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I  AEBËUNION  scientifique  dans  le  service  de  M.  le  D'  MAINUOT.  -  A  cette  leçon  assistait  M.  le  P'  d’Arsonval,  que  nous  voyons  assis  au  premier  plan  (au  milieu)* 
|%le  groupe,  nous  remarquons  M.  le  D''  Laubry,  à  la  droite  de  M.  le  P'  d’Arsonval.  A  la  gauche  de  cette  dernière  personnalité  se  trouve  M.  le  D' Maingot  (en  blouse  blanehe)- 


A  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 


Fièvre  typhoïde,  coquillages,  mazout 

par  MM.  A.  LOIR  et  H.  LEGANGNEUX  (Le  HavreJ) 


Bepuis  quelques  mois  il  y  a  une  r&ciruidies- 
cenoe  de  fièvre  ty-ptioïd©  au  Havire  ;  comine 
to'ujoursi,  dans  chaque  loas,  noue  avons  faiit 
nos  enquêtes.  Au  mois  de  juilâert,  fe-O'is  «as  de 
fièvre  tyiphoïde  ont  été  constatés  chez  des¬ 
marins  diébarqués  de  bateaux  français.  Ge 
fait  nous  incite  à  Tédamer  e.n«ore  la  vacci¬ 
nation  du  -pensoinnel  de  la  marine  mar¬ 
chande. 

I.es  eas  de  fièvre  tyiphoïde  se  sonit  surtouit 
dévelotppés  en  août  eit  en  eeptembre  où  nous 
avons  eu  -quatne  cas  fin  août,  diix-septuen 
septembre  ayant  amené  trois  déoès.  (Les  en¬ 
quêtes  faites  à  la  suite  de  ces  di.fférenfs  cas 
nous  ont  toujouirs  donné  comm-e  étiologie  la 
consommation  de  moulues  ou  de-  coquillages 
crus.  Cette  enquête  nous  a  amenés  à  étudier  . 
les  raisons  qui  peuvent  produire  une  infec¬ 
tion  sipéciale  sur  ces  inollusiques  et  nous 
avons  pensé  à  l’action  possible  du. mazout. 

Depuis  quelques  années  de  nombreuses 
usines  de  raftinage  de  pétrole  se  .sont  instal¬ 
lées  en  Tranoe  part.tou3)ièTem.e!nt  dans  nos 
estuaires.  En  efîet,  oes  usines  receivant  die 
l’étrangeir  des  matières  premières  y  trouvent 
l’économte  de  transport  en  am'enant  dâa'ec- 
tement,  par  bateau,  4  l’usine  même,  les  pro¬ 
duits  à  raffiner.  Elles  y  rencontrent  égale¬ 
ment  l’eau  nécessaire  à  leur  fonotiionnemeinit. 

'De  nombreuses  pladmites  ont  été  présentées, 
plusieurs  amenèrent  des  procès  'qui  sont  en¬ 
core  en  cours,  au  sut  et  du  déversement  dans 
le.s  cours  d’eau  de  liquide  provenant  de  oes 
usines. 

On  doit  de  plus  ajouter  à  ceittie  icause  1© 
développement  de  la  navigation  au  Pétroile, 
grands  navires  et  barques  de  pêches,  qui 
ont  des  moteurs  Diesel,  rejetant  également 
des  matières  qui  peuvent  être  nocives. 

On  se  plaint  que  le  poisson,  les  crustacés, 
les  mollusques  pêchés  dans  les  'environs  per¬ 
dent  leur  valeur  marohande  par  suite  du 
goût  de  pétrole  que  prennent  ces  produiLte. 
E.n  dehors  de  ce  goût,  il  nous  a  paru  intéres¬ 
sant  de  rechercher,  au  'point  de  vue  de  l’hy¬ 
giène,  SI  oes  produits  atimentalres  'SO'uffléiS 
ïiiar  '06  m'azout  étaient  nuisibles  'à  la  santé. 
C’'eS't  oe  qui  nous  a  amené'S  à  'pr.ésenter  .cette 
étude. 

Le  mazout  est-il  nuisible  aux  poissons, 

crustacés  et  mollusques  qui  sont  tou¬ 
chés  par  ce  corps  ? 

Nous  ne  le  .croyons  pas,  car,  alors  .que 
nous  'voyons  dans  les  rivières  où  l’on,  fait, 
par  exemple,  le  rouissage  du  chanvre,  les . 
poissons  ven.ir  mourir  é  la  surface,  anaun 
cas  semMaJb'l'e  n’a  été  signalé  dans  les  riviè¬ 
res  où  s’étale  le  mazout.  Pour  .ce  qui  regar¬ 
de  r  estuaire  de  la  Seme,  e'n  particulier,  le 
cas  n’a  Jamais  été  signalé. 

A  Douai,  sur  la’  Soarpe,  où  fonctionne  unie 
ghande  usine  de  raffinage,  on  .  tro'Uve  dans 
Iv  voisinage  une  granide  quantité  de  pois-- 
sons.. 

Nous  avons  voulu  .nous  .rendre  compite  de 
r.elTet  du  mazout  sur  les  plantes.  Une  .ba.nde 
de  gazon  a  été  arrosée  pendant  piusieurs 
Jo'urs  avec  de  r.ea'U  mélangée  au  mazout.  Au 
début,  le  gazon  .s’est  desséché,  maiis  les  plan¬ 
tes  n’é.tal.e.nt  pas  m'orteis,  car,  au  bout  de 
quelques  Jours,  on  voyait  le  gazon  reipren- 
dre  sa  vigueur  ordinaire.  A  noter  que  le 
mussilage  d’eau  et  .de  mazout  est  neutre  au 
to-uimesol. 

Des  oiseaux  de  m.er  S'Ur  le  plumage  des¬ 
quels  'On  fait  glisser  quelquies  gouttes  .de  mia- 
zout  ne  .tardent  pas  à  mourir  de  froid. 

Mais  la  même  .expérl'enioe'  faite  avec  des 
huiles  de  colza  et  d’olives  domte  les  mê'm'eis 
résultats.  Quelques  gouttes  d’huile  anrêtent 
le  fonctionnement  des  glandes  sébacée®  de 
ces  oiseaux  et  l’.animal  meiirt  de  froid,  l’oi¬ 
seau  ne  possédant  .plus  de  mantea'U  isolant 
qiui  lui  servait  d’écran  co'ntre  les  déperdi¬ 
tions  de  chaleur. 

Donc,  le  mazout,  au  point  de  -vue  toxique, 
ne  peut  ê-tre  incriminé. 

Nous  avons  mis  des  moules  dans  un  petit 
aquarium  que  nous  avons  garni  d’eau  die 
mer  J-usqu’au  niveau  de  ces  moules,  et  nous 
avons  versé  'à  la  surface  de  céitte  eau  du 
mazout. 

Les  moules  se  sont  ouverteis  à  l’instant, 
■puis  se  sont  ref©rmé.es  rapidement. 

Dans  'ce  mo.uivement,  elles  o.nt  emmagasiné 
dans  leur  coquille  de  Deau  .contenant  .une 
petite  quantité  de  mazout.  Nous  n’avions  mis 
que  ipeiu  d’-eau,  car  le  mazout  plus  léger  que 
l’eau  rest'B  à  la  surface,  et  les  ea-ux  un  peu 
profondes  n’.en  renferment  que  .très  peu  ;  a 
aurait  pu  se  faire  que  nos  mo.ules  ne  soient 
pas  touahées  par  le  maaont.  Les  moules  ne 
se  sont  pas  .rouvertes  à  nouveau.  Au  bout  'de 
.quatre  Jours,  no'us  les  avo.ns  retirées  pour 
les  examiner.  Ei.les  étaient  encore  vivantes 
et  présentaient  .une  résistance  à  i’ouvertur'e 
de-  la  coiqiUüle. 

On  re.marquait  sur  la  face  inteme  de  quel¬ 
ques-unes  des  traces  longitudiinailes  irisées 
'rappelant  le  pétrole  r'Od.eur,  du  reste,  des 
mollusques  était  caractéri's.tiq.ue.  iPoiur  d’au¬ 
tres,  le  pétrole  ne  pouvait  être  re'OO.nnu 
qu’en  lumière  polarisée,  avec  toujours  T'Oi- 
deur  'Oaractéristique  de  pétrole.  Le  .ouripis  des 
moules  çrui  avant  cette  immerislion'  était  gon¬ 
flé  et  bien  blanc  nous  a  paru  jaune  et  flas¬ 
que.  On  senitait  l’animal  mal-ade,  et  qu’a'U 
lieu  d’être  grasses  commie-  ellies  étaient  au 
début  de  Eexipérienoe.,  elles  étaient  amaigries 
et  danis  le  mêra.©  état  que  celles  q.ue  l’on  pê¬ 
che  au  mois  de  .février.  Malhe-ure-usemienit,  le 
le.ndiem.ain  de  notre  expérience,  les.  m.oules-. 
que  nous  avions  conservées  sont  mortes, 
P'fobabilem.ent  par  suite  de  là  .corruption  die 
l’eau  que  no'us  n-’.avions  pas.  changée.  Ndus. 


ne-  .pensons  pas  toutefois  .qu’en  eaiu  normiale 
oes  animaux  seraient  morts.  Du  reste,  sur 
les  bancs  de  montes  'Où  nous  avons  fait  no¬ 
tre  enquête,  il  n’a  pas  été  relavé  de  oausie 
de  mortalité  à  la  suite  de  la  présence  de 
mazout  dans  le  voisinage  des  bancs. 

L’effet  du  mazout  sur  les  microbes  et  en 

particulier  sur  le  bacille  typhique 

Dans  des  cultures  de  bacille  tyiphique  et 
pa.ra  A  et  B,  .cultures  .de  vingtequiatre  heures, 
nous  avons  veT,sé  du  mazo.ut  ém'Uiljsi'onn.é 
dans  du  bO'Uilloin-  pour  permettre  une  plus 
grande  division.  .Les  .cultures  .examinées  tou¬ 
tes  les  deux  heures  nous  ont  m.o.ntré  qu©  le 
mazout  n’avait  .aucun  eff.et  no.cif  sur  le  .ba¬ 
cille  typhique,  le  P'ara  A  et  le  para  B. 

Comment  pouvonsr-no.us  maintenant  expli¬ 
quer  la  reiCirud.esoence  aotue'lle  de  fièvre  ty¬ 
phoïde  qui,  tout  au  moins  dans  les  e.niquêtes 
que  nous  faisons  au  Havre,  semble  due  4 
l’ingestion  de  mioules  et  surtout  die  ooiquies 
mangées  .crues  ? 

Dans  les  neuf  dixâèmes  des  cas  sdignales 
nous  tTouivo.ns,  en  effet,  comme  caracitéaisti- 
Que  l’in.gestion  de  moules  .ou  de  coques  crues 
un  peu  avant  le  début  .de  la  maladie.  Q'Ue 
s’ est-il  produit  '! 

’Vo.iûi,  il  nous  semble,  comment  on  peut 
ad-m'ettre  la  ooutaminatio.n  : 

CoiquiBages  ou.  mo.ules  touchés  par  .le  ma¬ 
zout  ne  m.0urenï  pas,  mais  se  trouve.nt  dans 
un  état  de  déficience  très  grand  ne  leur  per- 
m'Cttant  pas  d’expulser  au  dehors  les  pro- 
du.its  nooits  'de  leur  digestion.  Ces  ipro'd'Uits 
restent  dans  l’eau  renfermée  .dans  la  oo, quil¬ 
le  et  ils  y  trouvent  un  milieu  favorable  à 
leur  dé'veioppement. 

Si  donc  la  moule  ou  la  conque,  avant  la 
présence  du  mazout,  vivait  dans  ùn  milieu 
renfermant  des  micro'bes  p.atbo.gè.ne;s,  'Oes 
microbes  expulsés  de  l’intestion  'de  l’animal 
maladie  se  trouvant,  dans  l’eau  de  la  ooiquil- 
le,  s’y  ■dôve'lop.penit  avec  une  très  grand.© 
rapidité. 

Lorsque  ces  coqulUaiges  sont  absorbés  cruB., 
O'U  'Comprend  {acile.m.eait  .comment  la  m.ala- 
die  peut  se  développeif  ch.ez  les  consomma- 

Dans  nos  expériences  mous  avons  injecté 
avec  une  pipette  in-tro-duite  entr.e  le.s  valvie'S 
de  la  moiui-e  une  goutte  de  .culture  de  typhO'ï- 
de,  .culture  de  vingt-quatre  heures.  Déjià  au 
bout  de  deux  he'ures  nO'Us  aTOUS  pu  .(»n.sta- 
ter  la  rapidité  du  développement  du  miicro- 
bre.  Au  bO'Ut  .de  cinq,  heures  nous  avons  .une 
véritable  bouilli'©  de  microbes.  Le  d.ével.oï)ipie- 
ment  .sa  pro.duit  auissl  rapideim'ent  que  .dans 
le  lai#e 

n  ne-  faudrait  pas  .conclure  toutefois'  que 
toutes  les  mo'Uies,  coquîHages  ou  .crustacés 
soient  nuisibles  à  la  santé.  La  densité  du 
mazO'Ut  fait  que  ce  pa’oduit  surnage  à  la  sur¬ 
face  de  l’eau  ;  à  quelques  .oentirn.ëti’e®  au- 
dessous  de  'oette  surface,  on  ne  trouve  que 
d'B'S  qu'antités  ■infinites.im.ales  de  ce  proidult 
qui  est  .alors  Ino.ffensif  pour  les  animaux  qui 
y  viV'ent. 

Le  dau.ger  '  peut  exister  lorsque  le  mouve¬ 
ment  de  marée  amène  l’eau  sur  la  mouliêre 
pendant  un  court  espace  de  temps,  car  dams 
ce  cas  la  faible  hauteur  de  l’eau  sur  laquell'e 
surnage  le  mazout  -fait  .qu©  leé  animaux  sont 
atteints  par  le  .corps  et,  par  suite,  o.nt  -oon. 
seulement  le  goût  désagréable,  mais,  mis  en 
état  d’infériorité,  ils  ne  peuvent  se  défendre 
contre  l.e.s  m.iarobes  nocifs  qui  se  trouvent 
en.  faible  quantité  dans  le  milieu,  et  ne  tar- 
d.ent  pas  à  se  déve'lopiper  en  grande  .quantité 
dans  l’eau  de  la  co.quill.lé  .qui  leur  est  un.  ter¬ 
rain  favorable. 

Conclusion  à  cette  étude 

Nous  po'uvons  di.re  que  le  mazoïut  par  lui- 
même  n’.est  pas  très  toxique,  mais  ihameue 
une  dégénére’soen'ce  m.oiipb.o.logique  eSrez  les 
animaux  qui  ont  leurs  tissus  tO'Uchés  même 
en  très  petite  quantité  piar  oe  produit. 

Cette  dégénérescence  m.et  r.anim.al  en  état 
d’infé'rio.rité  et  l’empêche  de  lutter  contre 
les  microbes  infectieux  q.ul  peuvent  se  trou¬ 
ver  dans  leur  mi.lieu  .d’habitat.  Ceux-ci  ont 
un  e.xaellent  terrain  pour'  se  développer  et 
leur  ingestiO'n  amène  les  é.pid'émi.es.  . 

Les  travaux  de  MiM.  Geg.rgies  Birouardel  et 
Jacques  Renard  présentés  à  l’Académie  (Jan¬ 
vier  1934)  'Oint  montré  qu’une  couxt'e  ébuMti- 
tion  amenait  une  stérihsation  suffisante  pour 
la  destruction  du  .germe  .relativemient  firaglle 
qu'est  le  baoiMe  d’Eberth. 

Il  est  donc  nécessaire  de  recommander  à 
l’heure  actuelle,  encore  pilus  que  précédem¬ 
ment,  de  ne  consommer  des  coiquiflilages 
qu’apirèS'  cuisson. 

Dans  toute'  cette  .étude,  bie'O  enten.du,  il 
n’est  pas  questiôn  des  huîtres. 


COURS  LIBRE  D’HYGIÈNÇ  SOCIALE 

La  lutte  contre  les  maladies  sociales  .et 
pour  la  p.rés.e.rvation  de  la  race,  par  -M.  le 
docteur  Sicard  de  Plauzoles,  professeur  au 
Collège  libre  des  Sciences  sociales,  directeur 
de  l’Institut  Alfred-Foumier,  directeur  géné¬ 
ral  de  la  -Ligue  Nationale  Française  contre  le 
Péril  'Vénérien,  secrétaire  général  de  la  .So¬ 
ciété  Française  de  Prophylaxie  .sanitaire  et 
morale. 

.  Première  leçon,  le  vendredi  H  Janvier. 

Le  «ours  est  public  et  gratuit. 

Pour  tous  ren.seign.ements,  s’adr,és'er  à  M. 
le  docteu.r  Sicard  de  'Plauzoles,  25.  boulevard 
Saint-Jàcques,  Paris  ■(14'.)..-’  ■ 


LA  LÉGION  D’HONNEUR 
pour  les  Facultés  de  médecine 

Nous  avons  rapporté,  dans  l’im  de  nos  der¬ 
niers  numéros,  que  la  délégation  des  médecins 
des  corps  comliattanls,  qui  s’étail  rendue  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris,  le  ii  novem¬ 
bre,  pour  déposer  une  gerbe  devant  la  plaque 
apposée  ,en  souvenir  des  médecins  tués  à  la 
guerre,  avait  exiirimé  le  vœu  à  M.  le  doyen 
Roussy  de  voir  le  Gouvernement  décerner  la 
Légion  d’honneur  à  la  Facidtc  de  Médecine  de 
Paris. 

Gomme  il  fallait  le  prévoir,  et  comme  l’avait 
prévu  également  M.  le  doyen  Roussy,  les  fa¬ 
cultés  de  médecine  de  province  s’émurent  et< 
on  trouvera,  ci-dessous,  la  lettre  adressée  par 
M.  le  .professeur  Spillmann,  doyen  de  la  Fa¬ 
culté  de  Médecine  de  Nancy,  à  son  collègue  de 
Paris  : 

J©  vois,  écrit  iM.  le  prol'ossour  Spillmann  à  M. 
lo  professeur  Ronssy,  clans  i’ Informateur  Médical, 
une  note  sur  la  célâiration  <le  l’a.rmislice  à  la  Fa¬ 
culté  et  je  vois  que  l.a  délégation  a  eu  l’idée  de  de¬ 
mander  aux  pouvoirs  publics  la  croix  de  la  Légion 
d’honneur  pour  la  Faculté  de  (Médecine  do  Paris. 

Vous  avez  justement  estim'é  qu’t  lilre  symboli¬ 
que  on  pourrait  rédiger  une  semblable  demande 
pour  un©  grande  Faculté  de  province. 

Je  crois  devoir  vous  faire  remarquer,  au  nom  de 
la  Facullié  de  'Médecine  de  Nancy,  qu’elle  est  la 
seule  à  avoir  reçu  une  citation  h  l’ordre  de  la  Na¬ 
tion  qui  équivaut  à  un©  Croix  de  guerre. 

Je  me  permets  de  vous  faire  remarquer  égale¬ 
ment  que  l’Université  de  Nancy  a  reçu  la  Croix  do 
guerre  (17  novembre  1927)  et  la  Légion  d’honneur 
(6  novembre  1983). 

.Si  la  croix  de  la  iLégion  d’iionneur  doit  être  at¬ 
tribuée  à  une  Faculté  de  médecine  de  .province,  Je 
ne  vois  .guère  qu©  la  Faculté  de  .Médecine  de  Nan¬ 
cy  qui  puisse  revendiquer  les  titrés  nécessaires  pour 
l’attribution  de  oetle  haute  distinction. 

CITATION  DE  LA  FACULTE  DE  MEDECINE 
A  L’ORDRE  DU  PAYS 

Le  Gouvernement  porte  à  la  connaissance 
du  Pays  la  belle  conduite  de  : 

Le  Personnel  enseignant  de  la  FaculLé  de 
Médecine  de  Nancy  (Meurthe-et-Moselle) . 

La  Faculté  de.  Médecine  de  l'Université  de 
Nancy  (personnel  enseignant,  personnel  auxi¬ 
liaire,  personnel  de  service)  a,  pendant  foute 
la  durée  des  hostilités,  à  courte  distance  du 
front,  assuré  sa  mission  avec  les  éléments  lais¬ 
sés  par  la  mobilisation,  unis  dans  un  complet 
esprit  de  solidarité  pour  l’enseignement  aussi 
bien  qu’en  faveur  des  victimes  militaires  ou 
civiles  dans  les  hôpitaux,  dont  elle  avait  la 
charge.  Malgré  les  dangers  fréquents  auxquels 
Nancy  fut  exposée,  notamment  en  iqi8,.  alors 
que,  par  ordre  du  Gouvernement,  tous  les  éta- 
,blissements  universitaires  auai§M  dû  être  fer¬ 
més,  la  Faculté  de  Médecine,  'restée  ouverte  en 
raison  de  ses  obligations  hospitalières,  a  don¬ 
né  l’exemple  de  l’énergie  constante,  du  cou¬ 
rage  tranquille,  du  devoir  quotidien  modeste¬ 
ment  accompli. 

((  Journal  Officiel  »  du  16  avril  igao. 


MOUVEMENT  ÉPIDÉMIOLOGIQUE 


M.  le  .Ministre  de  la  Santé  .publique  .et  de 
l’Education  physique  a  adressé  à  l’Acadé¬ 
mie  :■ 

Des  rapports  de  MM.  les  .préfets  d©  l’Aude, 
des  Deux-Sèvres,  d’.Eure-et-Loir,  .des  Landés, 
de  la  Gironde,  de  Mame-et-Loire,  de  l’Orne, 
des  Pyré.ùées-Orlentales,  de  la  Seine-Infé¬ 
rieure,  de  'la  Somme,  .de  l’Y'Onne  .et  'de  M.  -le 
Préfet  de  Police  de  la  Seine,  sur  des  cas  de 
poliomyélite  constatés  dans  des  communes  .de 
ces  départements. 

Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  de  l’v4ube,  da 
l’Oise  et  de  là  Somme  signalant  'des  cas  dq 
fiè-vre  typbo'i'de  constatés  dans  des  oommu' 
fies  de  leurs  'départements. 

Des  rapports  de  MM.  les  Préfets  de  l’Indre, 
de  la  Haute-Marne,  du  Morbihan,  de  l’Oise, 
de  Seine-et-Oise  et  de  la  Vendée  sur  des  cas 
de  diphté.rie  signalés  dans  des  communes  de 
ces  départements. 

Dès  notes  de  .-MM.  les  Préfets  de. l’Indre  et 
du  Morbihan  sur  des  .cas  de  scarlatine  .cons 
taté'S  dans  des  .communes  de  leurs  départe¬ 
ments  ;  une  note  de  M.  le  'Préfet  de  la  .M.osel- 
le  sur  un  .cas  de  fièvre  ondulante  signalé  a 
Phalsbourg  ;  une  note  de  M.  le  'Préfet  de 
l’Oise  sur  une  épidémie  de  rougeole  qui  sévit 
actuellement  dans  une  commune  d©  oe  dé- 
partem.ent. 


PRIX  FILLOUX 


En  conformité  du  legs  fait  à  l’administra¬ 
tion  générale- de  l’AssiS'tance  publique. par  le 
docteur  Fillioux,  un  concours  doit  être  ouvert, 
chaque  année,  pour  l’attrtbuti.on  de  deux  prix 
de  même  valeur,  à  décerner  :  l’un  à  l’interne,, 
l’autre  à  l’externe  des  hôpitaux  qui  auront 
fait  le  meilleur  mémoire  et  le  ineiReur  coil- 
cours  SUT  les  «  'Maladies  de  l’oreille».  Le  mon¬ 
tant  de  chacun  d©  oes  .prix  est  fixé,  .chaque 
année,  à  la  fin  du  .ooncours. 

Pour  l’anné'e  1935  le  .concours  sera  ouvert  le 
lundi  11  mars  1935. 

Les  élèves  qui  désireront  y  prendre  part 
seront  admis  à  se  faire  inscrire  à  l’adminis¬ 
tration  centrale  (Se'rvice  de  santé),  tous  lies 
Jours,  les  dimanches  et  fêtes  exceptés,  de  14 
à  17  heures,  du  4  au  15  Janvier  1935  in.clusi- 
vement. 

Le  mémoire  prescrit  comme  épreuve  du  con¬ 
cours  devra  être  .déposé  avant  le  mardi  15 
Janvier,  dernier  délai. 

■Ce  mémoire  devra  etFe  manuscrit  et  inédit. 


SOCIÉTÉ  DE  MÉDECINE  DE  PJÏ 


.{  décembre  193i 


Considérations  sur  les  nouvelles  métlmkit 
traitement  de  l'hypertlirophie  prostatiÆ 
M.  F. -.4.  papillon  montre  que  ces  métii^êî!., 
développent  suivant  deux  tendances  Çl’iis, 
ch.e.rche  su.pp.rim.er  l’obstaole  de  la.  mictkr" 
au  forage  et  à  l’électro-coagulaüon  s'ah;- 
maintenant  la  résection  endo-m'étrale  vé. 
d’.4mérique  ;  l’autre  vise  à  décongestiomiCfi 
prostate  ;  à  côté  des  rayons  X,  la  ligato^f 
Steinach  entre  le  testicule,  et  l’épldidyme  l,;(o 
rait  p-eut-être  à  la  façon  d'une  auto-grell*  (>  ®  ,,, 
rajeunissement,-  à  condition  d’être  pris 
saniment  à  temps,  le  malade  pourra  ■ 
éviter  l’opération. 

Obnubilations  visuelles,  artérUe  rétinvp 
inécoce  et  possibilité  de  lésions  iwulîi., 
générales.  —  M.  Jean  -Gaixois  montre  p [? 

pn,Avict,PTi>.f>  H.p  snnRmPk  aTtAriAL«;  viRnflU 


«•■oÿ  taiits. 
fest 


co-existerice  de  spasmes  artériels  visuels  K 
nubllations  visuelles)  et  péripibérigues 
mort)  avec  l’artérite  .chronique  rélinienit.ÿ 


nale  chez  le  vieillard,  est  exeeptionoella 
les  suje'ts  Jeunes.  La  .constatation  de  .1' 
précoces  des  artères  de  la  rétine  est  irai 
te  pour  le  traitement,  mais  elle  a, 

une  valeur  encore  plus  grande,  .c _ „ 

mier  ‘témoin  d’altérations  plus  étendaesj 
tout  l’appareil  artériel. 

Anesthésie  locale  dans  le  traitemml 
traumatismes.  —  'M.  André  Trêves  m  ' 
cüuramm.ent  oette  méthode  dans  lesfràc. 
et  luxatio-ns  avec  une  analgésie  parfaite/ 
a  adjoint  l’évacuation  par  la  même  piîûteï 
sang  épanché  entre  les  fragments  osseEî 
dans  les  articulations,  oe  qui  évite  les'Il 
mes  et  les  raideurs  consécutifs  'Dans  les 
torses,  la  méthode  de  Lerlche  donne 
résultats  constants.  Les  indications  doi 
en  être  étendues  à  «Les  tramaatismes.n!. 
très  anciens  et  l’auteur  relate  deux  étm 
ti'Ons,  l’un.e  d’un  traumatisme  de  l'épaL 
datant  de  plusieurs  mois,  l’autre  d’unflôi 
balgie  de  plus  de  quatre  ans,  où  les  l'&ùlf  ’ 
sont  très  encourageants. 

Elections.  - 
pour  r année 

D.'.  G.  .LUQUKl- 


-  M.  L,  Lemaite  est  élu  présM 


Conférence  du  Professeur  Pende  (de  Gêiit) 
à  la  Sorbonne 


Lei 


Avec  l’organisation  et  sous  les  ai 

Comité  France-Italie  .et  de  l’Umfia  _ 

M.édicale  Latine,  l’autre  soir,  le  14  déiOTlM 
dans  l’amphithéâtre  Descartes,  à  la  Sorboni 
avait  lieu  .sous  la  présidence  bigéminée' . 
effective  de  S.  .Exc.  l’ambassadeur  d'ItaS 
Flgnattl  .Moranio  di  Custoza  et  du  doctew-D». 
tigues,  président  fondateur  de  l’Umfia,  i 
conférence  du  professeur  Pende,  doyen  . 
l'Ecole  .Clinique  générale  de  Gên,®;.et  fondi 
leur  de  l’Institut  biotypologique 
tique  de  Gên.es,  .sur  :  «  L’amélio 
de  la  race  humaine  ».  ' 

Après  une  présentation  très  heureuse  di 
professeur  Pende  par  le  docteur  Dartigues,,’ 
un  public  nombreux,  brillant  en  intéressé,! 
professeur  Pende  commença  sa  .(Miiilérénoe, 
abordant  les  plus  hauts  problèm.es,  surtoatd! 
r.endO'Crinologie,  au  point  de  vue  "  "" " 
d.es  différents  types  humains,  tant  .... 
de  vu-e  morpholo-glque  et  physiologiaue  f ’ji( 
point  de  -vue  même  psychologique.  La  «nié 
rence  fut  très  écourtée,  très  applaudie,  if™ 
breux  étaient  venus  les  compatriotes  du , 
fesseur  Pende  ainsi  que  les  membiss, 
rumfia.  Parmi  .les  personnalités  présentes 
trouvaient  S.  Exc.  l’ambassadeur  d’Mé 
Mm.e  l’ambassadrice,  Mm.e  Pende,  le  b 
Scamacca,  capitaine  Marablni,  le  mai 
Montagllerl,  le  oonimandaiu  Zazartes,  le  _ 
quis  Catalano  Gonzala,  le  marquis  Garde 
Jean  Ri  vain,  président  du  Comité  dédira  tegn, 
de  «  France-Italie  »,  M.  Louis  ‘Madeljn,.  J  l/. 
de  Zara,  MM.  les  professeurs  J.JL.  Faure,  Pii 
siuger,  MM.  les  docteurs  .Dartigues,  présié! 
de  runion  Médicale  Latine,  Pan'delaMél 
riente,  vice-président  ;  Noir,  Molinéryl^ 


taire  général  de  rUmJia  ;  Cheuivois,  jUaitinj, 
Desfosses,  .général  «Boyé,  docteiu.iis  Oroim» 
Bord,  Barbier,  Hahn,  Armand-Delllle,  .Morlaés. 


Ce  fut  une  bonne  soirée  pour  le  rapptocK- 
ment  franco-italien  sur  le  haut  pian  scientifi¬ 
que  et  amical. 


La  patente  des  professions  libéral» 


M‘M.  Georges  Guillaumin  et  jrrédàio  Dn- 
pont  ont  dé'posé  au  Gopseil  munici-^  un 
projet  de  vœu  demandant  que  : 

’  Le  'décret  du  30  novembre  1935  6® 
amendé  dans  le  sens  d’un  tarif  dégressî, 
allant  Jusqu’au  1/10  pour  les  loyers  au-de““ 
de  12.000  francs  ;  jusqu’au  1/15  pour  les  ' 
de  12.000  à  8.000  francs  ;  et  au  1/20  ai 
sous  de  8.000  francs. 

.  "  Le  ministre  des  Finances  veuille 
inviter  son  administration  à  traiter  d'ibiê' 
manière  particulièrement  favorable,  les  pèite; 


de  familles  nombreuses  pour  l’établi^eia 
d’un  coefficient  .de  ventilation  entré  Sfaiit- 
professionnels  et  d’habitation. 


Commission  supérieure  des  maladies  professionoelts 


Par  décret  du  29  novembre  1934,  MM. 
docteurs  Duvolr  et  Plédelièvre,-.  agrégés 
médecine  légale  à  la  Faculté  de  médecine 
Paris,  ont  été  nommés  membres  de  la  o 
mission  supérieure  des  maladies  profession:, 
nelles,  en  remplacement  de  M.  le  protesseni 
I.éon  Bernard  et  de  M.  le, docteur  Meillère, f' 
cédés. 


Vo 


mon  cwl^ 


Nombreuses  sont, 
en  ce  moment,  les 
■  élections  à  l’Acadé- 

mie  de  Médecine. 
115  avons  publié,  dans  un  récent  nu- 
péro  de  V Informateur  Médical,  la  liste 
Jes  candidats  aux  fauteuils  devenus  va¬ 
lants.  Tous  ces  candidats  sont  Parisiens, 
f'est  le  règlement  de  la  savante  Compa¬ 
gnie  qui  le  veut  ainsi.  Ce  règlement 

ieviait  être  modifié.  Ce  serait  justice. 


Quand  l’Académie  de  Médecine  fut 
fondée,  l’article  de  son  règlement  qui 
prévoit  que  ses  membres  devront  être 
des  liabitaiils  de  la  Capitale  était  raison- 
naWe.  Pour  que  cette  institution  savan- 
pût  jouer  le  rôle  qu’on  en  attendait, 
allait  pouvoir  compter  sxir  l’assiduité 
ses  membres.  Pour  que  cette  assiduité 
possible,  il  était  logique  de  ne  clioi- 
ces  derniers  que  parmi  les  savants 
bbitaut  Paris. 


lis  il  y  a  cent  ans  les  déplacements 
étaient  difficiles.  On  ne  circulait  que 
lentement  sur  les  routes  que  sillonnaient 
diligences.  Un  voyage  à  Paris  était 
te  une  affaire.  Kares  étaient  les  pro- 
liaux  qui  l’avaient  accompli  une  fois 
5  lem-  vie.  La  plupart  des  Français 
ioui’aient  sans  être  jamais  venus  à 
Paris. 


Les  choses  ont  bien  changé.  Les  che- 
lins  de  fer  ont  déjiouillé  Paris  de  son 
iperbe  isolement.  Il  est  foi-t  aisé  de  s’y 
tendre.  Les  plus  humbles  accomplissent 
inaintenant  ce  voyage  qui  ne  demande 
que  quelques  heures.  Il  est  donc  facile 
et  peu  onéreux,  pour  un  grand  médecin 
de  la  Province,  de  se  rendre  fréquem- 
lenl  à  Palis. 

la  plupart  des  ,  professeurs  de  nos 
grandes  facultés  viennent  à  Paris,  qrour 
y  rencontrer  leurs  collègues,  pdusieurs 
lois  chaque  année.  Il  nous  souvient 
d’avoir  vu  jadis  le  professeur  Ponoet, 
de  Lyon,  figurer  parmi,  les  auditeurs 
assidus  des  séances  de  l’Académie  de 
Médecine  dont  il  n’était  qu’associé  ou 
respondant.  Son  assiduité  était  même 
[«mplaire  et  supérieure  à  celle  de 
feucoup  de  membres  résidant  à  Paris. 
lUe  était  aussi  un  enseignement  et  une 
démonstration. 


Vous  me  direz  que  l’Académie  a,  par¬ 
ai  ses  membres,  des  associés  et  des  cor¬ 
respondants  et  que  ces  titres,  réservés  à 
des  membres  non  résidants,  permettent 
ceux  qui  en  sont  honorés  de  prendre 
part  aux  débats.  Je  sais  bien.  Je  sais 
aussi  que  ces  catégories  de  membres 
comportent,  outre  l’honneur  qui  est  fait 
s  ceux  (rai  y  sont  acceptés,  l’idée  d’un 
compartiment  secondaire,  d’nn  degré 
inférieur  à  celui  où  siègent  les  membres 
réels  et  actifs  de  l’Académie.  Les  asso¬ 
ciés  et  les  correspondants  ne  font  pas 
partie  de  la  famille  ;  ce  sont  des  amis  à 
qui  l’on  fait  une  place  autour  de  la  ta¬ 
ble,  mais  qui  n’y  ont  pas  leur  siège 
téservé. 


Cette  situation  ne  se  comprend  réelle- 
txat  plus  aujourd’hui.  A  d’autres 
temps  doivent  correspondre  d’autres 
coutumes.  Les  savants  qui  habitent  la 
Province  peuvent  fréquemment  assister 
aux  séances  de  l’Académie,  vu  la  gran¬ 
de  facilité  que  présentent  maintenant  les 
'.communications. 

n  paraît  injuste  de  priver  les  savants 
tovinciaux  (le  l’honneur  d’être  mem- 
tes  actifs  de  l’Académie  sous  le  pré¬ 
texte  vraiment  démodé  qu’ils  n’habitent 
pas  Paris.  Et  l’Académie  n’a  qu’à  ga- 
recevoir  en  son  sein  ces  lumières 
qui,  pour  ne  pas  être  parisiennes,  n’en 
tout  pas  moins  éclatantes.  En  même 
lemns  qu’elles  augmenteraient  au  lustre 
;de  l’assemblée,  ces  personnalités  feraient 
liénéficier  les  débats  de  leurs  avis  éclai- 


CONGRES  INTERNATIONAL  DES  HOPITAUX 
A  ROME 

(5  au  12  mai  1935) 


■L’Association  internationale  des  hôpitaux  a 
riiouneur  de  taire  connaître  que  son  IVe  Congrès 
international  aura  lieu  à  Eome  du  5  au  12  mai 
1935.  Ce  Congrès  sera  organisé  par  le  gouverne¬ 
ment  italien,  de  concert  avec  le  président  de 
l’Association  internationale  des  hôpitaux. 

La  séance  d’ouverture  du  Congrès  se  tiendra  à 
Kome  le  5  mai,  à  9  heures  du  matin.  Dans  les 
séances  plénières,  les  sujets  suivants  seront  abor¬ 
dés  : 

1.  L’hôpital,  comme  partie  d’nn  système  de  la. 
santé  publique. 

2.  L’équipement  et  l’installation  technique  des 
hôpitaux. 

3.  L’activité  de  l’hôpital  et  sa  protectiou  eu  cas 
de  calamité. 

4.  L’importance  des  différentes  catégories  du 
personnel  hospitalier  dans  ses  rapports  avec  la 
collectivité. 

L’après-midi  du  5  inai,  le  6  et  le  10  mai'  seront 
consacrés  aux  séances  des  commissions  et  sons- 
commissions  d’études.  Le  programme  détaillé  sera 
publié  dans  le  premier  fascicule  du  Nosokomeion 
de  l’année  1935. 

Le  Congrès  sera  précédé  d’un  voyage  d’étude  à 
travers  les  grandes  villes  ■  de  l’ItaUe  septentrio¬ 
nale  et  suivi  d'un  voyage  d’étude  ou  d’agrément 
dans  l’Italie  méridionale,  en  Sicile  et  en  Tripo- 
litaiue.  Les  programmes  détaillés  seront  publiés 
dans  le  quatrième  fascicule  du.  Nosokomeion,  an¬ 
née  1934. 


Concours  pour  l’emploi  de  professeur  suppléant  de  la 
chaire  de  pharmacie  et  matière  médicale  à  l’école  pré¬ 
paratoire  de  médecine  et  de  pharmacie  de  Limoges. 

Par  arrêté  du  ministre  de  l’Lducation  nationale 
en  date  du  27  décembre  1934,  le  concours  pour 
l’emploi  de  professeur  suppléant  de  la  chaire  de 
pharmacie  et  matière  médicale  à  l’école  prépara¬ 
toire  de  médecine  et  de  pharmacie  de  Limoges, 
ouvert  par  l’arrêté  précité  an  mardi  15  janvier 
1935  devant  la  faculté  mixte  de  médecine  et  de 
pharmacie  de  l’Université  de  Bordeaux,  est  re¬ 
porté  au  mercredi  13  mars  1935. 

Le  registre  des  inscriptions  sera  clos  un  mois 
avant  l’ouverture  du  concours. 


rés.  J’ajoute  que  ce  serait  justice  rendue 
à  des  noms  français  qui  jouissent  d’un 
grand  prestige. 

Bref,  et  pour  parler  net,  il  me  semble 
tout  à  fait  désuet  de  voir  l’Académie  de 
médecine  monopolisée  par  les  médecins 
parisiens.  Ce  serait  faire  preuve  de  vues 
larges  et  probes  que  d’abolir  une  coutu¬ 
me  qui,  pour  avoir  été  logi(jue  autrefois, 
finirait  par-  prendre  aujourd’hui  figure 
d’ostracisme."^ 

J.  CRINON. 


HOUJ  INFORME  QUE 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  <A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 
D'  B  R  O  D  Y 


Le  Comité  des  Fêtes  des  Etudiants  en  Mé- 
decine  offre,  avec  le  'généreux  ooncours  des 
spéciaJités  •piharmaoeutiguss,  le  Gala  'de  la 
Médecine,  le  9  février  1935,  de  23  heures  .à 
2  heures  du  matin,  à  la  salle  d’Iéna,  10, 
ave.nue  d’Iéna. 

Les  plus  grands  artistes  de  Paris  assiste¬ 
ront  à  cette  f'ête.  Le, s  médecins,  pharma¬ 
ciens,  dentistes  'et  étudiants  piemvent  deman- 
der  le  nombre  d’invitations  ■gratuites  '(lu’ils 
dêsireiront  au  docteur  Delaunay,  25,  avenue 
d’Eylau,  à  Paris  (lO®).- 

THEOSALVOSE 


Par  décret  len  date  .du  21  déoem-bre  1934, 
un  crédit  de  300.000  fran-cs  a  été  O'uvert,  à 
titre  de  fonds  de  'conco-urs,  Siur  l’exercice 
1934  du  budget  du  ministère  de  la  santé  pu- 
bliiiue  et  de  l’éducaCLon  physique. 

Ce  crédit,  applicable  au  .chapitre  74  bis 
intitulé  :  'Subvention  allouée  au  titre  'de 
l’hydrolo^gie  .et  de  la  cllmatolo'giei  »,  .est  des¬ 
tiné  au  fonctionnement  .de  '  l’Institut  d’hy¬ 
drologie  et  de  climatologie  de  Paris. 


m 


H 
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A  la  suite  de  SO'U  banquet  traditionnel,  la 
Société  amicale  des  médecins  chefs  des  éta¬ 
blissements  de  spectacle  de  Paris  a  tenu  son 
assemblée  générale  le  6  .décembre  1934.  Elle 
a  (renouyelé  son  bureau  : 

Président,  Dr  Jean  Hornus;  vice-présidents, 
D”  Vlgouroux  .et  Vaillant  ;  secrétaire  ■géné¬ 
ral,  D>'  Signoret  ;  trésorier  ■général,  D''  Pay- 
nel  ;  trésorl'er  ad^joint,  ■D’’  Henri  Netter. 


LENIFEDRINE 
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DEL.  ES  RI  IME 


Dessin  inédit  de  Roland  COUDON 


Le  gouvernement  cite  à  l’ordre  de  la.  Na¬ 
tion  le  ■D’’  Glovis  Duris,  médecin  lieutenant 
des  troupes  coloniales  : 

n  Jeune  praticien  .estimé  de  tous,  envoyé  à 
Zinder  dès  la  .première  appariti-on’  d’une 
grave  maladie,  a  prodigué  ses  ..soins  aux 
malades  avec  une  àd^mirable  abnégation,  a 
été  atteint  .par  le  terrible  fléau  au  ohevet  de 
ses  patients  ». 

GLOBËXINE 


Le  54e  .Congrès  international  de  ■perfection¬ 
nement  médical  se  tiendra  ■près  la.  Faculté'  de 
médecine  de  Vienne,  du  11  au  24  février  1936. 
Il  concernera  la  pédiatrie  et  particulièrement 
la  thérapie. 

Pour  tous  ren^seignements,  s'adresser  au 
docteur  H.  Kxonfeld, 

■Vienne  IX  (Autriche). 


Le  IIP  Congrès  international  d’aviation 
sanitaire  aura  lieu  à  Bruxelles  au  mois  de 
juin  1935,  pendant  l’Exposition  internationale 
universelle.  Les  -(ju^stions  'envisagées  sont  : 
L’utilisatio.n  des  avions  privés  .et  .conun'er- 
ciaux  dans  un  but  sanitaire  .dans  la  nation 
et  dans  les  colonies  ;  la  oo^llaboration  des 
services  pubbes  et  privés  pour  l’aviation  sa¬ 
nitaire  en  temps  de  paix,  organisation  des 
premiers  secours  dans  les  tran'S'Ports  publics 
aériens  ;  le^  oorneours  de  l’aviation  dans  les 
périodes  critiques- 


Le  II®  Congrès  international  de  ■neurolO'gie 
aura  lieu  à  Londres,  du  29  juillet  au  2  août 
1936.  Leis  quatre  suj'Ots  suivants  seront  étu¬ 
diés  :  l’épilepsie,  la  physiologie  et  la  pattoo- 
logie  du  liquide  cérébro-spinal,  les  fonctions 
du  lobe  frontal,  l’hypotljalamus  et  le  système 
autonomie  cé^rétotral.  Pour  tO'US  renseignie- 
ments.  s’adresser  au  docteur  S.  A.  Kinnier 
Wilson,  Harley  Street,  14,  Londres. 


1,6  I®'’  Congi'ès  international  de  gastro-en- 
térolOigi'e  aura  lieu  à  Bruxelles,  du  8-  au  10 
août  1935,  pendant  l’Exposition  universelle. 
Les  S'Ujiets  ■suiva.iits  seront  .discutés  :  1“  Les 
■gastrites  ;  2*  Les  colites  ulcé'reuses  graves. 

MICfÂSOL 

Ont  été  nommés  '  internes  .5.  l'Hôtel-Dieu 
d'.-Vmiens  :  MM.  Vasse,  Bordier,  Malpart  et 
Goubeu- 

Un  cours  spécial  'suf  la  tuberculose 
pour  la  préparation.,  aux  foncti'On'S  'de  méde- 
.  cin  de  dispensaire  et  médecin  de  .sanatorium 
est  organisé  S'0.u.s  les  auspices  du  Comité  na¬ 
tional  de  défense  contre  la  tuberculose  et 
sera  fait  par  M.M;  Fernand  Bezançon  et  Ro¬ 
bert  Debré.  ’  •  ' 

tubTrol 

E.  BOUTEILLE.  23,  rue  des  Moines,  PARIS 

M.  le  docteur  Donnadieu,  médecin,  .chef  à 
l’as'iie  publi'C  d’aliénés  de  Vauclaire  (Dordo- 
ghe),  est  mis,  .sur  sa  demande,  à  la  disposi¬ 
tion  de  M.  le  résid.ent  général  de  France  -au 
Maroc. 

THÉOBROMOSE 

DU  M  ESN  I  L 

MM.  Nicolas,  inspecteur  -des  Ecoles  vétê- 
■rinaireb  et  .Panissec,  pro-fesseur  à  l’Ecole  vé- 
térinaire  d’.41tort,  ont  fait  connaîtr.©  qu’ils 
posaient  leurs  candidatures  dans  la  V®  Sec¬ 
tion  (.Médecine  vétérinaire). 

M.  Pignauvin  a  adressé  en  hommage  à 
l’Académie  un  exemplaire  de  sa  brochure  in¬ 
titulée  :  Le  Cours  des  Sourciers. 
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Le  MonJe  MéJi  cal 


IVécrolodies 

—  Limogés.  —  M.  Jean  Frugier,  économe 
en  relraite  de  l’Asile  de  Naugeat  ;  le  docteur, 
M’"'  Raymond  Frugier,  et  leur  fils  ;  M’"®  veuve 
Desbordes,  née  Moulinard  ;  veuve  Tha- 

raud,  née  Desbordes  ;  M”®®  Anne  et  Marie  Fru¬ 
gier  ;  M^‘®  iSuzantne  Tbaraud,  rédactrice  princi¬ 
pale  à  la  Préfecture,  ont  la  douleur  de  faire 
part  de  la  perle  cruelle  qu’ils  viennent  d’é¬ 
prouver  en  la  personne  de  M"'  Jean  Frugier, 
née  Mathilde  Desbordes,  pieusement  décédée, 
le  3i  décemibre  igS/i. 


— •  Uzerche.  —  Le  docteur  et  iM™  Jumeaux- 
Lafond  et  leurs  filles  ;  le  docteur  et  M””  Juud, 
née  Jumeaux-Lafond  ;  M“®  Yvonne  Jund  ; 
M”"  Labadie  ont  la  douleur  de  vous  faire  part 
de  la  perle  cruelle  qu’ils  viennent  d'éprouver 
en  la  personne  de  M"”  Jumeaux-Lafond,  née 
Salze,  leur  mère,  belle-mère,  grand’mère  et 
sœur,  pieusement  décédée,  le  2  janvier  igSS,  à 
Uzerche. 

Il  ne  sera  pas  envoyé  de  faire-part. 

—  On  annonce  la  mort  du  docteur  Charles 
Grandclaude,  professeur  à  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Lille. 

Les  obsèques  ont  été  célébrées  eu  l’église 
Saint-Pierre  de  Ghaillot.  Un  service  sera  célé¬ 
bré  ultérieurement  à  Lille. 


—  Saint-Sulpice-les-Feuilles.  —  Ar"  veuve 
Maillasson  ;  le  docteur  MaiUasson,  de  Saint- 
Sulpice-les-Feuilles  ;  M”'  veuve  Lagaisse  et  ses 
enfants  ;  iM.  Alexandre  Lagaisse  et  sa  famille  ; 
M”"  et  M.  Maillasson  et  leur  fils  ont  la  douleur 
de  vous  faire  part  du  décès  de  M"*  Jeanne 
Maillasson,  _  née  Lagaisse. 

Le  présent  avis  tiendra  lieu  de  faire-part. 


—  Périgueux.  -  -  M”'  de  Brou  de  Laurière  ; 
M.  et  M“®  Pierre  de  Brou  de  Laurière  ;  M. 
Pierre  Patrick  de  Brou  de  Laurière  ;  M”"  Dau- 
brée  ;  M.  et  .M"'  Laronde  ;  M.  et  /M™®  Edouard 
Daubrée  vous  font  part  du  décès  du  docteur 
de  Brou  de  Laurière,  officier  de  la  Légion 
d’honneur,  maire  de  Cendrieux,  président  de 
l’Association  des  médecins  de  la  Dordogne, 
leur  époux, -père,  Jreau-père,  grand-père,  ])eau- 
frère,  survenu  à  Périgueux,  le  27  décembre 
1934,  à  l’âge  de  85  ans,  muni  des  sacrements 
de  l’Eglise. 


—  On  apprend  la  mort  du  docteur  Adrien 
Casassus,  dfeédé  à  Paris,  dans  sa  71®  année.- 

—  Nous  apprenons  la  mort  de  M”"  Louis- 
Mçlcbior  Pierra,  femme  de,,  le.  çloçleur 
Lolüs-iMelchior  Pierra,  médeciin  Consultant  à 
Luxeuil,  mère  de  M.  le  docteur  Christian 
Pierra,  belle-mère  de  M.  le  docteur  Gilbert 
Erlande. 


—  Du  docteur  Victor  Rocliet,  professeur 
honoraire  à  la  Faculté  de  médecine  de  Lyon, 
chirurgien  honoraire  de  l’Antiquaille,  décédé 
dans  sa  70®  année.  Il  était  le  père  de  M.  le 
docteur  Philippe  Rochet,  professeur  agrégé  à 
la  Faculté  de  médecine  de  Lyon 


Société  des  Chirurgiens  de  Paris 


Compte  rendu  d'une  mission  d’études  en 
V.  R.  S.  S.  —  M.  Dufoiirmentel  rend  compte 
des  faits  qu’il  a  pu  observer  au  cours  d’un 
séjour  en  U.  R.  S.  S., .  surtout  en  ce  qui  con¬ 
cerne  la  chirurgie  réparatrice.  Sucessive- 
ment  il  passe  en  revue  les  différentes  bran¬ 
ches  de  l’organisation  médieo-chirurgicale  : 
cycle  des  études,  services  hospitaliers,  ser¬ 
vices  de  secours,  piolicliniques,  etc...  Il  in¬ 
siste  surtout  sur  l’admirable  service  des 
urgences  de  Moscou,  dont  il  décrit  en  détail 
le  mécanisme  et  le  fonctionnement.  Au  point 
de  vue  spécial  de  la  chirurgie  réparatrice, 
l’auteur  donne  une  descriptiion  schématique 
d’un  certain  nombre  d’opérations.  L’œsopha- 
gO'Plastie  préthoracique  retient  'particuliére¬ 
ment  (Son  attention  par  suite  du  'grand  nom¬ 
bre  de  cas  qu’il  put  observer,  alors  que  cette 
opération  est  si  exceptionnelle  chez  nous, 
par  suite  également  du  résultat  très  inté¬ 
ressant  'qu’elle  donne.  Il  passe  'en  revue  suc¬ 
cessivement  les  vaginoplasties,  les  urano- 
plasties,  les  réfections  de  maxillaires,  cer¬ 
tains  pr'O'Cé'dés  de  greffes,  etc...  Enfin,  il 
donne  nn  court  aperçu  de  ce  qui  ïrappo 
l’hôte  étranger  dans  le  miheu  social  russe 
si  différent  du  nôtre. 


diaphyse  du  fémur.  —  M.  Dupuy  de  FrenetUe. 
Pour  réduire  une  fracture  diaphysaire  du 
fémur,  le  rôle  principal  appartient  au  chi¬ 
rurgien  qui,  par  ses  manœuvres  quotidiennes 
de  réductSon,  arrive  le  plus  .souvent  à  ré¬ 
duire  le  déplacement  fragmentaire  dans  le 
sens  de  la  longueur.  Le  rôle  des  appareils 
de  réduction,  bien  qu’indispensable,  est  se¬ 
condaire.  Il  consiste  à  préparer  'par  une 
action  douce  et  continue  le  travail  du  'Chi¬ 
rurgien  et  à  maintenir  le  résultat  obtenu. 
C’est  'Pourquoi  il  est  exceptiionnel  qu’il  soit 
né  ce  SS  aire,  lorsque  l’on  procède  ainsi,  d’uti¬ 
liser  de  très  fortes  tractions,  .surtout  si  l’on 
a  soin  de  neutraliser  le  poids  du  membre 
(15  kilos  environ)  'en  le  plaçant  sur  une 
gouttière  de  roulement  bien  conçue. 


CONSTIPATION  HABITUELLE 

CASCARINE  LEPRINGE 

Laxatif  parfait 
réalisant  le  véritable  traitement 

des  causes  deiaConstipatios 

AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 
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IMDEX 
I  THÉRAPEUTIQUE 


CAPARLEM  "rëiirer^rr 

lente  (du  Juniperus  oxyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsaline 


POSOLOGIE  :  1  à  2  oapaulinea  à  ohaqne  «( 
Doubler  la  dose  dans  lea  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  C 

tes.  Lithiases  bUiaires,  Séquelles  de  _ 

teotomies,  Lithiases  rénales,  Pyélonéphrits, 
libaoilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
OE  PRODUITS  SYNTHETIQUES 
ETAIN  (Meuse) 


thyl-Fommel 

Traitement  de  choix  des  TuberotOoscs  pt 
es  torpides  non  fébriles,  à  évolution  lente 
Ampoules  de  2,  5  et  10  ce.  Comprimés  de 

60  gouttes  =  60  ceutig.  In _ 

pendant  2  jours,  puis  U 

- mt  10  CO.  -  Séries  de- 

jours  de  traitement  séparées  par  10  jours  ds 


- Gouttes  :  ..  „ 

intra-veineuses  de  2  c.. 

exceptionnellement 


Pas  de  choc,  pas  d’hémoptysiek  Disparition . 
bacilles  dans  les  crachats.  Amélioration  de  l'fls 
général.  Augmentation  de  poids. 

Bibliographie.  —  Sté  Méd.  des  HSp.  (Dnfoel.  ' 
Thèse  Curtil  1925  (Pté  de  Méd.  de  Paris).  -  " 
mant  et  Méry,  Paris  Médical,  24  Sept 
PéT.  1922.  —  Trotot,  Août  1926. 

Echantillons  et  Littératures.  —  LABORATOIRE) 
CORTIAL,  7,  ruo  de  PArmoriquc. 


lePREyCHTyL 


^xêàetvie. 


Troussedc  prophylaxie  ai 


tEiMAlADIESy 


En  vente  dans  toutes  les  phsrascies 
Échantillons  et  Littérature, 

É“  Marrel,  74.  Rue  des  Jacobins,  Ai 


deux  os  de  la  jambe  'gauche,  traitéojpJi 
l’ostéO'&ynthèse  'immédiate  intra-foicalevàiet 
consolidati’Cm  et  'Cicatrisation  dans  les  dflais 
U'ormaux.  La  condamnation  systématipe  * 
l’'OstéosiynthèS'e  par  prothèse  intra-toèf 
dans  les  fractures  'Ouvertes  ne  doit  pf 
un  dogme  intangible. 


Une  fracture  comminutive  du  fémur  i 
pliguée  ,d’ interposition  musculaire.  - 
Dupuy  de  Frenelle  présente  une  série  de  1 
diographies  concernant  .UU'S'  pseudaiii 
consécutive  à  uU'e  fracture  commimitiï^ 

U  diaphyse  fémorale.  Les  images  prouf 
une  fois  de  plus  que  des  radiO'gra'phies  im 
et'  P'rof'U  peuvent  m'ontrer  des  fragmeni»: 
qui  paraissent  au  contact  alors  qu’ils  soni 
séparés  par  une  interposition  musculiite. 
Xorsque  les  fragm'ents  à  ostéosyntliéser  seul' 
fissurés,  il  y  a  intérêt  -à  placer  des  vis  qui 
traversent  l''Os  de  part  en  'part  et  prennent 
point  d’appui  sur  deux  paroiS',  l’,une  super-, 
ficielle,  l’autre  profonde. 


Avis  de  concours  pour  deux  postes  de  mÉiis 
adjoints  de  sanatoriums  publics  .  : 


Fracture  ouverte  des  deux  os  de  la  jambe 
gauche.  Ostéosynthèse  immédiate.  Cicatrisa¬ 
tion  et  consolidation  normales.  —  M.  Mas- 
monteil  présente  un  cas  de  fracture  des 


Un  concours  est  ouvert  pour  deux  postes  de  ud" 
decins  adjoints  aux  sanatoriums  F.  Mercier,  à  Iron- 
giet  (Alli-er),  et  die  Plougonven  (Finislère). 

Le  traitement  de  début  est  de  22.000  frams  d 
peut  atteindre  36.ooo  francs  par  avanccraenU  W 
cessifs.  Les  intéressés  bénéficient  gratuitemenl  d< 
logement,  du  chauffage,  de  l’éclairage  et  du  bli» 
chissage.  II  est  interdit  de  faire  de  la  clienlile,  '' 
La  limite  d’âgie  est  fixée  à  trente-cinq  ans.  Elle 
est  reculée  d’un  temps  'égal  à  la  durée  des  servit» 
militaires.  Les  femmes  sont  admises  à  concourir., 
Les  candidats  devront  êire  Français- «t  produii» 
un  extrait  de  leur  acte  de  naissance,  un  extrail  de 
leur  casier  judiciaire,  une  copie  oerliflée  confomi 
de  leur  diplôme  de  docteur  en  médecine  d’nDe|| 
cuUé  de  l’Etat,  et  toutes  justifications  d'une  jna 
tique  suffisante  du  laboratoire  et  des  services-!^ 
ciaux  de  tuberculeux. 

Les  demandes  devront  parvenir,  avant  le  Si.jail- 
io35,  au  ministère  de  la  Santé  publique  et 


l’Education  physique  (direclion  de  l’hygiène  eti 
l’assistanoe,  é®  bureau),  7,  rue  de  Tilsitl,  à  Pariirè 
Les  candidats  qui  seront  désignés  dewonl,  prùl» 
bloment,  à  leur  entrée  en  fonctions,  subir  les'j 
sites  médicales  exigées  des  candidats  à  un  605’“ 
départemental  dans  le  département  dont  relèm 
sanatorium. 


Le  préfet  de  police  songerait  à  embri- 
^fader  des  femmes  dans  ses  services.  Il  y 
"avait  déjà  des  femmes  sous  la  sui-veillan- 
te  de  la  police,  il  y  aura  maintenant  des 
(emmes  qui  smveilleront  pour  le  compte 
'de  la  police. 

Et  que  leur  fera-t-on  surveiller  à  ces 
ageuts  en  jupon  ?  Les  femmes,  les  jeunes 
filles  et  les  enfants,  nous  affirment  les 
journaux.  Et  où  s’exercera  cette  surveil¬ 
lance  ?  Dans  les  jardins  publics  et  aux 
abords  des  gares.  Une  telle  innovation 
jjoiir  un  si  maigre  objectif,  voilà,  il  me 
semble,  qui  ne  flattera  pas  les  féministes. 
11  y  avait  peut-être  mieux  à  faire. 


.  .  pi 

bre  considérable  de  sergents  de  ville  qui 
sont  immobilisés  aux  carrefours  pour  y 
réglementer  la  circulation  ?  On  s’étonne 
jamais  trouver  un  agent  lorsqu’on 
esoin,  on  s’étonne  que  les  assassins 
missent  disparaître  en  pleine  rue,  dès 
crime  commis,  mais  comment  voulez- 
i  qu’il  en  soit  autrement  ?  Il  faudrait 
décupler  le  nombre  des  agents  pour  que 
la  police  de  la  rue  soit  à  Paris  réellement 
efficace.  Tous  les  agents  qui  s’y  trouvent 
sont  occupés  à  faire  le  sémaphore  à  cha¬ 
que  coin  de  rue.  Pendant  ce  temps-là,  les 
.malfaiteurs  l’ont  belle... 

.4u  surplus,  tous  ces  signalisateurs,  qui 
vous  font  l’effet  d’être  des  Chappe,  des¬ 
cendus  de  leur  statue  pour  donner  une 
f  tépétition  de  leur  système  télégraphique, 
i'sont  de  solides  gaillards  dont  la  besogne 
n’équivaut  tout  de  même  pas  à  celle  d’un 
Jébardeur.  On  occuperait  mieux  leur 
jeunesse  et  leur  force  en  leur  confiant 
notre  sécurité  contre  les  escarpes.  Et  leur 
lâche  pourrait,  il  me  semble,  être  accom¬ 
plie  avec  élégance  par  des  femmes. 

Je  vois,  à  la  sortie  des  écoles,  mobiliser 
des  centaines  d’agents  qui  assurent  aux 
marmots  la  traversée  dés  chaussées  ;  ne 
croyez-vous  pas  que  des  femmes  y  suffi- 
■raient  ?  le  vois  aussi  des  agents  canaliser 
Wfoule  à  la  sortie  ^es  théâtres  et  des 
Autres  dïSBïfssèméntT'pûbTics  '7  ils  pour¬ 
raient  y  être  remplacés  par  des  femmes. 
Il  y  a,  chaque  jour,  une  nuée  de  gardiens 
de  la  paix  qui  sont  occupés  à  des  beso¬ 
gnes  infimes,  ne  réclamant  pas  l’office  de 
ces  hercules  aux  poings  lourds  et  aux 
chaussures  épaisses. 


On  m’a  répondu,  quand  j’ai  fait  ces 
Piéflexions  à  des  personnalités  administra- 
Itives,  que  ces  représentants  de  la  Force 
[  publique  en  imposent  et  que  l’Ordre  ne 
tserait  que  précaire  s’il  était  assuré  par 
Ides  femmes,  tant  aux  carrefours  qu’en 
[face  des  écoles,  etc... 

r  Je  suis  persuadé  que  l’ordre  régnerait 
tout  autant.  Le  sergent  de  ville  arrête 
les  voitures  à  cause  de  son  uniforme  et 
de  son  droit  de  verbaliser;  sa  force  phy¬ 
sique  n’est  pour  rien  dans  ce  résultat.  Or, 
si  le  représentant  de  l’autorité  est  une 
femme,  jouissant  des  mêmes  droits,  les 
I  voitures  s’arrêteront  de  même  façon  au 
!  signal  rouge  ou  devant  le  bâton  blanc. 

B  y  aura  même,  chez  les  chauffeurs, 
une  meilleure  grâce  à  stopper,  car  les 
plus  rustres  ne  peuvénf  se  défendre  d’un 
mouvement  de  politesse  quand  ils  se  trou¬ 
vent  devant  une  femme. 

Quant  à  soutenir  que  les  femmes  man¬ 
queraient  d’autorité,  c’est  une  thèse  ridi¬ 
cule.  Ne  les  a-t-on  pas  employées  jadis 
dans  les  voitures  publiques  ?  Elles  y  fai¬ 
saient  même  preuve  de  plus  de  sévérité 
que  les  hommes.  Ne  sont-elles  pas  utili- 
'  sées  aux  portillons  du  métro  et  la  poussée 
I  des  foules  pressées  ne  s’arrête-t-elle  pas 
i  toujours  devant  elles  ? 


Paris  n’est  gardé  ni  le  jour  ni  la  nuit 
parce  que  ceux  qui  devraient  en  assurer 
la  garde  sont  occupés  à  toute  autre  chose. 
Vous  ne  voyez  aucun  agent  sur  les  trot¬ 
toirs.  Si  j’avais  la  direction  d’un  quoti¬ 
dien,  je  démontrerais,  à  l’aide  d’attentats 
fictifs,  qu’il  est  possible,  en  plein  jour, 
d’assassiner  où  que  ce  soit  dans  Paris  et 
de  fuir  tranquillement,  le  crime  étant 
accompli.  On  poursuivrait  pom-  outra¬ 
ges  à  là  police  les  rédacteurs  qui  au¬ 
raient  fait  cette  expérience,  mais  ce  se¬ 
rait  une  excellente  occasion  de  faire  pu¬ 
bliquement  le  procès  de  cette  institution 
dont  les  attentats  quotidiens  démontrent 
la  faillite. 

Il  m’arrive  presque  quotidiennement 
de  faire  de  longues  marches,  la  nuit,  à 
travers  Paris  ;  je  ne  rencontre  jamais 
un  agent.  Allez  sur  les  boulevards  de 
Montmartre,  où  circule  toute  la  pègre 
du  monde,  vous  n’y  rencontrerez  aucun 
représentant  de  l’Ordre.  Aussi,  quand 
je  lis  les  récits  qui  remplissent  les  colon¬ 
nes  des  journaux  et  qui  se  terminent 
tous  par  cette  phrase  :  ce  Les  assassins 
sont  en  fuite  »,  je  n’en  suis  jamais 
étonné.  Je  peux  même  déclarer  sans 
crainte  d’être  démenti  que  nous  ne  con¬ 
naissons  pas  le  quart  des  attentats  qui 
sont  quotidiennement  commis  dans  Pa- 


Pour  sa  défense,  l’administration  de 
la  police  déclare  qu’elle  manque  de  per¬ 
sonnel.  Eh  bien,  je  reviens  à  la  ques¬ 
tion  que  j’exposais  au  début  de  cet  arti¬ 
cle  :  employez  des  femmes  pour  les  be¬ 
sognes  faciles  et  rendez  à  la  défense  de. 
la  sécurité  publique  les  hommes  solides 
que  vous  mobilisez  aux  coins  des  rues 
pour  canaliser  la  circulation. 

Les  sergents  de  ville  auront  ainsi  l’oc¬ 
casion  de  pratiquer  le  sport  ailleurs  que 
dans  leurs  matclies  de  football  ;  je  veux 
dire  par  là  qu’ils  dépenseront  leurs  for¬ 
ces  en  poursuivant  et  en  arrêtant  les 
escarpes.  Je  sais  que  oe  sera  moins  com¬ 
mode  et  plus  dangereux,  mais  ils  effec¬ 
tueront  une  besogne  pour  laquelle  ils 
sont  payés. 

Et  puis,  Paris  cessera  d’être,  aux 
yeux  du  monde,  un  bouge,  un  coupe- 
gorge  d’où  se  détournent  les  touristes 
étrangers.  j  CRINON. 


Un  conconrs  est  ouvert  pour  deux  postes  de  médecins 
adjoints  aux  sanatoriums  F.  Mercier,  à  Tronget  (Allier) 
et  de  Plongonven  (Finistère). 

Le-  traitement  de  dé'but  est  de  22.000  trancs 
et  peut  atteindre  36.000  francs  par  avance- 
ménts  sucoessifs.  Les  intéresisés  bénéficient 
gratuitement  du  logement,  du  chauffage,  de 
l’éclairage  et  du  blanchissage.  Il  est  interdit 
de  faire  de  la  clientèle. 

La  limite  d’âge  est  fixée  -à  trente-cinq  ans. 
Elle  est  reculée  d’un  temps  égal  à  -la  durée 
des  services  militaires.  Les  femmes  sont  ad¬ 
mises  à  concourir. 

Les  -candidats  devront  être  Français  et  pro¬ 
duire  un  extrait  de  leur  acte  de  nalssanœ, 
un  extrait  de  leur  casier  judiciaire,  une  copie 
certifiée  conforme  de  -  leur  diplôme  de  doc¬ 
teur  en  médecine  d’une  faculté  de  l’Etat,  et 
toutes  justifications  d’une  pratique  -suffisan¬ 
te  d-u  laboratoire  et  des  services  -spéciaux  de 
tuberculeux. 

Les  demandes  devront  parvenir,  avant  le 
31  janvier  lOSs,  au  ministère  de  la  -Santé  pu¬ 
blique  -et  de  l’Education  physique  (direction 
de  l’hygiène  et  de  rassistanoe,  ¥  bureau), 
7,  rue  de  Tilsitt,  à  Paris. 


-  PADERYL  — 

CALMANT  de  la  TOUX  SEDATIF  NERVEUX 

DOSES.  —  Adultes  :  De  2  à  6  Dragées  par  Jour 

à  avaler  san3  les  croquer. 

Butants  :  seJop  l'àge. 


LABORATOIRES  CLIN.  -  CONIAR  Sa  Cîe,  20,  rue  des  Fossés-Saint-Jacques 


Huile  non  Caustique 


LENIFÊDRINE 


à  XOléate  d'Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50  % 
FORT  1  gr.  % 


ÉCHAfS^TILLOirS  : 

L.  GAILLARD,  PhaimacieD 
26.  Rue  Pélrelle,  Para  (9») 


Se  fait  en 

Solution  et  en  Rhino- Capsules 


Ulcères  variqueux 
Plaies  atones 

Ulcérations ,  Eschares 
Plaies  désunies 
Dermatoses 


ACECOLEX 

PATE  TROPHIQUE  A  L  ACÉCOLINE 


LABORATOIRES  CHEVRETIN  -  LEMATTE 

L.LEMATTE (>G.BOINOT , 52 , RUE  IA BRUYÈRE,PARIS 


Aboonez-NTons  à  rinforwnatewÊ.r  üfiécficci# 


CLronique  Jes  Asi 


ASSURANCE  INCENDIE,  CHOMAGE 


Lorsqu’un  incendie  survient  dans  une  usine, 
une  industrie,  etc.,  etc.,  l’assuré  subit  tou¬ 
jours  une  grosse  perte  de  manque  à  .gagn.©r. 
■pendant  tout  le  'temps  que.  dure  la  réfection 
des  bâtiments  ou  la  réparation  du  matériel 
endommagé  à  la  suite  d©  l’incendie. 

La  polio©  incendie  peut  ■contenir  l’assuran. 
ce  (1  chômage  »  dont  le  m^ontant  des  capitaux 
est  invariablement  fixé  à  10  pour  100  des  ca¬ 
pitaux  assurés  en  incendie. 

L’industriel  peut  donc  prévoir  ce  cas  et  être 
indemnisé  par  suite  de  l’arrêt  forcé  'de  son 
usine- 

La  Compagnie  d’assurances  en  'cas  d’inoen- 
die,  s’il  y  a  ■chômage,  versera  à  rassuré  le, 
dixième  de  la  somme  qu’elle  aura  versé  pour 
les  dommages  O'Ocasionnés  aux  bâtiment  et 
matériel  par  l’incendie  proprement  dit. 

La  prime  nette  exigée  pour  ce  genre  d’assu¬ 
rance  s’élève  -en  'général  à  15  pour  100  du  mon¬ 
tant  de  la  prime  exigée  pour  l’incendie. 

Cette  indemnité  pour  chômage  sera  bienve¬ 
nue  chez  un  industriel  oO'ntraint  à  'une  oisi¬ 
veté  forcée  ^ar  .suite  du  sinistre  dont  il  a  été 


victime. 

Toutefois  il  ne,  faut  bas  croire  que  'cette  in¬ 
demnité  sera  payée  par  la  Compagnie  par 
suite  de  cessation  d’affaires,  de  liquidation, 
ou  poiur  quelque  autre  cause  ne  découlant  pas 
d’un  incendie.  Elle  n’^est  pas  due  non  plus 
lorsque  le  sinistre  a  .eu  lieu  pendant  le  .chô¬ 
mage  proprement  dit  .de  l’établissement,  liqui¬ 
dation  ou  interruption  durable  dans  le  fonc¬ 
tionnement  de  l’usine. 

J.  LAMBERT-SORBI, 
Contentieux  .assurance, 
Informateur  Médical- 


Un  concours  pour  six  places  d’internes  titulaires  et  six 
places  d’internes  provisoires  sera  ouvert  le  jeudi 
14  février  1935,  à  l’hôpital  Notre-Dame  de  Bon- 
Secours,  66,  rue  des  Plantes  iAlV«). 


■Les  épreuves  sont  au  nombre  de  deux  et  tou¬ 
tes  deux  théoriques  : 

Une  écrite  comprenant  trois  questions  (ana¬ 
tomie  avec  ou  sans  physio'logie,  pathologiiei 
interne  et  pathologie  .externe) ,  i5  points. 

Une  orale  comprenant  deux  questions  (pa¬ 
thologie  externe  et  pathologie  Interne),  20 
points. 

Les  internes  titulaire,s  en  f  onction  reçoivent 
un  traitem.ent  annuel  de  5.600  francs  la  pre¬ 
mière  année  ;  5.900  francs  la  deuxième  et 
6.200  francs  'la  troisième. 

■Pour  les  renseigne, ments  et  demandes,  d’ins¬ 
cription,  .s’.adriesse'r  à  iM.  l’administrateur  déléi- 
gué,  66,  .rue  des  Plantes,  le  mercredi.,  de  9  heu¬ 
res  à  11  heures,  .et  le  samedi,  de  14  heures  à 
17  heures,  jusqu’au  26  janvier-  1936,  dernier 
délai  d’inscription. 


MÉDECINS  INSPECTEURS  ADJOINTS  D’HYGIËNE 


Un  concours  sur  épreuves  et  .sur  titres  pO'Ur 
la  nomination  de  .cinq  médecins  inspecteurs 
d’hygiène  adjoints  aura  lieu  .à  Grenohle,  à 
l'Ecole  de  médecinevet  de  pharmacie  (rue  Les- 
diguières),  les  lundi  28  et  mardi  39  janvier 
1935,  à  8  heures  30. 

Le  concours  est  réservé  aux  médecins  po.ur- 
vus  du  diplôme  de  docteur  en  m'édecine  îran’- 
çais  (diplôme  d’Etat)  et  du- diplôme  d’.hygiène 
délivré  par  les  instituts-  d’hygièni©  des  .univer¬ 
sités  françaises. 

Les  candidats  à  cet  emploi  devront  êtr.e 
Français  ou  naturalisés  Français  depuis  dix 


_ _ moins,  conformément  -à  la  loi  du  19 

juillet  1934. 

Ils  devront  avoir  satisfait  à  la  loi  militaire, 


-  TRIBUNAUX  - 


L’État  est  condamné  à  indemniser  H. 
le  D’  Pasteur-Vallery-Radot,  pour  le 
manuscrit  d’un  livre  et  des  notes  de 
Calmette  détruits  par  l’incendie  d’une 
auto. 


Le  33  mars  1932,  le  do.oteur  Paste^ur-Vallery- 
Radot,  professeur  agrégé  à  la  faculté  de  mé¬ 
decine  de  Paris,  -pilotait  une  automobile  sur 
la  route  de  Chalon  à  Lyon.  Il  était  .accompa¬ 
gné  de  Mm.es  Le  François  et  François-Victor 
Hugo. 

Quand  l’auto,  passant  sur  un  trou  de  granr 
d-es  dimensions  que  rien  ne  .signalait  à  l’atten¬ 
tion  du  conducteur,  se  reri.yersa  et  prit  feu.  H 
n’y  eut  pas  d’accident  de  p.ers.o.nne. 

Le  docteuT  Pasteur-Vallery-Radot  engagea 
une  action  .contre  l’.Etat  pour  lObtenlT  une  ré¬ 
paration  du  dommage  causé  -par  suite  du 
mauvais  -entretien  d’un  ouvrage  public.  Il  ré¬ 
clamait  le  prix  de  sa  voiture,  ainsi  que  des 
indemnité-s  pour  la  perte  -de  pliusieurs  docu¬ 
ments,  notamment  le  manuscrit  d’un  livre  a 
paraître  et  des  notes  sur  le  vaccin-  B.  C.  G. 
confiées  -par  le  professeur  Cahnette. 

Le  .conseil  interdépàrtem'ental  de  -  Lyon  a 
rendu  son  arrêté.  Le  -préfet  die  Saône-etTLio-ire, 
représe-ntant  en  l’occurrence  l’Etat  français, 
a  -été  condamné  â  payer,  à  titre  de  do-mmages 
et  intérêts,  45..000  francs  au  docteur  Pasteur- 
Vallery-Radot,  9.000  francs  à  Mme  Victor  Hu¬ 
go  et  2.600  francs  à  Mme  Le  François.  Les  frais 
ont  été  mis  à  la  charge  de  l’Etat. 


être  âgés  de  26  -ans  au  mo-ins  et  de  45  an. 
plus,  à  la  date  du  15  janvier  1935; 

'  Le  registre  des  inscriptions  .sera  clos  le  16 
janvier  1935,  à  16  heures. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  à  la 
Préfecture  de  l’Isère,  à  Gren.o.b.liei. 


bonîque'xoche 


boni  -  stimulant 


sirop'Toche 

aFFections  pulmonaires 


allonal'Toche 


toutes  les  algies 


sédobrol  "roche 

symptômes  nerveux 


Produits  F.  HOFFMANN- LA  ROCHE6.C®10,RueCrillon.PARIS(ivf) 


Pour  une  Anthologie  Médicale  du  bourrage  de  «âne 

Extrait  du  BERRY  MEDICAL 


Une  enquête  sur  la  plus  belle  éi 
mération  de  titres  et  la  plus  belle 
annonce  médicale... 


.Les  lecteurs  du  Berry  Médical  se  souviei 
certainement  de  l’annonce  que  nous  avioi 
avec  une  joyeuse  fierté,  il  y  a  un  an,  dare 
nal  do  province,  annonce  que  nous  reproduis3.i 
ci-dessous  —  elle  en-  vaut  la  peine  — ■  .pour  ceusini 
ne  la  connaissent  ipas  : 


Docteur  .Narcisse  Duvertphé  , 
de  la  Faculté  de  Médecine  dé  Paris 
Ancien  élève  (sic)  des  Hôpitaux  de  Paris  ' 
Diplômé  d'hygiène 
Spécialiste  des  maladies  du  sang 
Médecine  générale.  Maladie  des  Enfants. 
Accouchements.  Gynécologie.  Rhumahsm, 
Diathèses  (sic).  Maladies  du  tube  digestif,  ■ 
Phtisiologie,  cardiologie,  Urologie,  eh.., 
Accidents  du  Travail 
Rayons  X  ' 
Télestéréoradiographie. 
Electrothérapie.  Diathermie. 
Rayons  ultra-violets.  Infra-rouges 


A  la  suite  do  cette  publication,  pli 
teurs  ont  bien  voulu  nous  adresser  dft  liMs. 
d’annonces  ou  d’ordonnances  avec  des  titres  pis 
—■  moins  charlatanesqucs. 


Voici  une  annonce  cueillie  dans  un  journal 
notre  possession  t  l’Avenir  du  Tonnerrois  âu  i 
tobre  193.4,  et  qui  est  le  prélude  alarmant  de  mm 
médicales  nouvelles  :  . 


Etourvy  .(Aube). 

Le  Docteur  R...  W... 

,  présente  ses  dernières  cures  (i)  ; 

M.  Linard,  maire  de  Mergey,  Ulcère  d’wt 
(vu  à  la. radio).  GUERISON. 

Mme  Ménissiof,  ‘bouchère  à  Landreville.  Ulcère 
d’estomac  (vu  4  la  radio).  GUERISON. 

M.  Chuoliu  René,  Etourvy.  Rhumatisme 
Usé.  GUERISON. 

IMlmo  Valn.ot^  76  _ans,  Rioey-Hauterive,  Lumbigif 


,  Etourvy,  Caacét; 


livumo  V  aiii'OL,  70  ai 

sciatique.  GUERISON. 

M.  Mennegaut  'Léon, 
d’estomac.  GUERISON. 

Un  confrère  de  la  banlieue  immédiate  de  Patii 
nous  a  adressé  une  ordonnaace  d’un  médecin  é- 
Paris,  ordonnance  que  nous  tenons  à  'la  disposilion 
des  incrédules,  dont  le  libellé  est  ainsi  conçu  (miij  I 


s  changé  que  le  nom  de  l  interesse)  ; 


Docteur  Jean  lMéplin-Lavue 
de  la  Fac.  de  Méd.  de  Paris 
Ex-int.  d’Hôp.  et  d’As. 

Et  Méd.  d’IIÔpit.  et  d’Hosp.  Pro. 

M.  Dir.  de  Clinique 

'd.-Chef  de  l’Office  Médic.  Perm.  de  la  Seine 


Rayons  X  —  U.-V.  et  I.-R. 
Diathermie  —  Fièvre  artificielle  1 
Ionisation  ..-7 

'■  Radiothérapie  —  Radium':^ 
Aérothérapie  —  Ozonothéraÿ^ 

Et  toutes  Electrothérapm'^f 
Médecine  Générale 
Chirurgie  —  Accouchem.enis 
Neurologie  —  Endocrinologie^,^ 
Tiihrrr.iilnse 


Tuberculose 
Mal.  Infectueuses  (sic)  et  du  sang  ^ 
Varices  —  Ulcères 
Tumeurs 


D’a.utres  nous  ont  adressé  des  libellés  humoriili 
ues  ou  imprévus.  ^ 

Voici,  par  exemple,  ce  médecin  de  campagnelg» 
annonce  ingénument  sur  ses  feuilles  d’ordonM 


Ne  reçoit  mus  chez  sa  UELLE.MÈnE 
Brouille  sans  doute,  à  la  suite  d’une  scène,  «i 
gros  mots  et  peut-être  des  coups... 


Un  a 


l'ait  savoir 

Consultations  a  la  descente  du  t 
Nous  voulons  espérer  que  ce  n’est  pas 

gne  à  trafic  très  intense.  A  moins  que  _ _  . 

frère  ne  tienne  ses  assises  dans  le  studio  de  la  feu- 
me  du  chef  de  gare...  Toutes  les  suppositions  soiil 


Etant  donné  l’étendue  du  champ  de  p 
la  moisson  de  telles  excentricités  doit  être  atani 
dante.  Aussi,  ouvrons-nous  dès  maintenant 
quête  sur  le  plus  beau  libellé  de  titres... 

Que  nos  confrères  n’hésitent  pas  à  nous  0^ 
scr  leurs  irouvailles.  '* 

■Le  Berry  Médical  (2)  publiera,  dans  chaque 
méro,  les  réponses  les  plus  suggestives  à  ’  ” 

lion  que  le  document  authentique  nous  si _ , 

sé  :  annonce  de  journal  ou  ordonnance  (sig?fc',3s 
la  main  de  l’intéressé,  de  préférence).  , 

Si  nous  en  croyons  les  quelques  spécimens  d(j 
reçus,,  peut-être -y  aurait-il  lieu  de  publier.  U 
jour,  une  Anthologie  médicale  du  bourrages 


,  Etant  données  les  mœurs  médico-cor., _ 

actuelles,  une  telle  publication  ne  manquerait 
lainement  pas  ni  de  saveur  ni  d’intérêt. 


(1)  Le  Berry  Médical,  D*'  Robert,  à  Issoudun  (In 

dre).  Abonnement  ;  ïo  francs  par  an.  , 

(2)  Le  D*'  R...  W...  no  pourrdit-il  pas  être  pon 
suivi  pour  divulgation  du  .secret  professionnel  î 


SERVICE  DE  SANTÉ  MILITAIRE 


Sont  pi-omus  : 

(Réserve).  Au  grade  de  médecin  colonel., 
MM.  Lemierre,  B-oidin,  Telller,  ScbwarB,] 
Gaudy.  - 

4it  grade  do  médecin  lieutenant-colonel  ^ 
M.  Ruzière,  Brécho.t,  Lavenant,  Gabriault. 
Yvert,  Cayrol,  Huleux,  Ribot,  SchneWeri 
Ameuille. 


rà  à  décerner  par  l’Académie  de  Médecine  en  1935 


-  ^ÿsmsm 


^TSC‘L‘SS‘fi,^.'Z’'St,TA 
«S.nKM.'-.lï-.S-Si  T. 
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TX  CHARLES  BOTJLLARD. 

.ir/rï‘L7BŒr 


NÉALGYt 

BOTTU 

Caractérisé  par  un  corps  chimique  voisin  du 
pyramidon  :  tout  aussi  actif  mais  ne  donnant 
aucune  réaction  d^intolérance. 


nOSE  COVRAXTE  s  1  au  . 

AVALER  SANS  SUCER  NI  CROQUER 


i 


Douleurs 


i 


Douleurs 

Menstruelles 


i 


Douleurs 

Rhumatismales 


Comme  le  CODOFORME 
calme  la  toux, 
le  NÉÀLGYL  calme 


Laboratoires  BOTTU,  117,  rue  N.-D.  des  Cbsnaps 
PARIS  (vi«)  . 


|8ev«e  de  la  Presse  Scientifip 


UNE  OBSERVATION  INTERESSANTE  SUR 
LES  EFFETS  DU  SOMNIFENE  A  HAUTE 
DOSE,  Di"  picard.  iConcours  Médical.) 
L’auteur  publie  un  cas  particulLèrem'eint 
intéressant  sur  les  effets  obtenus  par  l’em¬ 
ploi  du  somnifène,  cpii  prouve  l’innocuité'  de 
ce  médicament,  même  Uiorsqu’il  'est  employé, 
à  doses  élevées.  A  côté  de  cette  oibservation, 
nous  dievons  signaler  des  articles  parus 
dans  le.m'ême  journal,  1933,  'n"  47,  sur  la 
classification  et  les  'calmants  des  insomnies 
où  M.  ■Ghausset  conseille,  outre  T'emploi  du 
somnifère,  'Celui  de  TaRonal  ou  allylisoprio- 
pylbarbiturate  de  dlméthyl-amdno-antipyrine, 
dans  tous  les  'Cas  d’insomnies  causées  par 
la  douleur  et  signale  ■que,  'dans  le  .groupe 
des  uréïdes,  non  barbituriques,  il  .existe  un 
médicament  largement  expérimenté.,  l’allyli- 
sopropylacétylcarbamide,  ou  sédormid,  très 
maniable,  «peu  toxique,  bien,  toléré  par  l’or- , 
.  ganisme,  rapidement  détruit  .dans  l’économie 
et  ne  produisant  pas  de  .phénomènes  d’accu¬ 
mulation.  Au  point  de  vue  de  sa  puissance 
d’action,  le  sé.dormi'd  est  inteaTnédiaire  entre 
les.  calmants  'prO'prem.ent  dits  et  Iss  barbitu- 
ri'qües.  Il  est  actif  à  la  dose  d’un,  à  trois 
comprimés  de  0.25  par  jour  ;  .c’est  aussi 
l’avis  de  M.  Fagu.et  qui,  dans  le  Bulletin  Mé¬ 
dical,  n"  42,  de  la  même  année,  a  .eu  l’occa¬ 
sion  de  consacrer  à  cet  biypno.gèn'e  un  tra¬ 
vail  très  documenté  qu’il  .conclut  ainsi  : 

(I  Nous  avons  pensé  à  montrer  les  effets  .que 
l’on  peut  attendre  d’un  médicament  dont  la 
toxicité  très  faible  et  la  rapide  élimination 
.permettent  l’em.ploi  relativement  prolongé 
sans  inconvénient.  Comme  remède  de  l’im 
somnie  :Simp.l.e,  et  notamment  de  cette,  in- 
S'Onmie  .de  surmenage  que  nous  visons  spé¬ 
cialement  ici.  nous  avons  employé  maintes 
fO'is  le  'Sédormid  avec,  chaque  fois,  la  même 
satisfaction.-  Aucune  action  secondaire  fâ¬ 
cheuse  n’est  intervenue  pour  obliger  à  in¬ 
terrompre  le  traitement  et  lés  malades,  qui 
ont  eu  précisém.ent  .recours  à  l’autres  hyipno- 
tiques,  reco.nnaissent  le  réveil  agréaJole, 
sans  lourdeur  .ni  maux  de  tête,  qui  suit  l’ab¬ 
sorption  du  sédormid.  Nous  S'Ommes  persua¬ 
dés  que  son  emploi  doit  se  généraliser  dans 
toute  oette  caiégorie  d’insomnie^  dues  aux 
préoccupàtions,  à  l’anxiété,  au  surmenage, 
ainsi  que  dans  les  états  anxieux  de  toute 
origine.  » 


CROISIÈRE  AUTOMOBILE 
EN  SICILE 


lieu  le  voyage  habituel  de  «  La  Nomade  »,  société 
médicale  internationale  de  tourisme.  Ce  pèlerinage 
d’art  «  de  Naples  en.  Sicile  »  s’effectuera  en  auto¬ 
car  de  luxe,  selon  l’itinéraire  suivant  : 


Naples,  Caserte,  Capoue,  Agnano,  Pouzzoles,  eu 
mes,  Baies,  Misène,  Bacoli,  Pausilippe,  Le  Vésuve 
Pompéi,  Sorrente,  Capri,  Amalfi,  Ravello,  Maiori 
Salerne,  Paestum,  Paola,  Cosenza,  Nicastro,  Scylia 
Taormine,  Catane,  Syracuse,  l’Etna,  Enna,  Agri 
gente,  Selinonte,  Marsala,  Trapani,  Mont  S.  Guilia 
no  (Eryx),  Segeste,  Mondello,  Palerme,  Bagheria 
Himèrc,  CefalCi,  Messine,  retour  à  Naples. 


La  cotisation,  3.300  francs,  .comprend  tons  les 
frais,  même  le  chemin  de  fer  de  la  frontière  à 
Naples.  Tous  détails  sur  demande  au  président, 
15,  rue  Jnles-Perry,  à  Paris  (130). 
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Echant.  :  BB.Boul^  Ornano, PARTS  | 

^  L&  GRANDE  MARQUE  FRANÇAISE  ^ 

PHOSPHATINE 

FÀLIÈRES 

L  Aliment  des  Enfants  ^ 

GOMENOL 


ÆÊ 


(Nom  et  Marque  déposés) 


Antiseptique  idéai  externe  et  interne 


GOMENOLEOS 


dosés  à  2%,  5%,  10%,  20%  et  33% 
en  flacons  et  en  ampoules. 


PRODUITS  PREVET 

AU  GOMENOL 

Exigez  le  nom  PREVET 

REFUSEZ  LES  SUBSTITUTIONS 

Laboratoire  du  Gomenoi,  48,  rue  des  Petites-Ecuries,  Paris-X‘ 


GRANULE  NORDEN 


BéplaleiiriiCœiirparexcel!i|iice 


SUR  LE  traitement  DES  .COMPLICA¬ 
TIONS  BRONGHO-PULMONAIRES  ©BS 

MAEADIES  INFECTIEUSES,  Ot  J.  FAGUEi. 

{Concours  Médical.) 

L’auteur  insiste  tcut  particulièrement  .sur 
les  'Complications  pubnonaires  des  maladies 
infectieuses  et  sur  toutes  les  manifestatLons 
grippales  si  fréquentes  au.  .commencem.ent 
do  l’hiver  ;  il  fait  remarquer  les  .excellents 
résultats  qu’il  ,a  obtenus  .chez  les  enfants  et 
ciiez  les  adolèscenls,  aussi  bien  que  chez  les 
adultes  et  les  vlelUards,  par  l’emploi  d’un 
médicament  qui,  depuis  plus  de  trente  ans, 
a  fait  ses  preuves  :  le  thiocol.  Il  a  voulu  si- 
l’innocuité  absolue  de  ce  produit  .dans  les 
complications  et  les  séquelles  des  affeqtions 
broncho-pulmonaires  lorsqu’on  l’emploie 
sous  fo.rme  de  Sirop  «  Roche  »  ;  toujours 
admirablement  supporté,  même  par  les  ma¬ 
lades  les  plus  délicats,  ce  médicament  per¬ 
met  l’imprégnation,  thiocolée  progressive 
sans  aucun  inconvénient. 

CONTRIBUTIONS  A  LA  'POSOLOGIE  D.U  .aA- 

LIGYL.ATE  de  SOUiDE,  Enachesco  et  PINCO. 

[Tiomania  Medicalæ,  déc.  1934.) 

Pour  obtenir  de  bons  résultats  dans  le  rhu¬ 
matisme  articulaire  aigu,  il  faut  que  le  sa- 
licylate  de  soude  soit  administré  selon  ruie 
technique  .spéciale,  étudiée  par  les  auteurs. 
L’administration  du  médicament  par  'petite 
doses,  répétées  toutes  les  heures,  jour  et 
nuit,  donne  des  résultats  thérapeutiques 
vraime'nt  remarquables  au  bout, 'de  .quielquês 
jours. 

Les  douze  observations  publiées  illustrent 
les  faits  ;  il  s’agit  de  malades  qui  avaieift 
reçu  chez  eux  du  salicylate  pendant  .des  se¬ 
maines,  sans  que  ce  médicament  ait  amené 
un  .soulagement.  .Entrés  à  l’.hôpital  et  traités 
selon  la  techniqûe  des  petites  doses  prise'S 
jour  et  nuit  à  une  heure  d’intervaUe,  j,ls  ont 
vn  les  douleurs  artioulaires  disparaître  com¬ 
plètement  au  bout  'd’un  temps  très  court.  Ils 
administrent  .un.  .gramm.e  .de  salicylate  avec 
deux  grammes  de  .bicarbonate  de  .&o.ude  tou¬ 
tes  les  he.ur.0s,  régulièrement,  et  il  .est  in¬ 
dispensable  .que  les  malad.es  prennent  éga¬ 
lement  la  médication  pendant  la  nuit,  toute'S 
les  -deux  -heures  environ. 

Les  auteurs  sont  d’avis  -que  le  traitement 
sali'Oylé  intensif  peut  s’appliquer  même  aux 
malades  asystoMques.  On  n’observe  jamais 
de  s'ymptôme  de  perturbation  du  oœur.  L’al¬ 
buminurie  .et  même  la  néphrite  aiguë  rhu¬ 
matismale  ne  sont  pas  une  contre-inidication 
au  traitement  qui,  au  contraire,  guérit  tou¬ 
jours  oette  dernière  affection.  ■  Etant  donné 
qu.6  le  rh.umati.S'm.6  articulaire  n’est  pas  gué¬ 
ri  lors  de  la  .chute  de  la  température,  il  im¬ 
porte  de  faire  subir  aux  malades  un  traite- 
m.ent  salicÿlé  périodique  afin  d’'éviter  les  ré¬ 
cidives. 

C.  R. 
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S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
Medical  c’est  se  meure  d’accord 
avec  le  proverbe  qui  prétend  qu’on 
tient  davantage  à  ce  qu’on  achète 
qu’à  ce  qu’on  vous  donne. 


ARYTHMIES 
ASTHÉNIE  CARDIAQUE 
ASYSTOLIE  -  DYSPNÉE  ou  CŒUR 
PÉRICARDITE  -  TACHYCARDIE 


SPARTËINE 

HOUDÉ 


(Granules  titrés  à  2  centigr.) 


MODE  D^EMPLOÊ  s  La  dose  quotidienne  est  de  6  à  12  centigrAnunes. 


ÉCHANTILLON  FRANCO  SUR  DEMANDE 


Tous  les  travaux  récents,  et  Ils  sont  nombreux,  confirment 
pleinement  les  propriétés  du  Sulfate  de  Spartéine,  à  savoir  que 
CS  médicament  : 

1»  Tonifie  le  myocarde; 

2o  Régularise  le  rythme  du  cœur; 

3*  Uniformise  le  régime  de  pression. 


TT’SN'TE:  ESN*  OROS 

Laboratoires  HOUDÉ,  9,  Rue  Dieu,  PARIS 


lmp.  Société  des  Joubna-üx  et  Publications  du  Centre,  i8,  rue  Turgot, 
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QUATORZIÈME  ANNÉE  —  N°  §40  —  13  JANVIER  193§ 


Diroction  :  111,  boulBvatfil  Magonia  - 


PARIS  (XO 

Ttliphone  Trudainè  62-fl 


S'ad-reaser  poxir-  la  Publicité 

lux  Bureaux  de  TINFOBMITEUR  MÉDICIL” 

111,  boul.  Magenta,  PARIS 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TQU&  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


Le  numéro  :  75  centimes 


D""  CRI  NON,  Directeur 


L’âCTUâlLOTÊ  INIÉPO€AILi  ûi^AINIT  IL’©iJli€TOIF  •:* 


Photo  DreviUe.  —  Cliché  inf.  Mea. 

LE  RÉCENT  BANQUET  DES  MÉDECINS  DE  PARIS  ORIGINAIRES  DE  LA  BRETAGNE 
La  plupart  des  médecins,  installés  à  Paris  et  originaires  de  la  province,  ont  pris  la  coutume,  depuis  quelques  années,  de  se  rassembler  en  des  agapes  régionales. 
Parmi  ces  dîners  confraternels,  l’un  des  plus  suivis  est  certainement  celui  des  médecins  originaires  de  la  Bretagne  et  installés  à  Paris 
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SOCIÉTÉ  DE  PROPHYLAXIE  CRIMINELLE 

Bans  une  imijortarite  réunion  tenue  au  niinis- 
lire  de  la  Justice  et  présidée  par  M.  Pernot,  gar- 
de  dcs  Sceaux,  assisté  de  M.  Justin  Godart,  sé¬ 
nateur,  ancien  ministre,  président  d’honneur,  et 
%  docteur  - Toulouse,  président,  là  Société  de  pro- 
l.-Ptylaiie  criminelle  a  pris  l’initiative  de  créer 
^  .ane  rédération  -internationale  !  groupant  les  orga- 
S  Bismes  d’études  pour  la  prévention  du  crime, 
t  ■  Après  un  exposé  du  docteur  Toulouse  et  des 
A  mtervcntiona  des-  professeurs  Henri  Claude  et 
1-  Donnedieu  de  Vabres,  les  délégués  étrangers,  le 
tf'Protesseur  Weygandt  (Allemagne),  le  docteur 
R-' terraoclt  (Belgique),  le  professeur  L.  Eibeiro 
11:  (Brésil)  et  le  professeur  di  Tullio  (Italie)  -ont 
1--  apporté  la  complète  adhésion  de  leurs  pays  au 
K-  nonveoient  dont  le  but  est,  ainsi  que  l’a  dit  le 
Iv’  tiiniatre,  la  recherche  et  la  mise  en  oeuvre  des 
jt  aoyenn  propres  à  prévenir  le  crime  pour  n’avoir 


INSPECTION  D'HYGIÈNE  du  CALVADOS 


Un  concours  sur  titres  pour  la  nomination  (l’un 
médecin  inspecteur  d’hygiène  adjoint  (circons¬ 
cription  de  Falaise)  aura  lieu  eu  janvier  à  la 
Préfecture  du  Calvados. 

Le  concours  est  réservé  aux  docteurs  en  méde- 
cine  français  pourvus  du  diplôme  d’hygiène  dé¬ 
livré  par  un  des  instituts  d’hygiène  dés  Univer¬ 
sités  françaises,  âgés  de  ÔO  ans  au  moins,  éS  ans 
au  plus,  à  la  date  du  31  janvier  1935,  ayant  sa 
tisfait  à  la  loi  militaire  et  ayant  cinq  années  de 
pratique  médicale. 

Traitement  de  30  à  40.000  francs  ;  18.000  francs 
d’indemnité  forfaitaire  de  dépitiœment,  indemni¬ 
té  de  charges  de  famille,  retraite.  ' 

lie  registre  des  inscriptions  sera  clos  le  20  jan¬ 
vier  1935. 

Pour  renseignements  complémentaires  et  pièces 
à  fournir,  s’adresser  à  la  Préfecture  du  Calva¬ 
dos,  inspection  départementale  d’hygiène. 


SERVICE  DE  SANTÉ  DES  TROUPES  COLONIALES 


Liste  des  officiers  du  service  de  santé  désignés 
pour  effectuer,  du  4  au  16  février  1935,  le  stage 
d’information  des  médecins  à  l’école  supérieure 
d’éducation  physique  de  Joinville. 

M.  Gloaguen,  médecin  lieutenant,  du  41®  régi¬ 
ment  de  mitrailleurs  d’infanterie  coloniale. 

M.  Koerber,  médecin  lieutenant,  du  régiment 
d’infanterie  coloniale  du  Maroc. 

M.  Prost,  médecin  lieutenant  du  16o  régiment  de 
tirailleurs  sénégalais. 

Ces  officiers  seront  mis  en  route  de  façon  à  se 
présenter  au  commandant  de  l’^ole  de  Joinville 
le  4  février  1935,  avant  neuf  heures. 

Les  frais  de  déplacement  des  stagiaires  seront 
imputé  au  chapitré  25  de  la  Ire  section  du  budget 
de  la  guerre  (exercice  1935). 


SERVICE  UE  SAJVTÉ 


LEGION  D’HONNEUR. 


Sont  promus  dans  l’ordre  de  la  Légion 
d’honneur  : 

.4  la  dignité  de  grand  officier.  —  M.  le  mé¬ 
decin  général  inspecteur  Dopter,  président 
du  Comité  consultatif-  de  santé,  membre  de 
l’Académie  de  médecine. 

Au  grade  de  commandeur.  —  M.  le  médei- 
cin  général  inspecteur  Sac-Quépée,  membre 
de  l’Académie  de  médecin^. 

M.  le  médecin  général  Sandras,  directeur 
du  Service  de  santé  des  troupes  de  Tunisie. 

M.  le  médecin  colonel  Cristiani. 
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li’ai/enir  des  hypertendus  a  fait  l’objet  des  travaux  de  la  réunion  des  Assises  médicales 

qui  s'est  tenue  dimanche  à  Paris 


M.  LE  Prof.  Roger 


Les  Assises  Nationales  consacrées  à  l’avenir 
des  Hypertendus  se  réunissaient  dimanche 
■dernier  à  l’amphithéâtre  Trousseau  de  l’Hô- 
tel-Dieu. 

C’est  sous  la  présidence  de  M.  le  profes¬ 
seur  Henri  Roger  que  se  déroulèrent  de  nom¬ 
breuses  coniimunications  apportées  par  des 
médecins  venus  des  quatre  coins  de  la  Fran¬ 
ce.  Déjà,  grâce  à  la  magnifique  activité  du 
docteur  Godlewski,  les  trois  questions  posées 
■aü  débat  avaient  été  traitées  par  les  Assi¬ 
ses  départementales.  Toutes  ces  recherches 
patientes,  tous  ces  efforts  constants  devaient 
trouver  leur  couronnement  dans  cette  réu¬ 
nion  He  l’Hôtel-Dieu.  Le  tout  Paris  médical 
étgiit  réuni  dans  l’enceinte  trop  petite  de 
J’Wphithéâtre  où  Trousseau,  Dieulafoy  puis 
■Gilbert  y  prodiguèrent  leur  précieux  ensei¬ 
gnement.  M.  le  professeur  Carnot,  qui  leur 
succéda  et  qui  préside  aux  destinées  déjà  si 
brillantes  de  la  médecine  générale  française, 
ouvre  la  séance  pour  annoncer  que  le  prix 
Débat  est  attribué  au  docteur  Barraud,  de 
Ohâtelaillon  (section  de  la  Charente-Inférieu¬ 
re).  Mais  le  docteur  Barraud  n’est  pas  là. 
actuellement,  retenu  chez  lui  dans  l’attente 
d’un  sixième  héritier. 

Le  Comité  des  Assises  Nationales  propose 
alors  au  suffrage  général  d’attribuer  le  Prix 
des  prochaines  Assises  à  la  Section  de  Seine- 
et-Oise,  que  dirigent  avec  une  particulière 
activité  le  docteur  Robert  et  le  docteur  Au- 
hlant,  ce  qui  est  ratifié  à  main  levée. 

C’est  alors  que  le  fauteuil  présidentiel  est 
cédé  par  le  professeur  Carnot  à  M.  le  pro¬ 
fesseur  Roger. 

Le  professeur  Roger,  dans  une  délicieuse 
causerie,  évoque  avec  un  peu  de  mélancolie 
le  passé  illustre  de  l’amphithéâtre  où  se  réu¬ 
nit  la  XIV®  session  :  Trousseau,  Dieulafoy, 
Gilbert,  et  rernercie  leur  continuateur,  le 
professeur  Carnot,  de  lui  avoir  donné  la  pré¬ 
sidence  d’une  si  brillante  réunion.  D’ail¬ 
leurs,  il  est  depuis  longtemps  déjà  acquis 
aux  idees  directrices  de  la  Médecine  Générale 
Française,  puisqu’en  iSgS,  dans  le  traité  de 
Pathologie  générale  de  Bouchard,  il  écrivait 
■que  la  science  devait  être  complétée  par  l’ob¬ 
servation  quotidienne  des  praticiens  de  la 
ville  et  de  la  campagne.  Et  il  entrevoyait  dé¬ 
jà  l’utilité  d’une  collaboration  étroite  entre 
les  médecins  des  centres  hospitaliers  et  ceux 
des  villes  et  des  campagnes,  ceux-là  appor¬ 
tant  des  notions  de  pathologie  suivant  le  mi¬ 
lieu  social  et  les  contrées  qui  manquent  aux 
hommes  de  science  des  grands  centres. 

Il  rend  hommage  à  l’œuvre  dont  l’impor¬ 
tance  et  la  vitalité  grandissent  de  jour  en 
jour  sous  l’impulsion  de  leur  fondateur,  le 
professeur  Carnot,  et  de  son  collaborateur,  le 
docteur  Godlewski. 

Mais  le  professeur  Roger,  détrompe  ceux 
qui  pourraient  croire  qu’on  lui  a  demandé 
de  présider  les  Assises  des  hypertendus  par¬ 


ce  qu’il  est  lui-imême  hypertendu  et  qu’on 
a  voulu  le  consoler.  Il  est  un  exemple  vi¬ 
vant  qu’on  peut  ne  plus  être  tout  jeune  et 
conserver  une  honorable  tension.  «  Encore 
un  ava  jage  de  plus  de  la  vieillesse  »,  ajou- 
te-t-il  avec  humour. 

Ce  qui  offre  pour  lui  un  attrait  plus  sé¬ 
rieux  dans  le  débat  qui  va  s’ouvrir,  c’est  que 
l’hypertension  touche  à  la  physiologie.  Et  le 
professeur  Roger  évoque  l’époque  où,  inter¬ 
ne  de  Landouzy,  il  entendait  parler  d’arté¬ 
riosclérose  bien  souvent,  d’hypertension  ar¬ 
térielle  quelquefois.  Jonie  donna  alors  une 
base  expérimentale  à  l’hypothèse  émise  par 
Huohard  ;  il  vérifia,  par  des  injections  d’adré¬ 
naline  au  lapin,  les  rapports  existant  entre 
l’artérioscléTose  et  l’hypertension  artérielle, 
et  montra  que  cette  hypertension  pouvait 
être  en  rapport  avec  une  suractivité  des  sur¬ 
rénales,  de  fait.il  existe  une  hypertension 
paroxystique  due  à  une  décharge  adrénali- 


La  question  de  l’urée  sanguine  retient  aus¬ 
si  l’attention  du  professeur  Roger.  Il  faut  se 
méfier  de  la  médecine  d’équation,  lui  disait 
souvent  Landouzy.  Et  il  cite  l’exemple  d’un 
confrère  qui  faisait  des  crises  d’urémie  assez 
intenses  avec  céphalées,  somnolence,  Cheyne 
Stokes,  anurie,  et  chez  qui  cependant  les 
dosages  d’urée  restaient  normaux.  Il  y  a 
donc  une  urémie  sans  exagération  de  l’urée 
sanguine  à  côté  de  l’urémie  où  l’urée  aug¬ 
mente  dans  le  sang,  et  cela  tient  à  ce  qu’il 
y  a  plusieurs  formes  de  poisons  que  le  rein 
n’élimine  pas  toujours  comme  il  devrait  le 
faire. 

Quant  à  la -rétention  chlorurée  sodique,  là 
encore  l’expérimentation  a  sa  place.  Il  y  a 
inconvénient  à  supprimer  le  sel  marin.  Ainsi 
le  prouve  l’expérience  qui  consiste  à  priver 
un  chien  de  chlorure  de  sodium.  On  cons¬ 
tate  qu’il  urine  de  moins  en  moins  comme 
si  l’organisme  voulait  retenir  ce  qu’il  peut 
de  sel.  Et  si  l’on  donne  un  diurétique,  le 
chien  meurt. 

11  s’arrête  aussi  à  l’observation  du  renver¬ 
sement  de  la  diurèse  diurne  et  nocturne,  et 
cite  le  cas  d’une  diurèse  inoormale  de  i.Soo  oc.; 
à  28  ans,  i.too,  cc.  sont  éliminés  pendant  les 
16  h.  dàiout  et  4oo  pendant  les  8  h.  cou¬ 


ché. 


A  70  ans,  pour  une  émission  analogue,  il 
y  a  900  cc.  éliminés  le  jour  et  600  cc.  élimi¬ 
nés  pendant  les  8  heures  couché.  Aussi  ce 
renversement  peut-il  dans  certains  cas  être 
considéré  comme  le  premier  signe  d’une  dé¬ 
ficience  rénale. 

Enfin,  le  professeur  Roger  termine  en  rap¬ 
pelant  que'  depuis  longtemps  déjà  on  avait 
observé  l’influence  de  la  pression  atmosphé¬ 
rique  sur  la  constitution  des  hémorragies  cé¬ 
rébrales.  Tapret,  lorsqu’il  était  interne,  pas¬ 
sant  tous  les  matins  sur  le  Pont-Neuf,  con¬ 
sultait  le  baromètre  d’un  célèbre  opticien. 
«  Quand  je  voyais  une  baisse  barométrique, 
j’étais  sûr  qu’on  m’annoncerait,  à  mon  arri¬ 
vée  à  Ivry,  une  ou  deux  hémorragies  céré¬ 
brales.  » 


Le  docteur  Godlewski  prend  à  soin  tour 
lî  parole  pour  remercier  le  professeur  Roger 
et  évoque  le  grand  nom  de  Claude  Bernard, 
dont  l’œuvre  expérimentale  fut  le  modèle 
d’une  œuvre  aussi  grande  laissée  par  le  pro¬ 
fesseur  Roger  à  la  science  française. 

La  séance  commence  alors  et  la  première 
question  posée  (renseignements  donnés  par 
l’examen  oscillométrique)  est  longuement  étu¬ 
diée. 

—  Le  docteur  Pierre  Bernard  (du  Bugue, 
Dordogne),  donne  d’abord  son  opinion  sur 
la  pression  moyennq.  H  lui  accorde  une 
grosse  împKjrtance  et  elle  lui  sert  «  à  dépis¬ 
ter  les  faux  hypotendus  qui  soqt  parfois  de 
véritables  hypertendus  ».  Il  a  même  observé 
des  cas  d’hypertention,  moyenne  solitaire,  et 
c’est  la  mesure  oscillométrique  qui  peut, 
dans  ces  cas,  permettre  de  formuler  un  pro¬ 
nostic. 

—  Le  médecin-commandant  de  Chaisemar¬ 
tin  (de  Joinville)  s’élève  contre  l’opinion 
souvent  répandue  que  la  culture  physique 
ne  donne  pas  d’hyi^rtension.  Il  faut,  dit-il, 
que  l’enfant  qui  fait  de  l’exercice  physique 
soit  vu  par  le  médecin,  et  si  l’enfant  ou  le 
jeune  homme  sont  suneillés,  un  entraîne¬ 
ment  rationnel  et  ibien  conduit  ne  détermine 
pas  d’hypertension.  Le  danger  est  de  laisser 
ces  exercices  se  faire  parfois  d’une  façon  exa¬ 
gérée,  sans  contrôle  médical. 

—  Le  docteur  Paul  Durand  (de  Courville) 
ne  voit  pas,  au  ■contraire,  un  gros  intérêt  à 
mesurer  la  pression  moyenine.  H  ne  lui  ac¬ 
corde  pas  une  très  grande  valeur,  pairce  que, 
dit-il,  il  est  «  effaré  de  voir  la  différence  mi¬ 
nime  observée  entre  la  pression  moyenne 
des  malades  »,  ces  chiffrent  varient  peu  :  10, 


—  Le  docteur  Sedillot  n’accepte  pas  l’a¬ 
dage  rappelé  aux  assises  de  Marseille  ;  «  l’hy- 


Ijcrtension  n’est  qu’un  signe  ».  Il  estime 
cette  opinion  peu  défendable'  et  il  en  trouve 
la  preuve  dans  les  observations  même  des 
assises  départementales.  Car  si  cela  était,  il 
faudrait  alors  renoncer  à  la  thérapeutique  : 
«  H  y  a  une  opposition  formelle  entre  cette 
sentence  et  l’idée  d’hérédité  de  l’hyperten- 
tion.  Auriez-vous  l’idée  d’affirmer  qu’un  si¬ 
gne  comme  la  douleur  est  héréditaire  .•>...  » 
I!  pense  au  contraire  que  l’hypertension  est 
une  véritable  maladie  et  il  lui  applique  un 
traitement,  et,  rappelant  le  parallèle  entre 
le  moteur  et  l’organisme,  le  docteur  Sédil- 
lot  expose  sa  doctrine  personnelle  ;  le  foie 
devient-il  insuffisant,  le  rein  se  met  alors  à 
se  congestionner  (traces  d’albumine  dans 
les  urines)  et  aboutit  à  la  néphrite  par  sclé¬ 
rose.  Il  y  a  aussi  surmenage  surrénal  (la 
surrénale  étant  le  filtre  du  rein-carburateur), 
et  c’est  donc  en  modifiant  le  métabolisme  de 
la  surrénale  qu’on  améliorera  l’état  de  l’hy¬ 
pertendu. 

-  Le  docteur  Boisseau  {de  Saigon)  pense 
qu’on  peut  vi-vre  avec  une  hypertension  as¬ 
sez  forte  et  que  chez  certains  malades  c’est 
pour  eux  une  façon  de  vivre  normale  avec 
leur  «  hypertension  au  long  cours  ». 

—  Le  docteur  P.-<N.  Deschamps  (de  .Royat) 
schématisé  les  différents  types  d’hypertension 
dont  le  pronostic  dépend  des  conditions 
d’existence  et  accorde  une  grande  importan¬ 
ce  à  l’oscillographie. 

A  son  tour,  le  professeur  Lian  explique 
l’intérêt  pronostic  de  la  tension  artérielle, 
tout  en  laissant  entendre  qu’il  ne  faut  pas 
lui  accorder  une  valeur  absolue.  Pour  lui, 
il  faut  s’attacher  à  prendre  comme  critère  la 
niinima.  Et  ce  sont  surtout  les  très  fortes 
augmentations  de  la  minima  qui  sont  les 
plus  graves. 

80  %  des  malades  ayant  uine  minima  à 
i6  meurent  dans  les  cinq  ans. 

5o%  de  ceux  ayant  une  iminima  de  ii  à 
t5  meurent  dans  les  cinq  ans  (5oo  cas  ob¬ 
servés,  124  malades  suivis  et  revus). 

Les  formes  les  plus  graves  d’hypertension 
sont  celles  qui  présentent  une  formule  con¬ 
vergente  ;  mais,  néanmoins,  de  deux  mala¬ 
des  ayant  une  minima  à  12,  celui  qui  est  le 
plus  gravement  atteint  est  Ip^malade  qui  a 
la  plus  forte  maxima'  ;  12/20  valent  mieux 
que.,^  i2/3o. 

—  Le  «docteur  iPimnneau  désirerait  avoir 
un  appareil  qui  lui  permette  d’objectiver  les 
renseignements  que  seules  l’auscultation,  et 
la  palpation  des  artères  lui  donnent.  Les  os- 
cillomètres  fournissent,  lui  semble-t-il,  le 
H  voltage  »,  mais  ne  lui  donnent  pas  «  l’in¬ 
tensité  »  ;  il.  lui  paraît  indispensable  de  faire 
intervenir  ce  facteur  —  l’impression  indivi¬ 
duelle  de  la  palpation  —  pour  étayer  son 
pronostic. 

—  Le  docteur  Molinéry  montre  ensuite  que 
l’hypertension  peut  résulter  d’une  amputa¬ 
tion  de  jambe,  et  elle  n’est  apparue,  dans  le 
cas  qu’il  rapporte,  que  sept  ans  après  l’am¬ 
putation. 

—  Le  docteur  Laroche,  qui  fait  des  exa¬ 
mens  de  sécurité  pour  les  employés  du  P. -O. 
et  voit  de  nombreux  postulants,  est  frappé 
par  la  très  grande  fréquence  de.  tension  à  18, 
20,  24,  chez  des  hom.mes  de  4o  à  So  ans,  et 
16,  i8,  chez  des  garçons  de  .20  ans.  Ce  fait 
est-il  spécial  à  la  Dordogne  ? 

— ■  Le  professeur  Liau  pense  qu’il  faut  te¬ 
nir  compte  du  facteur  tootif  et  qu’il  con¬ 
vient  de  reprendre  2  et  3  fois  la  tension  à 
quelques  minutes  d’intervalle. 

—  Le  docteur  Laroche  est  du  même  avis 
et  signale  que  ses  constatations  ont  été  faites 
chez  des  sujets  dont  le  pouls  ne  dépasse  pas 
80  à  90  pulsations. 

—  Le  docteur  Léobardy  lui  aussi  a  consta¬ 
té  pareil  fait  chez  les  cheminots,  alors  que 
ces  tensions  se  rencontrent  moins  fréquem¬ 
ment  en  clientèle  rurale  ;  il  accorde  une 
grosse  valeur  à  la  donnée  de  l’oscillomètre 
et,  dit-il,  «  il  y  a  peu  d’instruments  qui  don¬ 
nent  un  renseignement  aussi  précis  pour 
formuler  un  pronostic.  C’est  un  hymne  que 
nous  chantons  à  la  valeur  du  manomètre  », 
termine-t-il  en  souriant. 

—  Le  docteur  Godlewski  s’élève  contre 
l’opinion  du  grand  public  et  p)ense  que  nous 
n’avons  pas  toujours  avec  la  seule  tension  les 
éléments  pour  juger  de  l’avenir  d’un  mala¬ 
de.  Et  il  ne  faut  pas  laisser  s’accréditer  dans 
le  public  l’idée  qu’un  chiffre  de  tension  est 
un  arrêt  de  mort. 

—  Le  professeur  Aubei'tin  est  plus  rigou¬ 
reux  que  le  professeur  Liau  et  pratique  pwur 
ses  expertises  un  deuxième  examen,  afin  d'é¬ 
liminer  le  facteur  émotif. 

—  Le  docteur  Ghabannier,  lui  non  prlus, 
ne  tient  pas  uniquement  compte  du  chiffre 
fourni  prar  l’oscillomètre.  II  faut  s’attacher  à 
étudier  l 'hypertension  en  fonction  de  la  ma¬ 
ladie  causale. 

L’hypertension  survenant  au  cours  d’une 


néphroangiosclérose  est  plus  grave  que  ull; 
qui  accompièigne  lia  glomérulonéphrite.' Ou 
rendrait  la  question  plus  claire  en  replasse 
l’hypertension  dans  le  cadre  du  syndioii;' 
dont  elle  fait  partie. 

—  Le  professeur  Vaquez  se  range  i  l'itij 
du  professeur  Roger  :  à  l’hôpital  on  voit  m 
épisode  ;  en  ville,  à  la  campagne,  on  obicn; 
l’évolution  d’une  maladie.  Quant  à  l'hype.! 
tension  normale  physiologique,  il  la  nie,  et 
à  l’instar  du  professeur  Roger,  il  en  est  li! 
même  un  exemple  ;  or,  comme  Ta  dit  Qi; 
de  Bernard,  l'exception  est  antisdentillqiii'. 

Il  n’y  a  donc  qu’une  hypertension  paÜK' 
gique. 

Mais  le  professeur  Vaquèz,  abordant  la  p 
thogénie  de  l’hypertension,  avoue  humtli 
ment  que  «  la  cause  vraie  de  Thypertemir 
ndus  ne  la  oonnaissoiis  pas  ».  -Et,  pou-sj 
plus  loin  encore  le  triste  aveu  de  notre  fc’ 
blesse,  il  expose  oonfihien  l’évaluation  de  b' 
minima  lui  semble  difficile,  parfois  mtai 
impossible  ;  et  il  conseille  de  parler  le  moirj 
possible  de  la  minima  et  d’avoir  recours  il; 
mesure  de  la  pression  moyenne. 

—  Le  docteur  P. -N.  Deschamps  fait  alon 
une  classification  de  divers  types  d'hypertts) 
sion,  celles  des  pléthoriques  et  des  neneui! 
dont  le  pronostic  est  bon  ;  celles  des  rénaia, 
briglitiques  ;  enfin,  l’hypertension  paroij» 
tique  que  le  professeur  Vaquez  conseille  i!î 
ne  pas  confondre  avec  Ihypertention  permM 
nente  avec  crises  paroxystiques,  l’hyperleK 
sion  paroxy'stique  étant  due  au  surrénalon!;i 

—  Le  '  docteur  Fiessinger  conseille  d'êtn, 
prudent  dans  le  pronostic.  Bien  souvent  l’ar- 
■ïêt  des  occupatioms  d’un  homme  d’affaires  fl 
le  repos  à  la  campagne  peuvent  réaliser  de' 
véritables  guérisons.  11  convient  donc  d’ol 
server  une  certaine  réserve  sur  la  valeur  fc 
certains  médicaments  dits  hypotenseurs. 

—  Le  docteur  Dufour  montre  combic 
notion  de  la  densité  du  sang  est  importante, 
elle  est  connue  depuis  longtemps  dans  le 
peuple  où  Ton  dit  :  (c  II  a  le  sang  top 
louid.  »  Le  cœur  brasse  8.000  kilOs  par  îi 
heures  et  une  légère  augmentation  de  la 
densité  fait  faire  au  cœur  un  supplément 
de  travail  de  3oo  kilos!  Intérêt,  pronostic  du 
poids  du  sang  qui  peut  précéder  l'iypértea- 


Le  lauréat  des  dernières  assises,  le  docleut 
Barraud,  est  arrivé  ;  lo  professeur  Carnot  lui 
donne  l’accolade  et,  en  présence  du  docteur 
Débat,  lui  remet  le  prix  qui  lui  revient.  En 
le  remerciant,  le  docteur  Barraud  dit  com^ 
bien  il  apprécie  le  geste  de  ses  confrères  de 

la  ville  et  rappelle  le  mérite  des  travail' . 

inconnus,  les  «  médecins  du  fond  de  la 
pagne  »,  qui  portent  haut  le  flambeau  de 
l’honnêteté  et  de  la  civilisation,  et  qui,  en 
France,  ont  encore  conservé  tout  l’atavisme 
dp  probité  et  de  conscience  qui  manque  T 
tant  d’institutions  modernes. 


—  Le  professeur  Roque,  de  Genève,  qui. 
bien  voulu  assister  aux  assises  et  dont  la  pÆ 
sence  laisse  augurer  une  précieuse  oollaixn 
ration  scientifique  de  la  Suisse,  parie  alors 
de  Tbygièiie  et  de  la  thérapeutique,  " 
seille  la  plus  grande  prudence  quant 
tement  antisyphilitique  de  Thperlensirà;; 
tout  en  acceptant,  dans  la  majorité  des  cas,, 
une  thérapeutique  étiologique.. 

Il  conseille  la  cure  d’altitude  quand, il-n’ï'- 
a  pas  insuffisance  cardiaque.  Si,  par  contre, 
il  y  a  décompensation,  l’hypertendu  ne  suit 
portera  l’altitude  pourvu  qu’il  y  reste  au  re¬ 
pos  complet.  Il  concède  au  régime  déchlorur 
ré  de  bons  résultats  à  condition  qu'on  saclie 
les  attendre  quatre  ou  cinq  semaines,  s  mdj 
'foute  sa  confiance  va  surtout  à  Tacélylcîio- 
line,  qui,  dit-il,  «  semble  un  médicament  in¬ 
telligent  »,  agissant  spécialement  sur  lè  point 
phrornhosé  au  cours  des  accidents  cérébraui 
de  l’hypertension. 

—  Le  docteur  Raymond  Mallet  parle 
te  de  Tictus  xvsyohique,  équivalent  de  Tichis 
apoplectique  au  cours  de  l’hypertension 
qui  a  lieu  dans  les  mêmes  conditions. 

—  M.  Barraud  s’étonne  du  peu  de  faveur 
que  rencontre  la  saignée.  Beaucoup  de  mé¬ 
decins  en  font  fi  et  cependant  elle  demeure 
pour  lui  un  des  meilleurs  moyens  de  préve¬ 
nir  certains  accidents  dus  à  l’hypertension. 

—  Le  docteur-  Ghabannier  insiste  su 
leur  de  la  diététique  et  soumet  tous  ses  by 
pertendus  au  régime  déchloruré,  sauf  cepen’-' 
dant  les  hypochlorui  émiques. 

—  Le  docteur  Dufour  pense  que  Ticlus 
survient  à  la  suite  d’une  infection  qui  pas¬ 
se  souvent  inaperçue  et  c’est  huit  jours  après 
une  grippe,  un  rhume,  qu’un  vaisseau  saute 
au  niveau  de  Tariérite  qu’a  déclanchée  l’in¬ 
fection. 

(Vâr  la  taile  page  Si. 


CLoi^ 


Primo  non  nocere. 
Cet  adage  a  pu  être 
jémonétisé  par  la  vulgarité  de  son  em- 
rloi,  il  reste  néanmoins  opportun  de  le 
iam)cler  à  l’heure  où  les  médecins  se 
montrent  entraînés  vers  des  thérapeuti- 
q®!  ou  des  investigations  osées.  Certes, 
.11  n’est  pas  dans  mon  esprit  de  barrer 
otite  au  progrès  de  notre  science  çn 
écartant  tel  remède  ou  tel  procédé  de 
diagnostic  on  telle  méthode  de  traite¬ 
ment  dont  les  résidtats  méritent  d’être 
soulignés.  Mais  tout  ce  qui  est  nouveau 
n’est  pas  absolument  digne  de  foi.  ou 
d’enthousiasme.  Et  c’est  à  la  prudence 
ipie  je  fais  appel. 

Le  métier  que  j’exerce  m’oblige  à 
compulser  nos  périodiques  profession¬ 
nels  et  les  comptes  rendus  de  nos  socié¬ 
tés.  Et  c’est  merveille  d’y  lire  les  efforts 
dépensés  par  des  centaines  et  des  cen¬ 
taines  de  médecins  pour  lutter  contre  la 
maladie,  mais  je  tremble  en  songeant  à 
l’empressement  que  mettent  tant  de 
praticiens  pour  tenter  sans  attendre  de 
ces  remèdes  ou  de  ces  techniques  dont 
de  succès  n’a  pas  été  consacré  par  l’usa- 

:.P. 

Il  y  a  d’abord  en  cela  une  faute,  car 
est,  sage  de  savoir  ce  que  donneront 
jlas  tard  ces  méthodes  nouvelles.  Il  peut 
fy  avoir  des  inconvénients  à  les  suivre 
iavec  tant  de  hâte.  N’est-ce  pas  une  règle 
constante  en  matière  d’expérimentation 
911e  de  ne  conclure  à  la  vadeur  des  cau¬ 
ses  qu’après  la  réirétition  '  des  faits  ? 
Deux  résultats,  dix  résultats  ne  prouvent 
rien  ;  ü  faut  parvenir  à  une  constance 
des  résultats.  Donc,  ce  n’est  pas  faire 
preuve  d’esprit  scientifique  que  de  mon- 
’  l’engouement  pour  une  théra¬ 
peutique  ou  une  méthode  d’examen  qui 
n’a  pas  encore  eu  le  temps  de  mûrir  à 
l’usage.  ' 

Mais  laissons  là  ce  principe  cartésien 
de  la  recherche,  ne  considérons  que  le 
danger  que  peuvent  faire  courir  à  nos 
malades  les  procédés  de  traitement  ou 
d’investigation  qui  sont  de  la  dernière 
mode.  C’est  contre  ce  danger  que  je 
voudrais  mettre  eu  garde'  mes  lecteurs. 
Les  passionnés  de  nouveautés  me  di¬ 
ront  que  tel  ou  tel  clinicien  renommé 
sert  de  telle  drogue  ou  de  telle  tech¬ 
nique  sans  •  rencontrer  d’accidents  fâ- 
jèeux.  D’abord,  je  ne  vous  cacherai  pas 

S  je  me  méfie  des  belles  statistiques, 
i  ai  déjà  dit  les  raisons. 

Un  patron  est  entouré  d’élèves  qui, 
ÇK  docilité  ou  calcul,  entrent  dans  les 
mes  de  leur  chef.  Les  observations  ris¬ 
quent  de  ce  fait  d’être  parfois  faussées  ; 
on  fait  dire  aux  phénomènes  autre  chose 
que  ce  qu’ils  signifient  réellement  ;  on 
écarté  ceux  qui  nuisent  à  l’interpréta- 
lioii  voulue  des  résultats.  Cela  n’est  pas 
très  scientifique,  mais  c’est  humain. 

Nous  avons  tous  connu  des  patrons 
qui  avaient  des  marottes.  Il  n’y  avait 
'que  dans  leurs  services  qu’on  constatait 
lek  symptômes  ou  qu’on  obtenait  tels 
résultats.  Ces  patrons  disparus,  on  n’en- 
lendait  plus  jamais  parler  de  leurs 
>  signes  »  et  leurs  thérapeutiques  étaient 
rangées  dans  le  compartiment  des  vieil¬ 
les  lunes... 

Par  conséquent,  ne  nous  emballons 
pas  sur  les  enseignements  que  semblent 
commander  telle  ou  telle  communica¬ 
tion,  tels  ou  tels  travaux.  Soyons  pru¬ 
dents.  Vous  savez  bien  qu’une  jdes 

rides  règles  de  médecine  pratique  est 
savoir  attendre. 

Mais  s’il  ne  s’agissait  que  de  ne  pas 
suivre  la  mode,  ce  ne  serait  pas  grave. 
Nous  obéirions  en  y  succombant  à  un 
travers  qu’on  retrouve  dans  tous  les 
cadres  de  l’activité  humaine.  La  gravité 
existe  dans  l’inconstance  des  résultats 
01  dans  la  possibilité  des  accidents. 

Avez-vous  déjà  réfléchi  à  la  comple- 
sité  des  remèdes  dont  on  vous  préconise 
l’emploi  ?  Ce  sont  des  composés  chimi¬ 
ques  dont  la  lecture  à  elle  seule  est  un 
véritable  problème.  Il  ne  vous  arrive 
pas  de  trembler  quelque  peu  en  les 
«périmentant  sur  vos  malades  ? 

On  assiste  parfois  dans  les  laboratoi- 
tes  à  des  accidents  causés  par  la  mani- 
piilation  de  tous  ces  produits  étranges  ; 
quand  il  s’agit  d’en  essayer  l’action  siu- 


l’être  vivant,  nous  nous  trouvons  en 
face  d’éléments  beaucoup  plus  sensi¬ 
bles  ;  on  ne  peut  guère  prévoir  les  phé¬ 
nomènes  qu’ils  sont  capables  de  déchaî¬ 
ner. 

En  toute  loyauté,  vous  supposez  que 
d’autres  avant  vous  ont  essayé  ces  dro¬ 
gues  dans  des  laboratoires  de  physiolo¬ 
gie.  Vous  pouvez  vous  tromper.  ,Et  puis 
«’agit-il  d’une  identité  ou  même  d’une 
simple  similitude  des  circonstances  ? 
Vous  auriez  souvent  tort  de  l’affirmer. 

Enfin,  je  ne  ferai  que  souligner  les 
susceptibilités  individuelles  en  face  des- 
([uelles  vous  pouvez  vous  trouver  et  qui 
peuvent  être  «  catastrophiques  »  ! 

C’est  surtout  aux  jeunes  confrères  que 
je  me  permets  de  m’adresser,  car  les 
vieux  praticiens  sont  amenés,  par  l’ex¬ 
périence  de  la  vie,  à  plus  de  circons¬ 
pection.  Je  leur  dirai  donc  :  ne  vous 
emballez  pas  sur  toutes  les  innovations 
qu’on  vous  recommande.  Je  sais  bien 
que  vous  voulez  vous  donner  l’air  d’être 
à  la  page  et  que  le  malade  est  friand 
des  techniques  nouvelles.  Mais  la  clien¬ 
tèle  ne  vous  saura  pas  gré  de  votre 
audace  et  elle  ne  vous  pardonnera  pas 
l'accident  qui  vous  guette. 

J.  CRINON. 


LES  MÉDECINS 
de  l’Association  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Barceloce 
ont  visité  Vichy 

A  la,  fin  de  la  semaine  dernière,  une  caravane 
de  jeunes  médecins  de  la  Faculté  de  Barcelone 
a  visité  les  Thermes  de  Vichy.  Ayant  à  sa  tête 
le  professeur  Luis  Usua  Marmé,  elle  venait  d’ac¬ 
complir  une  grande  randonnée  en  Suisse  et  en 
Belgique. 

Les  visiteurs  furent  successivement  conduits 
aux  ateliers  d’embouteillage  dont  la  merveilleu¬ 
se  organisation  mécanique  place  Vichy  à  la  tête 
dû  progrès,  à  la  Pastillerie,  dont  les  produits 
ont  une  réputation  mondiale,  au  Laboratoire 
des  Recherches  hydrologiqucs,  où  le  docteur  Les- 
cœnr  se  livre  à  d’utiles  expériences,  aux  Etablis¬ 
sements  de  bains  parfaitement  agencés  et  dotés 
de  tous  les  perfectionnements,  aux  Sources,  au 
Casino,  et  enfin  an  Sporting-Club.  Cette  visiîe 
fut  pour  les  jennes  médecins  nue  révélation  et 
an  émerveiUeipen^ 

Un  baitquéf  'ÏUt  '  oflert  par  la  Compagnie  Fer¬ 
mière.  M.  Brian,  diireotenr  technique  de  la  Com¬ 
pagnie  Fermière,  le  présidait,  ayant  à  ses  côtés. 
Luis  Usua  Marmé,  les  docteurs  Chabrol,  Houlbert, 
Aimard,  Mlle  Fraucisca  Madal  et  le  docteur  Les- 

An  champagne,  des  discours  furent  prononcés 
par  MM.  Brian  et  le  docteur  Chabrol  qui  donnè¬ 
rent  d’utiles  précisions  sur  l’exploitation  des 
eaux  et  leurs  vertus  curatives. 

Le  professeur  Luis  Usua  Marmé  remercia  de 
l’accueil  cordial  qui  lui  ava.it  été  réservé  ainsi 
qu’à  ses  élèves,  et  proclama  qu'il  emporterait 
d’un  trop  court  séjour  à  Vichy,  le  plus  durable 


ASSOCIATION 
pour  le  Développement  des  Relations  Médicales 
avec  l’Elranger  (A.  D.  R.  M.) 

Séance  du  Conseil  d’administration 
du  18  décembre  1934. 

M.  Hartmann  communique  au  Conseil  un 
dossier  quI  lui  a  été',  remis,  contenant,  dans 
des  articles  de  réclame  sur  un  produit  :gué- 
rissant  la  constipation,  la  photographie 
d’un  certain  nombre  de  méd'Ccins  parisiens 
dont  la  bonne  foi  a  été  probablement  sur¬ 
prise.  L’effet  produit  sur  Le  monde  médical 
américain  a  été  déplorable  au  point  de  vue 
de  la  réputation  du  corps  médical  français. 

M.  Moliné'ry  donne  lecture  d’un  rapport 
en  faveur  de  nos  stations  thermales,  rapport 
présenté  au  nom  d’une  Commission  (MM. 
Giénard,  Molinéry  et  Plerret). 

M.  Trêves  expose  un  projet  de  Comité  mé¬ 
dical  franco-italien,  dont  le  professeur  Cu- 
néo  serait  le  président. 

Election  de  nouveaux  membres  :  MM.  Jay- 
le,  Durahd-Fardel  et  Flurin. 


Prix  de  la  Société  Italienne  d'OphtalmoIogie  1935 

Le  Prix  International  Cirincione,  de  20.000 
lires,  sera  attribué  à  l’auteur  du  meilleur 
mémoire  orig-inal  fait  .en  1934  ou  1935  sur  un 
sujet  d’ophtahnologie. 

Ne  sont  pas  admis  à  concourir  les  profes¬ 
seurs  titulaires  et  les  confrères  ayant  dé¬ 
passé  45  ans  d’âge. 

Le  prix  est  accordé  au  mémoire  classé  le 
premier.  Des  médailies  d’or  sont  attribuées 
aux  deuxième  et  troisième. 

Les  autres  prix  de  la  fondation  sont  ré¬ 
servés  aux  ophtalmologistes  italiens.  Prix 
du  P”  Colengeli  (de  Rome)  :  2.500  lires,  accor¬ 
dé  au  meilleur  travail  sur  la  thérapi©  ocu¬ 
laire.  Prix  de  1.000  lires,  aocoirdé  au  meil¬ 
leur  travail  sur  la  pathogénèse  du  kératoco- 
me  congénital  et  acquis-  Pfix  de  1.000  lires, 
accordé  au  meilleur  travail  sur  la  pathogé¬ 
nie  et  la  thérapeutique  de  la  dégénérescence 
pigmentaire  de  la  rétine. 

Les  travaux  doivent  être  écrits  en  langue 
italienne,  dactylographiés  en  trois  exemplai¬ 
res  et  envoyés  au  Secrétariat  de  la  Société 
avant  le  31  août  1936. 


ION  HOUJ  INFORME  pUE 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  <A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 


Le  ■Gouvernement  de  la  République  cite  à 
l’ordre  de  la  nation  le  docteur  Clovis  Duris, 
médecin  lieutenant  des  troupes  coloniales 
du  Niger  (Afrique  Occidentale  Française), 
pour  le  motif  suivant  : 

«  Jeune  praticien  estimé  de,  tous,  envoyé 
à  Zinder  dès  la  première  apparition  d’une 
grave  épidémie,  a  prodigué  ses  soins  aux 
malades  avec  une  admirable  abnégation.  A 
été  atteint  par  le  terrible  fléau  au  chevet  de 
ses  patients.  A  succombé  à  son  poste,  victi¬ 
me  de  son  dévouement  et  du  devoir  profes- 
siounel.  » 


SILIPLASTINE 

du  Docteur  Débat 


Par  décret  'len  date  du  29  décembre  1934, 
est  approuvée -la  délibération  du  conseil  de 
runlvei'sité  de  Lille  portant  création  d’un 
institut  de  médecine  légale  et  de  médecine 
sociale  conformément-  aux  dispositions  du 
décret  du  31  juillet  1920. 

thêobTomose 

D  U  MES N  I  L 

Par  arrêté  du  ministre  de  la  santé  pubii- 
C[ue  et  de  l’éducation  physique  en  date  du 
2S  décembre  l'934,  M.  le  docteur  Cbristy,  chef 
de  clinique  des  maladies  mientales  â  la  fa¬ 
culté  de  médecine  de  Lyon,  reçu 'au  -concours 
de  médecin  des  asiles  -de  1932,  ©st  .  nommé 
médecin  chef  de  service  de  l’asile  public 
d’aliénés  du  Mans  (Sarthe),  en  remplace¬ 
ment  de  M.  le  docteur  Schutzenberger,  appe¬ 
lé  à  un  autre  poste. 

VACCII^VULES 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines,  PARIS 

\  roocasio-n  de  son  deuxième  oentenaire, 
l’Académie  die  médecine  de  Madrid  a  nom¬ 
mé  membres  d’honneur  ;  MM.  J.-L.  Faure, 
Marcel  Labbé'  et  Jules  Comby  (de  Paris). 

MICfÂSOL 


A  l’Ecole  de  médecine  d’Angers,  le  prix 
Georges  Lepage  a  été  décerné  à  M.  Henri 
Goude,  reçu  premier  au  co-mMurs  de  l’in¬ 
ternat  de  1934. 


de  oonsacrer  sa  séance  solennelle  du  lundi 
27  mai  1935  à  la  célébration  du  Centenaire 
de  V.  Magnan  (16  mars  1835-27  septembre 
1916). 

Bd.  Saint-Michel  Paris 
Téléph.-Odéon  24-81.  - 
Cessions  medicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 


camnet  galiet.'’  ^ 


Le  professeur  Pierre  Janet  vient  de  pren¬ 
dre  sa  retraite  après  avoir  donné,  pendant 
plus  de  quarante  ans,  à  la  iSiorboinne,  puis 
au  Collège  de  France,  un.  enseiignement 
aussi  fécond  que  célèbre,  qui  a  honoré  notre 
pays  devant  l’Europe  et  profondément  agi 
sur  la  psychologie  contemporaine. 

Quelquies  élèves  et  amis  ont  décidé  d’offrir 
au  professeur  Pierre  Janet,  à  l’occasion  de 
cette  retraite,  une  médaille  frappée  .à  son 
effigie.  Pour-  une  souscription  de  100  francs, 
on  recevra  une  reproduction  de  la  médaille. 

LENIFEDRINE 


M.  -le  José  Germain-Cebrian,  de  Ma¬ 
drid  ;  M.  le  D’’  G.  'W.  B.  James,  de  Londres, 
et  M.  le  Prof.  Elysio  de  Moura,  de  Oo’imbra, 
sont  élus  membres  associés  étrangers  de  la 
Société  Médico-'psycholo.gique. 

M.  le  D'’  Jean  Deohaume,  de  Lyon  ;  M.  le 
D'  M.  Gauthier,  de  -Paris  ;  M.  le  -D'  Bernard 
Pommé,  de  Lyon,  et  M.  le  D”  Roger  Bargues, 
d’Agen,  sont  élus  membres  correspondants 
nationaux  de  la  Société  Méddco^p-sychiolo-gi- 
que. 


qui  vient  d’être  élevé  à  la  distinctior} 
très  haute  et  très  méritée  de  grand-offi¬ 
cier  de  la  Légion  d’honneur.  La  nouvelle 
de  cette  nomination  a  été  unanimement 
applaudie  dans  les  milieux  scientifique  et 
médical. 
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Entéromucine 


Voici  le  bureau  de  la  -Société  de  chirurgie 
pour  1935  : 

Président  :  -M.  Fredet  ;  vice-président  :  M. 
Rouvillois  ;  secrétaire  général  ;  M.  Louis 
Bazy. 

Au  cours  de  la  séance  annuelle  de  janvier 
1935,  M.  R.  .Proust,  secrétaire  général  sor¬ 
tant,  fera  l’éloge  de  -Pierre  Bazy. 

M.  Roussel  a  fait  savoir  qu’il  posait  sa 
candidature  au  titre  de  membre  titulaire 
dans  la  V®  section  {Médecine  vétérinaire). 

M.  le  docteur  Bouquet,  du  Havre,  a  fait 
connaître  qu’il  posait  sa  candidature  au  ti¬ 
tre  de  -correspondant  national  dans  l.a  pre^ 
rnière  division  {Médecine). 


Bureau  de  la  -Société  de  radiologie  -médi¬ 
cale  de  France  pour  l’année  1935  : 

Président  ;  M.  Henri  -Béclère  ;  vice-prési¬ 
dent  :  M.  Darbnis  ;  vice-président  pour  la 
province  :  M.  Chaum-et  ;  secrétaire  général  : 
M.  Dariaux  ;  trésorier  :  M.  Nadal  ♦  secrétai¬ 
res  des  séances  :  M-M.  Oo-liez  -et  Serrand. 

Quatre  chaires  de  la  Faculté  mixte  de  mé¬ 
decine  générale  et  -coloniale  et  de  pharma¬ 
cie  de  l’Université  d’Aix-Marselll-e  sont  trans¬ 
formées  en  deux  -eimpiois  de  ohefs  de  tra¬ 
vaux  et  deux  -emplois  d’assistants. 

.  Cinq  emplois  -sont  supprimés  dans  le  per¬ 
sonnel  des  cliniques,  'pré'parate,urs  de  cours, 
aides  d’an.'itoniio  et  prosecteurs  de  la  dite 
Faculté. 


M.  Louis  Ramond,  niédecin  de  l’hôpital 
I.aënnec  fera  tous  les  ’dimanch-eS  matin,  à 
10  heures  30,  à  rhôpital  Laënn-ec  (amphithéâ¬ 
tre  Landouzy),  -un©  conférence  de  clinique- 
médicale  -pratique. 

La  première  co-nférence  aura  lieu-  le  di¬ 
manche  13  janvier  1935.  Elle  aura  pour  sujet 
Diagnostic  -d’une  orchite  aiguë. 

Le  d-îner  annuel  du  Concours  Médical,  dont 
la  date  avait  été  remise  -en  raison  de  la  mort 
du  docteur  Duohesne,  aura  lieu  le  30  jan¬ 
vier  1935. 

Nous  donnerons  sur  -cette  réunion  de  -plus 
amples  renseignements  dans  -un  -de  nos  pro-  . 
chains  numéros. 
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26,  Rue  Pétrelle,  26 
PARIS  (9!i 
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SE  VEND  EN  FLACON  OU  DUikiK^?Xp|^Ë 


Contre  l'ADYNAMIE  : 


en  ampoules  ou  en  gouttes 


Contre  la  SCIATIQUE,  le  RHUMATISME  : 


(g  jkBja  ipsa  “  8mm 

FRi^SSE 


Contre  l'ARTÉRIOSCLÉROSE  ; 


à  l'Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  s,  Rue  Jasmin,  PARIS 


GRANULE  NORDEN 


IMécrolOiSles 

■ —  Nous  apprenons  avec  un  vil  chagrin  la 
mort  ^u  docteur  Plantier,  d’Annonay.  Tous 


qui  connaissaient  le  docteur  Plantier 
valent  avec  quelle  discrétion,  quelle  délicates¬ 
se,  il  savait  manifester  son  inépuisable  géné¬ 
rosité. 


LE  D-icteur  Plantier 


Avec  la  disparition  du  docteur  Plantier  le 
Corps  médical  perd  un  de  ses  grands  bienfai¬ 
teurs.  Nous  adressons  à  sa  famille  l’expression 
de  notre  douloureuse  sympathie. 

—  Nous  avons  le  grand  regret  d’annoncer  la 
mort  de  Mme  veuve  Ambroise  Jeanneney,  sur¬ 
venue  à  Bordeaux  le  22  décembre  1984.  Elle 
était  la  mère  du  docteur  G.  Jeanneney,  profes¬ 
seur  à  la  Faculté  de  médecine,  chirurgien  des 
hôpitaux  de  Bordeaux. 

—  Les  oibsèques  de  Mme  Léon  Blanc,  1 
présidente  des  Dames  de  France,  veuve  du 
docteur  Léon  Blanc,  ancien  maire  d’Aix-les- 
Bains,  officier  de  la  Légion  d'honneur,  ont  eu 
lieu  le  samedi  5  janvier,  à  l’église  d’Aix-les 
Bains,  au  milieu  d’une  très  grande  affluence. 

Mme  Léon  Blanc  était  la  mère,  belle-mère  et 
grand’roère  des  docteurs  Louis  Blanc,  Henri 
et  Jacques  Forestier,  d’Aix-les-Bains. 

Elle  était  aussi  la  proche  parente  du  pro 
fesseur  Georges  Portmann,  sénateur  de  la  Gi 

Issoudun-Limoges.  —  Le  docteur  Pigelet 
chevalier  de  la  Légion  d’honneur,  et  Mme  Pi 
gelet  ;  AL  Edmond  Cantin,  chevalier  de  la  Lé¬ 
gion  d'honneur,  Mme  Edmond  Cantin,  leurs 
enfants  et  petits-enfants  ;  M.  Georges  Pigelet 
M.  et  Mme  Louis  Patry  et  leurs  enfants  ;  M. 
Jacques  Pigelet,  ont  la  douleur  de  vous  faire 
part  de  la  perte  cruelle  qu’ils  viennent  d’é¬ 
prouver  en  la  personne  de  Mlle  Clémentine 
Pigelet,  leur  sœur,  belle-sœuT,  tante  et  grand’- 
tante,  décédée  à  Issoudun,  le  3  janvier  igSS, 
dans  sa  87"  année,  munie  des  .Sacrements  de 
l’Eglise. 

La  cérémonie  religieuse  a  eu  lieu  le  7  jan 
vier,  en  l’église  Saint-Cyr,  sa  paroisse,  e 
rinhumation.au  cimetière  de  Neuvy-Pailloux 

—  Nous  apprenons  la  mort  du  docteur  Marc 
Boidot-Fouacbe,  interne  des  hôpitaux,  décédé 
à  l’iige  de  3o  ans.  Ses  obsèques  ont  eu  lieu  le 
vendredi^  ii  courant,  à  10  heures,  en  l’église 
de  Taverny  (Seine-et-Oise). 

—  Le  docteur  et  Mme  Jacques  Renard,  8, 
rue  Franklin,  ont  la  douleur  de  faire  part  de 
la  mort  de  Mme  Ernest  Renard,  leur  mère, 
pieusement  décédée  le  6  janvier. 

Uzerche.  —  Le  docteur  et  Mme  Jumeaux-La- 
fond  et  leurs  filles  ;  le  docteur  et  Mme  Jund, 
née  Jumeaux-Lafond  ;  Mlle  'Yvonne  Jund  ; 
Mme  Labadie,  ont  la  douleur  de  vous  faire 
part  de  la  perte  cruelle  qu’ils  viennent  d’é¬ 
prouver  en  la  personne  de  Mme  Jumeaux-La¬ 
fond,  née  Salze,  leur  mère,  belle-mère,  grand’- 
mèie  et  sœur,  pieusement  décédée,  le  2  jan¬ 
vier  1935,  à  Uzerche. 

Il  ne  sera  pas  envoyé  de  faire-part. 

—  Nous  apprenons  la  mort  du  docteur 
Jean-Baptiste  Landouao,  médecin  principal  de 
la  marine  en  retraite,  officier  de  la  Légion 
d’honneur,  décédé  à  l’âge  de  79  ans. 

—  On  annonce  la  mort,  à  Mauhourguet 
(Hautes-Pyrénées),  de  Mlle  Pradel,  tante  du 
docteur  Pin,  de  Briançon. 

—  Le  docteur  Georges  Mailhelard,  ancien 
conseiller  général  de  la  Charente-Inférieure, 
vient  de  mourir  à  La  Rochelle,  âgé  de  84  ans. 

—  Le  docteur  Marcel  Laurent  a  la  douleur 
de  faire  part  de  la  mort  de  son  père. 


Nouvelle  préparation 
dé^nie,  stable 


1  hottes  de  12  amponles  de  ItistonleeMl  cbatiuil 


Nucléinate  de 


d^oudé 


Injections  indolores 

INFECTIONS 
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IMDBX 
I  THÉRAPBUTI9UB 


_  relie,  extrâ-Pure 

lente  (du  Junirerus  oxyoedrus), 
FORMES  THERAPEUTIQUES  s  Capaulioei 


)  er.  1 


POSOLOGIE  :  1  à  2- oapsulines  à  chaque  i 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  QoK 
tes,  Lithiases  biliaires,  Sdauellea  de  Cbi 
tectomies,  Lithiases  rénales,  Pyélonéphrilei 
libaoillnries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES 
ETAIN  (Meuse) 


_ _ _ _  physiques  et 

lant  de  l’activité  cérébrale.  Convalescen» 
ménagé,  asthénies,  etc.  ^ 

2  à  4  cuillerées  à  café  aux  repas.  71 


SIROP  ROCHE 


Imprégnation  gaîseolfe 

THIOCOL  inconvénient. 

Toutes  les  aHections  des  voies  iCi. 
grippe,  bronchites,  tnbercaiose  paJujonaira 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures. 

Produits  F.  Hoffmann-La  Rochs  et  C»,  11, 
Grillon,  Paris  (IV*). 


thyl-Fora» 

Traitement  de  choix  des  Tuberoulosee  pu¬ 
res  torpides  non  {ébriies.  h  évolution  lente.  : 

Ampoules  de  2.  5  et  10  ce.  Comprimés  âelti 
centig.  Gouttes  ;  60  gouttes  =  50  oeutig,  lu  ' 
intra-veineuses  de  2  ce.  pendant  2  jours,  p 
5  00.,  exceptionnellement  10  ce.  —  Sérx 
jours  de  traitement  séparées  par  10  jeun 


générai.  Augmentation  de  poids. 

Bibliographie.  —  Sté  Méd.  des  Hôp.  (Dnlou 
Thèse  Curtil  1925  (Fté  de  Méd,  de  Parisi,.--' 
mant  et  Méry,  Paris  Médical,  24  Sept.  M-i 
Fév  1922.  —  Trotot.  ‘  . . 
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rffiOSAlVOSE 

(cachets) 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  - 1 
Barbiturique;  Caféiuêe,  lithinée,  phospbil 

VANADARSINE  (Ai-séulate  de  'Vpfii 

Stimulant  général 

Laboratuires  A.  GUILLAUMIN,  13,  rue  de  (M 
PARIS 


AMPHO-VACCMTESW 


,A  base  ide  colibacilles,  enténxsoques, 
B.  bifidiuis,  B.  pyocyaniques. 

Lyisat  bactéaieu  et  bactéries  entièree.  E 
entéro-colites,  cholécystites,  appenidioitet,.a 
entéro-rénal,  auito-intoxication,  etp...  ^ 
RONCHESE,  6,  rue  Ilothsohild;  SIC 
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Voir  à  ta  page  11 
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LB  MONDE  lUR  MON  MIROIR 


Nous  avons  reçu  la  lettre  suivante  : 
Mon  Cher  Confrère, 

Jipprécie  fort  en .  général  vos  articles  4e 
Ib.'ormteur  Médical.  Les  sujets,  toujours 
îhoisis  parmi. ceux  qui  doivent  intéresser, 
sTOttraités-atme  plume  alerte  et  précise, 
..  lui'  style  aussi  con-ecte  que  concis.  Beau- 
çmp  d«  bon  sens,  servi  par  un  esprit  com- 
klitlqu’amine  le  goût  de  la  polémique, 
(Htoàt  une  indépendance  absolue  :  voilà  oé 
'fiijîal  l'habitude  d’y  trouver,  qui  me  plaît 
qui  m’attire  vers  eux.  , 

Vans -ayant  dit  tout  l’intérêt  que  je  porte, 

.  i'ardinalTe,  .à  vos  chroniques,  je  me  per- 
reîtiai  de  vous  dire  aujourd’hui,  très  carré- 
reiifciüoi  aussi,  que  votre  dernier  article, 
r»d  dans  Vlnf armateur  Médical  du  Z  décem- 
iw.'sous  la  rubrique  «  Le  Monde  sur  mon 
ijieir  >,  ne  peut  pas,  cette  fois,  passer  sans 
■iWtetation.  Relisez-le.  Sans  nul  doute  votre 
ttoie  a  dépassé  votre  pensée.  Je  m’exipli- 

•  diktat  •  d’Hitler  à  MM.  Goy  et  Mon- 
-  il  ne  peut  être  en  effet  question 
interview  »  puisque,  seul,  Hitler, 
icMBtule.  l’audience  pour  laquelle  il  avait 
fït-mander' l’ancien  combattant  français 
C«v.  a  pris  la  parole  — -  a  servi  de  point  de 
votre  artiele. 

Tout  d’abord,  des  vérités  premières 
M  le  monde  convient  que  si-  le  Destin 
Reliait  une  entente  franco-allemande 
ataii  la  paix  de  l’Europe  assurée  pour  ..  . 
^le  ou  plus.  Et  -notre  ministre  de  la  Guer- 
a  pu  déclarer,  aux  applaudissements  — 
iffljies  de  la  Chambre  des  députés,  'qu’une 
‘avelle  guerre  avec  d’.àilemagne  amènerait 
ruine  de  la  civilisatiO'n  européenne 
-  que  les  «  applaudissements  unanimes 
la  Chambre -des  députés  »  ne  'soient  pas 
dtvent  une  référence,  il  con-vient  de  réeon- 
"le  qu'il  y  a  dans  l’affirmation  du  géné- 
Maurin  une  grande  part  de  vérité.  .Et 

est  très  bien  de  constater  et  'de  dire 
jaiiûe  entente  franco-allemande  serait  émi- 
■  t  dé.sirable.  Il  est  excellent  de  mon- 
J- 1  une  guerre  nouvelle  avec  l’AUe- 
nagne  risquerait  de  mener  l’Europe.  Céda 
suffit  pa.s  pour  -que  l’entente  «oit  possi- 
«la  ne  suffit  pas  pour  que  la  .guerre 
«àirévitée.'  Po-ur  qu’il  y  ait  entente,  il  faut 
tre  deux. 

“Vous  êtes  d’une  bonne  foi  absolue.  Etes- 
,...  assuré  de  la  bonne  loi  d'e  nos  anciens 
«h'ersaires  ?  Et  'suffit-il  d’un  monolo:gue 
"litler  à  usage,  e.rteriic  pour  que  vous  soyez 
ivaincu  que  la  politique  allemande  a 
de  sens  ? 

que  les  actes  d’Hitler  sont  d’accord 
■paroles  ?  Est-ce  que  Hitler  a  renié 
'écrits  antérieurs,  a  fait  m'Ctee  au 
les  exemplaires  de  son  livre  «  Mein 
Kampf  1  ?-Cela,  vous  savez  pourtant  bien 
jion.  Franklin-Bouillon  vient  'encore,  ces 
...j-ci,  de  le  démontrer.-  La  -haine  de  la 
France,  la  destruction  de  la  France,  voilà  le 
-atiment  profond,  tel  est  le  but  premier  .'de 
niüérisnie. 

I  Faut-il  donner  quelques  passages  de  «  Meta 

11,  I  ’ 

■  Il  faut  qu’on  se  rende  enfin  clairement 
:  compte  de  ce  fait  :  l’ennemi  mortel,  l’ennemi 
'impitoyable  du  peuple  allemand  est  et  reste  la 
!  France.  Peu  importe  oui  a  goarerné  ou  gou- 

•  ...ConcentrouB  toutes  nOs  forces  morales  et 
'Physiques  pour  frapper  au  cœur  notre  plus 
iinfàme  ennemi...  » 

...Si  le  mouvement  national-socialiste  veut 
itécllement  obtenir  devant  l’histoire  la  consé- 
(Cratlon  d’une  grande  mission  en  faveur  de  notre 
'peuple...  il  doit  trouver  le  courage  de  rassem- 
'Wer  notre  peuple  et  sa  puissance,  pour  le  lan- 
icer  sur  la  voie  qui  le  sortira  de  «on  étroit 
habitacle  actuel  et  le  mènera  vers  de  nouveaux 


.  mouvement  national-socialiste  doit 
forcer  de  faire  disparaître  le  désaccord  entre 
Je  chiffre  de  notre  population  et  la  superficie 
de  notre  territoire...  » 

.  ...Autant  nous  sommes  tous  aujourd’hui 
taincus  de  la  nécessité  d’un  règlement  — 
'comptes  avec  la  France,  autant  demeurerait-il 
'inefficace  pour  nous  dans  son  ensemble  si  nos 
buts  de  politique  extérieure  se  bornaient  à  e  ’ 

On  ne  saurait  l’interpréter  que  comme  i 
jj**  couverture  de  nos  arrières  pour  l’extension 

!0r  iIuroiK  de  notre  habitat . 

I  ...Ainsi,  l’ennemie  mortelle  de  notre  pays,  la 
France,  tombera  dans  l’isolement...  » 

'  -I’.'>htiqne  de  l’Est,  au  sens  d’acquisition  né- 

-me  il  faut  en  avoir  la  force  et  que  l’en: 

'mortel  de  notre  peuple,  la  France,  nous  él _ 

lie  impitoyablement,  et  nous  -  épuise,  il  faut 
prendre  sur  nous  de  faire  tous  les  sacrifices. 
'Toute  pnisaance  est  aujourd’hui  notre  allié  na- 


"  turel,  qui  considère  avec  nous,  comme  insup- 
»  portable,  la  passion  d’hégémonie  de  la  France 
"  sur  le  continent.  Aucune  démarche  vis-à-vis 
»  d’une  de  ces  puissances  ne  doit  nous  paraître 
»  trop  dure,  aucun  renoncement  ne  doit  nous 
»  paraître  impossible,  si  nous  avons  finalement 
»  la  possibilité  d’abattre  l’ennemi  qui  nous  hait 
"  si  rageusement.  » 

Et  enfin,  pour  terminer  ces  'Citations,  'Ces 
lignes,  datant  de  1936,  et  '. 'qui  valent  bien 
d’être  transcrites  : 

_  _  —  -  modification  des 

la  ■  France  nourrit  à  notre  égard, 
au  fond,  que  l’expression  de 


■  ils 


3  croirai  jamais  à 
que  -  - 


_  de  conservatic..  _  _ 

se.  Si  j’étais  Français  et  si,  par  conséqueni, 

»  grandeur  de  la  France  m’était  aussi  chère  que 
"  m’est  sacrée  celle  de  l’Allemagne,  je  ne  pour- 
»  rais  et  ne  voudrais  agir  autrement  que  ne  le 
»  lait,  en  fin  de  compte,  un  Clemenceau.  ■■ 

Ecrits  anciens,  dira-t-on  ?  FrankEn-Bo-uil- 
lon  a  prouvé  que,  le  9  novembre  dernier,  un 
décret  du  ministre  de  l’Instruction  publi¬ 
que,  M.  Rust,  précisait  'que  désormais  et  pour 
toujours  la  base  de  l’enseignement  à  l'école 
doit  être  avant  tout  «  Mein  Kampf  »  de 
Hitler.  «  Mein  Kampf  »,  ta  uouvel  évangile 
de  la  jeunesse  allemande  I 

Autre  chose  Hitler  a  déclaré  à  Jean  Goy  ; 

K  J’ai  proclamé  'que,  pour  nous,  la  question 
de  l’^Alsaoe^Lorraine  était  définitivem'ent 
tra-nohée.  »  Or,  que  dit  la  programme  offi¬ 
ciel  du  parti'  hitlérien,  édition  de  .,1034 
«  Les  hitlé'rieins  ne  renoncent  .pas  à  l’Alsaoe- 
Lorraine.  »  Le  manuscrit  du  programme, 
dit  la  préface,  a  été  revu  et  ap-prouvé  par  le 
Führer.  Alors,  .nous  faut-il  avaler  tous,  oes 
mensonges,  et  sciemment  ? 

.Vous  écrivez  :  «  .Te  ne  peux  que  me  -r'éjouir 
d’assister  à.  uns  telle  évolution  des  esprits 
qui  fait  e§pérer  ie  triomphe  du  bon  sens  et 
de  notre  Intérêt  bien  'Compris  sur  la  passion, 
agressive,  sincère  ou  commandée.  »  Vous 
pouvez  vous  tromp'er,  c’est  votre  droit... 
Mais  les  derniers  mo'ts  sont  de  trop.  Passion 
agi’essive  7  De  qui  ?  Quel  est  le"  Français 
q-pi  d'ésire  la  guerre  ?  Quel  S'St  Te  Français 
qui  peut  avoir  intérêt  à  «  remettre  ça  »  ? 
Vous  le  connaissez  ?  -Dites  son  nom.  Et  dites- 
nous  .  aussi  quelles  sont  oes  fantasques 
«  personnes  qui,  prises  en  particulier,  sont 
de  votre  avis  et  qui,  réunies,  sont  prêtes  à 
entonner  le  delenda  Germania  »  ? 

En  Allemagne,  certes,  tout  un  ohacuin  — 
oü  peut  'S’-en  faut  —  pris  en  particulieir  ou 
en  général,  n’a  qu’une  volonté  :  l’anéantis- 
sem'ent,  exactement  «  die  Vemiobtung  » 
(Hitler  dlxit)  de  la  France.  Mais  de  tous  les 
Français  que  je  puis  connaître,  aucun,  que 
je  sache,  ne  désire  la  «  destruction  »  de 
l’Allemagne  ;  "aucun,  par  contre,  -qui  •  ne 
comprenne  pas  l’intérêt  de  notre  pays  à 
n’avoir  pas  à  sa  porte  une  Allemagne,  trop 
puissante  ••oiiidi’àp  'airmée,  et  d’autant  plus 
disposée  à  nous  envahir.  Est-ce  là  passion- 
agT'Ossive  ?  Je 'dirais  plutôt,  les  'deux  termes 
'lie  sont  pas  contradictoires,  passion  défen¬ 
sive  ! 

Et,  après  tout,  puisque  passion  agressive 
il  y  a,  je'  vous  retourne  le  terme.  N’avez- 
vous  pas  osé  imprimer  —  et  avec  quelle  ju- 
büation  dans  votre  article  d’hier,  'ces  li¬ 
gnes  :  «  Enfin,  un  journaliste  de  'haute  li¬ 
gnée  pouvait  écrire  ces  jours  'derniers,  dans 
un  igrand  quotidien  de  'Paris  :  «  N’oubliez 
pas  'que  notre  ennemi  séculaire,  c’est  l’An¬ 
gleterre  !  » 

M.es  oom'P'üments  !  'D’une  pa.-rti,  faiso'ns  ri¬ 
sette  à  l’Allema.gn.e,  -tendons-Iui  'les  bras, 
d’autre  part,  montrons  les  poings  à  i’Angle- 
te-rre  1  Belle  politique  de  paix  en  réalité  ? 

Une  querelle,  encore,  au  suj'et  de  la  Sarre 
celle-là.  «  La  Sarre,  écrivez-Vous,  est  essen¬ 
tiellement  allemande,  que  dis-je,  elle  'est 
prussienne.  »  Prussienne,  la  Sarre  ?  Prus- 
si'enne  comme  était  Metz  en  1914,  prussienne 
par  tous  les  immigrés  venus  de  l’Est  ipo-ur 
la  coloniser,  'prus,sienne ,  par  les  militaires, 
par  les  fonctionnaires  envoyés  de  Berlin. 

La  population  sarToise  autochtone  est  in¬ 
finiment  plus  proche  du  Lorrain  que  du' 
Prussien.  Je  connais  quelques  Sarrois  :  votre 
affirmation  les  ferait  bondir.  Les  mêmes 
d’ailleurs  'qui  se  diraient  fiers  de  leur  cultu¬ 
re  germanique  et  ne  renieraient  leur  race 
pour  rien  au  monde.  Terrain  bie.n  délicat. 
Aujourd’hui  surtout.  Alors  qu’au  lendemain 
de  la  .guerre  —  les  tronçons  du  serpent  ger¬ 
main  n’avaient  aucune  tendance  spontanée 
à  se  réunir,  et  -bien  au  contraire,  toutes 
les  possibilités  s’offraient  à  nous  —  eût-on 
suivi  ou  seulement  laissé  agir  Mangin.  —  de 
provoquer  la  création  d’un  Etat  rhénan. 
Etat  tampon,  Etat  filtr'B,  qui  eût  fait  le  pont 
entre  France  et  'Germanie. 

(Voir  la  suite  page  6). 
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et  Carences  Siliceuses 

GOUTTES  :  10  à  25,  2  fols  par  jonr. 
COMPRIMÉS  :  3  à  6  par  Jour. 

AMPOULES  S  «S  intraveineuses  i  tous  les  2  leurs. 

Déput  de  Paru  :  P.  UOISEAU.  7,  Rue  du  Rocher 
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96  à  50  par  dose.-^OOPro  Die 
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LE  MOKDE  SUR  MON  MIROIR 


[Suite  de  la  page  5) 


Je  termine,  mais  non  sans  reproduire  les 
dernières  lignes,  de  votre  article  :  «  .On  nous 
donnera  le  mandat  d’assurer  rindépendance 
de  la  Sarre  ?  Mais  il  faut  le  refuser.  La 
France  en  a  assez  d’être  le  soldat  du  monde 
et  du  Droit  alors  que  ce  sont  les  autres 
qui  retirent  les  marrons  du  feu.  »  Ah  !  cer¬ 
tes,  et  conune  je  vous,  approuve,  au  géné¬ 
ral  :  plus  du  France  «  Christ  'des  Nations  » 
telle  que  la  désirait  et  admirait  Michelet. 
Mais,  dans  le  cas  .particulier,  êtes-vous  .bien 
sûr  que  notre  Intérêt,  en  même  tem'Ps  que 
le  prestige  de  notre  pays,  ne  seraient  pas 
très  sérieusement,,  engagés  ?  Souvenez-vous 
des  hoii'teux  massacres  'de  ‘Pirmasems  ! 

Dans  le  monde  entier,  noire  ahsteniion', 
notre  refus  seraient  considérés  comme  le  si¬ 
gne  de  notre  faiblesse,  de  notre  im.puissan,- 
ce  ou  de  notre  veulerie...  Et  alors,  pour 
r.Mlemagne  hitlérienne,  quélles  tentations 
nouvelles.  N’est-ce  pas  par  milliers  qu’il 
fai.idralt  cette  lois  compter  .en  Sarre  les 
massacres  a  la  Pi'rmasens  ?  Et  par  la  suite, 
mise  en  goût,  la  main  faite,  l’armée  d’Hitler 
saurait-elle  se  retenir  elle-même,  se  maîtri¬ 
ser...  respecter  notre  frontière  ?  " 

Au  surplus,  ne  nous  exagérons  pas  le  dan¬ 
ger  de  nos  propres  réactions  ,  internes.  Vous 
écrivez  :  «  Le  Français,  qu’il  soit  de  la  ville 
ou  des  champs,  ne  com'prendrait  pas  une 
telle  guerre.  Et  .si  l’on  voulait  l’y  pousser, 
de  graves  désordres  Intérieurs  seraient  â 
craindre.  Le'  communisme  attend  oette  heure 
pour  agir.  »  Hélas  !, écrivant  ceci,  ne  don¬ 
nez-vous  pas,  vous-même,  des  armes  à  l’ad¬ 
versaire  ?  .■\u  moment  précisément  où  l’union 
•devlem  plus  ■  indispensable  que  jamais. 

Le  communisme,  chez  nous,  ne  compte  et 
né  comptera  jamais  sérieusement...  à  une 
condition  :  qu’il  n’ait  'pas  —  comme  il  .est 
arrivé  trop  souvent  —  des  appuis  dans  le 
gouvernement,  qu’il  n’en  trouve  pas  non 
plus  dans  nos  classes  dirigeante»,  dans  notre 
élite  intellectue'lle,  dans  notre  bourgeoisie. 
Ne  nous  suicidons  pas  ! 

En  toute  sympathie,  votre  compatriote  et. 
confrère. 

D'  Raymond  TOURNAY. 


Je  ne  peux  que  remercier  mon  cor¬ 
respondant  du  ton  de  grande  cordialité 
dont  dl  a  imprégné  sa  lettre.  Je  croyais 
qu’après  ce  que  j’avais  écrit  sur  nos 
rapports  avec  l’Allemagne  et  sur  notre 
situation  exacte  dans  le  concert  caco¬ 
phonique  des  Nations  les  arguments  que 
nie  sert  le  docteurr  Touçt^  -n’avaient 
plus  de  relief  ni  de  force  ;  je  in’aperçois 
que,  selon  le  vieux  précepte  des  prédi¬ 
cateurs,  il  faut  redire  les  choses  plu¬ 
sieurs  fois  pour  qu’elles  soient  bien 
comprises. 

J’ai  dit  que  si  la  guerre  survenait  en¬ 
tre  l’Allemagne  et  la  France,  ce  ne  se¬ 
rait  pas  seulement  une  tuerie  d’où  sor¬ 
tirait  la  ruine,  mais  un  désastre  pour 
ia  civilisation  européenne.  Tout  le  mon¬ 
de  est  d’accord  là.-dessus,  même  M. 
Tournay  ;  alors  ? 

Il  n’y  a  pas  quarante  solutions  au 
problème  de  nos  relations  avec  l’Alle¬ 
magne  ;  il  n’y  en  a  pas  dix,  il  n’y  en  a 
pas  trois  ;  il  y  en  a  deux  :  la  paix  ou 
la  guerre.  Vous  ne  voulez  pas  faire  la 
guerre  ?  Donc,  organisez  la  paix. 

L’Allemagne,  me  répliqué  M.  Tour- 
nay,  ne  veut  pas  de  la  paix.  En  est-il 
Iden  sûr  ?  Je  pense  tout  le  contraire. 
Certes  je  ne  peux  pas  démontrer  cette 
volonté  de  paix  de  l’Allemagne  comme 
un  théorème  de  géométrie,  mais  les  in¬ 
vestigations  que  j’ai  faites  en  Allema¬ 
gne  m’ont  permis  d’asseoir  cette  con¬ 
viction.  Il  doit  y  avoir  du  vrai  dans  cette 
impression  car  ils  sont  nombreux  ceux 
qui,  ayant  fait  le  même  voyage,  en  sont 
revenus  avec  la  même  opinion  et,  parmi 
eux,  il  n’y  a  pas  que  des  aveugles  ou' 
des  jobards. 

Mais  pourtant  les  écrits  et  les  discours 
enflammés  qui  exaltent  Outre-Rhin 
l’idée  belliqueuse  ?  J’ai  fait  mobmême 
cette  remarque  à  mes  interlocuteurs.  Il 
me  fut  répondu  :  «  La  même  exaltation, 
la  même  agressivité  de  propos  se  retrou¬ 
vent  en  France  tant  dans  vos  journaux 
qu’au  Parlement.  »  Il  est  évident  que 
ces  propos  sont  tenus  des  deux  côtés.  Je 
ne  les  regrette  pas.  Ils  maintiennent  le 
tonus  patriotique.  Moi  qui  suis  de  la  gé¬ 
nération  d’après  1870,  n’ai-je  pas  été 
élevé  aux  accents  de  la  Revanche  ?  Je 
ne  m’étonne  pas,  en  conséquence,  de 
voir  chez  nos  voisins  un  sentiment  que 
la  défaite  excuse  et  justifie. 

Mais  l’évangile  hitlérien  ?  Il  fut  écrit 
par  un  conspirateur  qui  est  aujourd’hui 
au  gouvernement.  Serait-ce  la  première 
fois  que  nous  verrions  un  chef  de  parti 


atténuer  sa  doctrine  le  jour  où  il  ei 
appelé  à  la  mettre  en  application  ?  h 
même  Hitler  avait  un  programme  social' 
d’une  rigueur  révolutionnaire,  regardej 
de  quelle  façon  il  a  su  l’assouplir.  Ca 
assouplissement  était  prévu  ;  je  l’avaij 
annoncé,  après  mon  retour  d’AUema. 
gne,  aux  intimes  qui  me  questioniiaieii( 
a  ce  propos. 


M.  Tournay  suppose  en  me  lisant  qn 
la  guerre  avec  l’Angleterre  ne  me  dé. 
plairait  pas.  Je  ne  désire  la  guerre  ave( 
personne.  Mais  je  tiens  à  souligner  le 
rôle  que  l’Angleterre  a  joué  depuis  da 
siècles.  Elle  fut  toujours  notre  ennemif,’ 
Il  suffit  de  relire  notre  Histoire  d» 
France  pour  voir  de  quelle  haine  ellsi 
nous  a  toujours  poursuivis.  Il  y  a  vin«i. 
cinq  ans  qu’existe  l’enteute  cordiale,  il 
y  a  cinq  cents  ans  que  l’Angleterre  lulli! 
contre  la  France. 

C’est  en  nous  dépouillant  de  nos  con. 
quêtes  d’ outre-mer  qu’elle  a  bâti  «a 
empire.  Et  l’historien  de  l’avenir  sera 
sévère  pour  elle  quand  il  analysera  le, 
rôle  qu’elle  a  joué  au  cours  de  la  der 
nière  guerre  et  dans  le  sabotage  de  la 
paix  qui  la  termina.  Il  y  eut  jadis  aa 
grand  Français  qui  avait  jugé  sainemeal 
l’Angleterre  et  qui  en  avait  fait  je  seul 
ennemi  irréductible  de  la  France,  c’était 
Napoléon.  Et  M.  Tournay  voudra  bb 
lui  concéder  quelque  clairvoyance. 

Depuis  lors  l’Angleterre  a  contrecarré 
tons  nos  projets,  elle  a  semé  la  zizanie, 
elle  a  brouillé  les  cartes,  elle  ne  veut  à; 
aucun  prix  que  l’entente  règne  sur  Iç 
continent,  elle  a  horreur  de  l’hégémonie 
européenne,  elle  a  fait  éclater  les  révo¬ 
lutions  pendant  la  guerre,  elle  ne  voudra 
jamais  que  la  paix  .soit  définitive  entre 
la  France  et  l’Allemagne.  Jadis,  au  cours 
des  siècles,  quand  il  s’agissait  pour  les 
Allemagnes  et  pour  la  France  de  réta¬ 
blir  le  Saint-Empire  romain,  elle  a  tou¬ 
jours  fait  échouer  ces-  -tentatives- -en 
jouant  un  jeu  de  bascule.  Elle  continue. 

Et  puisque  M.  Tournay  fait  état  des 
écrits  allemands,  que  ne  lit-il  les  feuil¬ 
les  anglaises,  il  y  verra  de  quelle  façon 
nous  y  sommes  traités,  non  pas  seule¬ 
ment  par  des  gazetiers  obscurs  mais  par 
les  hommes  politiques  les  plus  én^iqiedl 


Reste  la  question  de  la  Sane  qui  scra_ 
résolue  quand  paraîtront  ces  lignes.  Eliï 
bien,  cette  question  est  l’aboutissant  dé" 
toutes  les  sottises  que  l’on  nous  a:fii|| 
faire  depuis  la  jraix.  M.  Tournay  a  nî- 
son  quand  il  dit  qu’il  fallait  suivre  1^ 
tactique  inaugurée  par  Mangin  ;  mais 
qui  y  a  mis  obstacle,  si  ce  u’est  encort- 
èf  toujours  nos  bons  amis  les  Anglais  S 
J’ai  écrit  il  y  a  longtemps  ,  que  laj 
Sarre  était  un  guêpier.  Mais  ce  n’est. pis 
nous  qui  en  avons  voulu  de  ce  guêpier.! 
S’il  paraissait  juste  de  récupérer  dans, 
cette  région  industrielle  les  dommage 
industriels  causés  dans  nos  mines  du 
Nord  de  la  France  pendant  la  guerre,  il 
fallait  prévoir  la  fin  de  cette  récupéra-' 
tion  d’une  autre  façon  que  celle  qui  fut 
stipulée.  Il  ne  fallait  iras  risquer  de 
transformer  cette  question  en  une  nou¬ 
velle  Alsace-Lorraine.  Et  si  la  Sam 
n’est  pas  devenue  un  casus  belli  ÿeat  : 
bien  dommage  pour  ceux  qui  l’auraient 
désiré.  Tout  au  moins  a-t-on  réussLi 
faire  de  cette  épine  irritative  une  cauF 
de  mésentente  entre  la  France  et  l’Aile- , 

.  Tournay  croit  que  la  Sarre  n’cd 
pas  foncièrement  allemande.  Il  se  trom¬ 
pe.  Qu’il  y  ait  des  familles  d’origine^ 
française  dans  ce  pays,  c’est  tout  iiatnl 
rel  :  il  en  est  ainsi  dans  tous  les  pays' 
de  frontière.  M.  Von  Papen  est  alllédl'i 
une  famille  française,  cela  ne  l’empêche 
pas  d’être  un  pur  allemand.  J’ai  vgpi 
dans  la  Sarre,  or  je  déclare  epue  l’esprit 
de  ses  habitants  est  bel  et  bien  alle¬ 
mand.  Que  cet  esprit  soit  le  résultat  dg 
efforts  effectués  par  l’Allemagne,  c® 
possible,  mais  enfin  c’est  un  fait  d’au¬ 
jourd’hui  que  la  Sarre  est  allemande.^ 
(Voir  la  suite  page  WJ-  ; 
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Prix  à  décerner  par  l’Académie  de  Médecine  en  1935 

{Suite  de  la  va.ge  7) 


PRIX  kAnest  godard. 

Anonymat  facultatif.  —  Partage  interdit. 

1.000  francs.  (Annuel.) 

Ce  prix  sera  décerné  alternativement  au  meil¬ 
leur  mémoire  sur  la  pathologie  interne  et  sur  la 
pathologie  externe. 

PRIX  JACQUES  GÜBRETIN. 

Anonymat  facultatif.  — ■  Partage  autorisé 

1.600  francs.  (Annuel.) 

Les  mémoires  présentés  et  les  travaux  récom¬ 
pensés  ne  devront  s’appuyer  que  sur  des  obser¬ 
vations  puisées  dans  la  clinique  humaine, .  sans 
aucune  espèce  de  vivisection  ou  aucune  expé- 

PRIX  DU  D'  PAUL  GUILLAUMET. 

.  Anonymat  interdit.  —  Partage  interdit. 

1.500  francs.  (Annuel.) 

Ce  prix  est  destiné  à  récompenser  le  meilleur 
travail  original  relatif  h  l'hygiène  de  l’enfance. 

PRIX  THEODORE  GUINCHARD. 

Anonymat  interdit.  —  Partage  interdit. 

8.000  francs.  (Biennal.) 

Ce  prix  sera  décerné  à  celui  qui  aura  le  mieux 
'traité  le  sujet  :  «  Maladies  du  croup  et  des  an¬ 
gines  croupales  a,  et  trouvé  le  meilleur  remède 
contre  ces  maladies. 

PRIX  PIERRE  GUZMAN. 

Anonymat  facultatif.  —  Partage  interdit. 

Titre  de  rente  de  2.500  francs. 

Ce  prix  sera  décerné  à  celui  qui  trouvera  un 
traitement  réellement  eflicace  dans  •  les  formes 
les  plus  communes  des  maladies  organiques  du 
cœur  confirmées. 

En  attendant  qu’on  vienne  à  trouver,  s’il  se 
peut,  un  traitement  qui  guérisse  la  plupart,  de 
ces  maladies,  l’Académie  pourra  en  attribuer  la 
rente,  chaque  année,  au  travail  théorique  ou 
pratique  le  meilleur  sur  l’une  ou  l’autre  de  ces 
maladies. 

PRIX  CATHERINB-HADOT  (Epouse  Barilller). 

Partage  autorisé.  —  3.600  francs.  (Annuel). 

Ce  'prix  sera  décerné  aux  auteurs  français 
ayant  fait  les  meilleurs  ouvrages  sur  les  mala¬ 
dies  ci-après  et  leur  traitement  ou  guérison,  sa¬ 
voir  :  phtisie  pulmonaire  ou  les  autres  tubercu¬ 
loses,  le  cancer,  l’épilepsie,  le  choléra. 

PRIX  DU  D'  -PRANÇOIS-HELME. 

Partage  interdit.  —  1.500  francs.  (Biennal.) 

Ce  prix  sera  décerné  à  un  savant  de  laboratoi¬ 
re  de  mérite  éprouvé  en  vue  de  lui  facilitér  des 
recherches  originales  dans  le  domaine  de  la  scien¬ 
ce  médicale,  bactériologique,  biologique  et  phar¬ 
maceutique  (chimie  médicale). 

PRIX  THEODORE  HE.RPIN  (de  Genève). 

Anonymat  facultatif.  —  Partage  interdit. 

3.000  francs.  (Annuel.) 

Ce  prix  sera  décerné  à  l’auteur  du  meilleur  ou¬ 
vrage  sur  l’épilepsie  et  les  maladies  nerveuses. 


PRIX  HERPIN  (de  Metz). 

Anonymat  obligatoire.  —  Partage  autorisé. 
2.000  francs.  (Quadriennal.) 

Question  à  poser  sur  les  meilleures  méthodes 
de  traitement  abortif  d’une  maladie  Interne  ou 
externe,  soit  à  son  début,  soit  dans  la  période 
d’incubation. 

A  défaut  de  concurrents  spéciaux,  l’Académie 
pourra  employer  tout  ou  partie  de  ce  prix  à  ré¬ 
compenser  ou  à  provoquer  des  travaux  sur  les 
effets  thérapeutiques  comparés  de  plusieurs  sour¬ 
ces  d’'eaux  minérales  naturelles,  qui  sont  aujour¬ 
d’hui  employées  contre  des  maladies  semblables 
ou  analogues  entre  elles. 

PRIX  HENRI  HUOHARD, 
de  l’Académie  de  Médecine. 

(Prix  de  dévouement  médical 

eu  souvenir  de  sa  fille  Marcelle  Huchard.) 

Anonymat  interdit.  —  Partage  autorisé. 

8.000  francs.  (Biennal.) 

Ce  prix,  qui  pourra  être  partagé  en  deux  ou 
trois  parts,  sera  attribué  à  une  personne  ou  des 
personnes  de  nationalité  française,  appartenant 
de  préférence  au  corps  médical  (étudiants,  méde¬ 
cins,  chirurgiens,  etc.),  par  exception  à  des  per¬ 
sonnes  n’en  faisant  pas  partie,  s’étant  distin¬ 
guées  par  leur  dévouement  aux  malades  ou  à  la 
science  médicale. 

PRIX  DU  COMTE  HUGO. 

Anonymat  facultatif.  —  Partage  interdit. 
1.000  francs.  (Quinquennal.) 

Ce  prix  sera  décerné  à  l'auteur  du  meilleur 
travail,  manuscrit  ou  imprimé,  sur  un  point  de 
l’histoire  des  sciences  médicales.' 

PRIX  HUGUIER. 

Anonymat  facultatif.  —  Partage  '  interdit. 

4.000  francs.  (Triennal.) 

Ce  prix  sera  décerné  à  l’auteur  du  meilleur 
travail,  manuscrit  ou  imprimé,  en  France,  «  sur 
les  maladies  des  femmes  et  plus  spécialement  sur 
le  traitement  chirurgical  de  ces  affections  »  (non 
compris  les  accouchements). 

Il  ne  sera  pas  nécessaire  de  faire  acte  de  can¬ 
didature  pour  les  ouvrages  imprimés  :  seront 
seuls  exclus  les  ouvrages  laits  par  des  étrangers 
et  les  traductions. 

PRIX  INFROIT. 

(Donation  de  la  marquise  Arconati-Visconti). 

Anonymat  interdit.  —  Partage  interdit. 

3.000  francs.  (Triennal.) 

Ce  prix  sera  décerné  à  une  personne  de  natio¬ 
nalité  française  qui;  par  ses  observations,  ses 
recherches,  ses  publications,  aura  contribué  nO' 
tablement  au  développement  de  la  radiologie  mé¬ 
dicale,  epvisagéë  dans  sou  sens  le  plus  large, 
comme  r.applioation  au  diagnostic  et  au  traite¬ 
ment  des  maladies  des  diverses  radiations,  no¬ 
tamment  celles  des  rayons  X,  des  rayons  émis 
par  le  radium  ou  par  toute  autre  substance  ra¬ 
dio-active  ,  (A  suivre). 


Aux  Assises  Médicales 

{Suite  et  fin  de  la  page  s) 


Quant  à  la  date  de  ces  accidents  cérébraux, 
U  s’en  rapporte  à  Hippocrate!,  c’est  surtout 
en  hiver  et  particulièrement  la  nuit.  Charcot 
l’avait  noté  et  le  docteur  Dufour  l’explique 
par  l’augmentation  de  la  tension  la  nuit,  de 
3  heures  du  matin  au  réveil.  Après  les  re¬ 
pas,  au  contraire,  les  hypertendus  se  sentent 
mieux  parce  que  le  sang  immohilisé  dans 
la  veine  porte  soulage  d’autant  le  cœur. 

—  Le  docteur  Halbrou  s’associe  !au  pro¬ 
fesseur  Roque  pour  signaler  le  danger  du 
traitement  antisyphilitique  de  ceirtains  hy¬ 
pertendus. 

—  -  Pour  le  docteur  Paul  Viard,  le  premier 
stade  de  l’hypertension  serait  bien  souvent 
l’hypotension,  et  ce  trouble  tensionnel  se¬ 
rait  en  rapport  avec  l’alcalose  ;  celle-ci  ré¬ 
sulte  fréquemment  d’un  syndrôme  entéro- 
hépatique  ou  entéro-rénal. 

—  Le  docteur  P. -N.  Desohamps  donne  lon¬ 
guement  les  résultats  de  la  cure  carhogazeu- 
se  dans  le  traitement  des  hypertensions 

—  Le  docteur  Sedillot  propose  un  referen¬ 
dum  pour  constater  l’efficacité  des  thérapeu¬ 
tiques  proposées  contre  l’hypertension. 

—  Le  professeur  Villaret,  à  son  tour,  abor¬ 
de  le  problème  de  la  thérapeutique  de  l’hy¬ 
pertension  et  pense  que  l’ictus  est  bien  sou¬ 
vent  en  rapport  avec  un  spasme,  de  même 
que  l’hypertension  qui  en  est  la  cause  ; 
c’est  la  raison  pour  laquelle,  à  son  avis, 
l’acétylcholmie  et  les  bains  carbogazeux 
agissent  chez  les  hypertendus. 

—  Le  docteur  Boumard  (d’Angers),  aban¬ 
donnant  toute  idée  de  pathogénie  et  dé  tl  f 
rapeutique,  s’élève  violemment  contre  la 
hantise  publique  de  l’hypertension  et  n’ad¬ 
met  la  mesure  de  la  pression  artérielle  que 
chez  un  malade  dont  il  fait  un  examen  com¬ 
plet.  On  ne  prend  pas  la  tension  ainsi  qu’on 
se  pèse  et  il  veut  conserver  à  cet  acte  médi¬ 
cal  sa  valeur  et  ne  pas  se  plier  à  cette  sorte 
de  mode  qui  mettrait  vite  en  jeu  l’honneur 

Sur  cette  ’intenvention  ae  teirminent  les 
XIV’”'  assises  médicales  françaises  dont  il  est 
inutile  de  dire  l’intérêt  On  ne  peut  cepen¬ 
dant  s’empêcher  de  penser  qu’elles  furent 
surtout  dirigées,  dans  cette  réunion  de  l’Hô- 
tel-Dieu,  par  les  maîtres  de  Paris,  dont  l’en¬ 
seignement  rayonne  déjà  au  delà  des  fron¬ 
tières  de  France  ;  trop  peu  de.  confrères  de 
nos  provinces  purent  y  apporter  la  somme  de 
leurs  connaissances  personnelles.  Leur  apport 
scientiüque  est  d’une  si  grande  importance 


Sociétés  médicales  d’arrondissement  de  Parii 


I.  Le  Oonseil  .général  des  Sociétés  médi.;,;- 
les  d'arrondissement  de  Paris,  réuni  !c  b 
décembre  193'4  ; 

Considérant  que  la  loi  a -attribué,  en  moqi-;,- 
pôle,  au  .Syndicalisme  médical  la  défense  d-Xi 
intérêts  .moraux  et  matériels  do  là  piofej 
sion  médicale,  au  regard  des  As.suranri:' 
sociales  ; 

Cons.idérant,  .d’autre  .part,',  aue  le  coi!<, 
médical,  non  syndiqué,  est  trop,  dtrecteœaî 
intéressé  à  tout  ce  qui  est  entrepris  dans  les 
groupements  syndicaux,  touchant  l’excreif-L 
de  la  pi’ofession  médicale,  pour 'pouvoir  s'r  , 
désintéresser. 

Emet  le  vœu  ; 

Que  1.0  Syndicalism.B  médical  n’entàme  1 
ou  ne  laisse  pas  entamer  les  droits  attaé-i-  '. 
au  diplôme  de  docteur  en  médecine  del'Etsi; 
français,  ni  les  libertés,  traditionnelles  hîts-, 
quelies  le  corps  .médical  français  ést  itrof!:..: 
dément  attaché.  ; 

IL  Le  Oonseil  général  des  Sociétés  d'ar¬ 
rondissement  de  Paris  : 

Con.sidérant  que  les  médecins  français  ûlL 
promis  .et  donné  lo.yalement  'leur  ooncour^’ 
complet  à  l’applicàtion  de  la  loi  d’-Assurai 
ces  sociales  sous  les  garanties  établies  par.-ht 
loi,  le  règlem-emt  d’administration  publiçtu 
et  les  conventions-types  établies  .par,  le  aS-' 
nistère  du  Travail,  garanties  gui  respeclcnl: 
la  charte  médicale, 

Décide  :  ): 

Qu'aucune  convention  nouvelle  ne  saurait 
être  établie  en  deho.rs  des  principes  du  coa-i 
trat  qui  a  été  conclu  en  1931,  conformémeil: 
à  la  loi,  entre  las  organismes  sociaux  qual-i, 
fiés  ©t  le  Corps  médical,  ,) 


Ecole  de  médecine  et  de  pharmacie  de  Haiici 

Le  médecin  lieutenant-col.o.nel  des  trmg^) 
coloniales  TouUec,  professeur  agrégé  di 
l'Ecole  d’application  du  Service,  de  sanb 
oolonlal,  en  service  liors  cadres  à  rhôpifah 
de  Lanessan  de  Hanoï,  est  délégué  poii! 
l'année  scolaire  1934-1935  dans  les  foncte: 
de  directeur  de  l’Ecole  de  médecine  et  (le; 
pharmacie  dé  idein  exercice  de  Hanoï,  0 1 
attendaift  rintervention  du  décret  portant’ 
nomination  du  directeur  titulaire,  dans  les) 
conditions  de  l’article  7  du  décret  du  19  oe-i 
tobre  1933.  ■  'J 


dans  de  telles  études,  ainsi  que  ie  dit  si  jus¬ 
tement  le  professeur  Roger  I  Mais  combien  il 
faut  rendre  hommage  aux  animateurs'de  ces  i 
a’éunions  qui  surent  si  'bien  nous  apporter 
l’écho  lointain  de  nos  médecins  de  France, 
travailleurs  inlassables,  chercheurs  infatige 
blés  qui  portent  en  eux  la  foi  sacrée  de  la 
médecine  française.  B.  M. 
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i.*HKSTaiRE  DES  JDÉDECMNS 


SOUVENIRS  SUR  LASÈGUE 


On  connaît  le  souci .  scrupuleux  qu’ap- 
_  porte  M.  le  docteur  Pierre  Astruc  dans 
•fs  recherches  sur  l’histoire  des  grands 
médecins.  Cet  auteur  vient  de  publier 
dans  les  Biographies  médicales  une  étu¬ 
de  sur  Lasègue  dont  nous  extrayons  les 
passanes  suivants  : 

Lasègue  psychiâtre 
Lorsqu’il  avait  soutenu  sa  thèse  d’agréga¬ 
tion,  en  i853,  Lasègue  avait  donné  de  la  ma¬ 
ladie  une  esquisse  restée  célèbre,  qui  répon¬ 
dait  à  un  type  unique.  Plus  tard,  ses  idées  se 
sont  modifiées  ;  les  partisans  de  l’unicité  se 
sont  heurtés  aux  arguments  des  dualistes  ;  à 
cdté  de  la  périençéphalite  chronique  diffuse, 
Lasèpie  admit  des  types  voisins,  comportant 
des  signes  commuins,  des  signes  spéciaux  et 
une  marche  différente,  si  bien  que  le  nom 
l;de  paralysie  générale,  -comme  le  dit  J.  Falret 
■  il  devait  désormais  servir  à  désigner  un  vaste 
•genre  de  maladies  cérébrales  chroniques,  com¬ 
prenant  plusieurs  espèces  pathologiques  dis¬ 
tinctes,  et  non  une  espèce  morbide  unique  ». 

En  atteignant  la  Responsabilité  légale  des 
aliénés  et  les  Délires  par  accès,  on  arrive  au 
point  culminant  de  son  œuvre.  Nulle  part  sa 
peiisee  ne  domine  le  sujet  de  plus  haut.  Pages 
d’actualité  incessante  ;  là  : 

«  toutes  les  difficultés  que  peut  avoir  à  surmon¬ 
ter  k  médecine  légale  se  trouvent  réunies,  et  de 
plus  k  science  y  louche  do  si  près  aux  lois  plus 
générales  qui  régissent  la  moralité  humaine  qu’elle 
sort,  quoi  qu’elle  fasse  de  son  domaine,  et  qu’elle 
semble  ainsi  autoriser  les  moralistes  à  discute»  ou 
i  contrôler  ses  décisions.  » 

L’aliéné  «  ne  répond  pas  à  une  unité  scien¬ 
tifique...  le  maniaque  d’aujourd’hui  sera  le 
mélancolique  de  demain...  iEût-on  fondé  la 
•classification  des  maladies  mentales  qu’on 
n’aurait  pas  supprimé  la  question  qui  s’im- 
]ioseia  éternellement  à  la  science  ;  Cet  hom- 
iiie  est-il  fou  ?  ».  S’il  ne  nous  est  pas  piossi- 
hle  de  percevoir  l  ’incubation  des  maladies  fé- 
Wes,  (t  l’intelligance  est  un  réactif  d’une 
sensihilité  exceptionnelle,  et  pour  qui  saurait 
lire  les  moindres  graduations  de  l’échelle, 
les  écarts  ne  demeureraient  pas  toujours  ina¬ 
perçus  ».  Malgré  les  difficultés,  il  faut  dépis¬ 
ter  l’aliénation  à  l’état  naissant,  et  pour  cela 
ne  pas  «  passer  outre  aux  -antécédents  nua¬ 
geux  et  confus  ». 

Par  des  exemples,  il  étahlit  la  filiation  des- 
âccidents  gui,  sous  le  déliniquant,  font  décou- 
nir  le  malade  et  les  prodromes  des  délits  s’ap¬ 
pellent  la  débauche,  la  paresse,  les  instincts 
pemrs,  et  les  vices.  11  conclut  : 

<  Si  l’on  veut  s’en  tenir  aux  faits,  à  la  manière 
'les  juristes,  force  est  d’admettre  que  l’aliénation 
a  commencé  avec  l’acte  où  s’est,  pour  la  première 
lois  exprimé  le  délire,  comme  la  criminalité  ne 
.commence  qu’à  l’heure  où  le  crime  a  été  commis 
1  on  préméilité.  Si,  au  contraire,  acceptant  le  point 
fa  vue  où  doit,  comme  je  l’ai  dit,  et  redit,  se  pla- 
«er  la  médecine  légale,  on  entend  juger  l’homme, 
épiar  ses  transformations  et  mesurer  le  progrès,  si 
lent  qu’il  soit,  de’ l’évolution  morbide,  il  faut  .re¬ 
monter  bien  -plus  haut.  Légalement  l'aliéné  est  ce: 

'  lui  qui  délire  ;  médicalement,  la  folie  n’est  pas 
r.  née  le  jour  où  elle  a  été  acquise  au  diagnostic  de 
^  Veipert.  » 

Au  moment  où  il  écrit  ces  lignes,  en  i 
il  dispose  d’un  nombre  considérable  de  dos¬ 
siers,  et  peut  retracer  «  la  biographie  judi¬ 
ciaire  des  aliénés  »,  dirigés  sur  les  asiles  à  la 
suite  de  ses  examens  et  de  ses  rapports.  La  ré- 
■daction  de  ces  expertises  était  un  travail  d’art 
auquel  il  se  livrait  avec  l’attention  la  plus 
soutenue,  exigeant  de  ses  collaborateurs  le 
même  souci  d’élaboration,  minutieux  et  pro- 
lond.  Motet  raconte  qu’à  sa  première  exper¬ 
tise,  il  avait  apporté  à  Lasègue,  expert  dans 
la  même  affaire,  un  manuscrit  qu’il  avait  eu 
la  candeur  de  croire  définitif.  Il  s’agissait 
(l’un  épileptique  homicide,  dont  il  lut  l’his¬ 
toire  à  son  maître,  qui  l’éçouta  en  silence; 


Quand  j’eus  fini,  écrit  Motet,  il  me  dit  de  l’air 
peu  railleur  qu’il  prenait  quelquefois  :  «  Ce 
vous  avez  fait  1-à,  c’est  une  observation  quel¬ 
conque,  ce  n’est  pas  un  rapport  médico-légal.  Vous 
racontez  un  fait,  vous  n’en  n’avez  pas  étudié  la 
genèse,  vous  n’en  faites  pas  ressortir  le  côté  patho¬ 
logique.  Le  coup  de  couteau  qui  a  tué,  pourquoi 
■H1  été  porlô  !  Quel  était  l’état  .mental  de  l’hom- 
le  qui  a  frappé  P  Vous  ne  l’avez  pas  dit.  C’est  à 
refaire  complètement.  »  Et  je  reoom.mençai  docile¬ 
ment,  essayant  de  mettre  à  profit  les  indioations  du 
maître.  Je  ne  fus  pas  plus  heureux  la  seconde  fois. 
Mais  touché  peut-être  par  ma  résignation,  indul¬ 
gent  pour  mon  inexpérienoe,  Lasègue  ,me  parla 
avec  une  paternelle  bonté  ;  il  me  signala  des  lacu¬ 
nes,  corrigea  des  phrases  où  la  pensée  était  voilée, 
il  jeta  la  lumière  sur  mon  travail  obscur,  il  me 
le  rendit,  et  je  devins  capable  de  lui  présenter,  en 
troisième  lecture,  un  rapport  au  pied  duquel  il 
mit  Sla  signature.  » 

Q’est  encore  Motet  qui  nous  montre  Lasè¬ 
gue  à  l’Infirmerie  spéciale,  dont  il  est  le  mé¬ 
decin-chef,  à  sa  création  en  1878,  «  dans  le 
sombre  cabinet  où'le  jouir  n’entrait  qu’à  pei¬ 
ne,  filtrant  à  travers,  d’épais  barreaux,  où  se 
succédaient  les  tristes  épaves  du  plus  doulou¬ 
reux  des  naufrages  ».  Ritti  le  dépeint  là,  sous 
les  aspects  les  plus  divers  ;  «  tour  à  tour  pres¬ 
sant,  suppliant,  ironique,  bienveillant,  cares¬ 
sant  même,  laissant  au  patient  la  libre  ex¬ 
pression  de  ses  idées,  bu  bien,  lui  posant 
questions  sur  questions,  il  ne  se  lassait  que 
lorsqu’il  était  sûr  d’avoir  obtenu  tout  ce  qu’il 
pouvait  obtenir  ».  Il  poursuivait  sans  relâche 
les  simulateurs,  en  variant  les  épreuves  et  les 
pièges,  et  pour  les  vrais  malades,  il  donnait 
à  ses  auditeurs  ce  conseil  ; 

K  Remontez  dans  les  antécédents  des  malades,  et 
si  vous  cherchez  bien,  il  est  impossible  que  vous  ne 
trouviez  pas  cet  ictus,  qui  a  détruit  ù  un  moment 
donné  l’équilibre  mental  :  c’est  comme  un  carreau 
qui  s’est  brisé  et  dans  lequel  s’est  engouffré  le  vent 
de  la  folie.  A  partir  de  oe  moment,  le  cerveau  res¬ 
semble  à  un  piano  dont  on  aurait  enlevé  certaines 
touches,  et  qui  ne  rend  plus  que  des  accords  im¬ 
parfaits  et  discordants.  » 

Ainsi,  il  mettait  en  pratique  la  comparai¬ 
son  qu’il  a  établie  «  il  y  a  un  proverbe  qui  dit 
que  toute  branche  détachée  du  tronc  est  des¬ 
tinée  à  périr..  Cela  est  vrai  pour  la  branche  de 
la  médecine  mentale  ;  elle  a  besoin  de  se  rat¬ 
tacher  au  tronc  de  la  médecine  générale,  sous 
peine  de  ne  pas  vivre  ». 

La  défense  des  Humanités 

Lasègue  est.  le  défenseur  éloquent  des  hu- 
fnàhifés’ Qui ‘'’éclâirént  "  et  fortifient  le  juge¬ 
ment.  Le  passage  où  Lasègue  expose  comment 
«  le  temps  passé  au  lycée  ou  au  gymnase... 
est  comme  celui  que  le  soldat  consacre  à  four¬ 
bir  son  armure  »  n’a  pas  d’égal  dans  la  litté- 
.  rature  médicale  ;  on  lui  souhaiterait  une  jeu¬ 
nesse  éternelle-  : 

«  Vous  avoz  i  votre  disposition  l'apparatus 
stethoscopicus  ;  le  moment  est  venu  de  le  mettre 
au  service  d’un  malade  .affecté  de  tuberculisation 
pulmonaire.  Vous  constatez  les  signes,  vous  réu¬ 
nissez  tous  les  modes  d’information  ;  rien  n’y  man¬ 
que,  sauf  l’élaboration.  C’est  le  texte  latin  de  la 
version,  c’est  le  thème  du  discours  à  l’usage  du 
rhétoricien.  Avec  ce  point  de  départ,  la  fantaisie 
n’est  pas  une  conception,  mais  un  devoir  ;  elle 
évoque  toutes  les  possibilités,  hasarde  toutes  les 
combinaisons,  avance  et  recule  le  jeu  des  hypothè¬ 
ses,  sans  lesquelles  il  n’y  a  ni  recherche  ni  décou¬ 
verte  pour  le  médecin.  Sur  le  canevas  de  la  tuber¬ 
culose  affirmée,  en  face  d’un  malade  dont  la  direc¬ 
tion  médicale  vous  incombe,  que  de  variantes  !  Le 
passé  à  reconstituer  pour  le  rattacher  à  l’avenir,  la 
résistance  ou  l’inertie  de  l’organisme,  la  lésion  pa¬ 
rasitaire  et  envahissante  ù  déterminer,  l’individua¬ 
lité  à  constituer  aussi  bien  par  ses  côtés  person¬ 
nels  que  par  ses  attaches  aux  lois  générales  de  la 
maladie,  est-ce  l.\  un  travail  réceptif  ?  Ne,  retrou¬ 
vez-vous  pas,  au  contraire,  les  procédés  intellectuels 
dont  vous  vous  serviez  au  cours  des  études  huma¬ 
nitaires,  chercliant  le  sens  de  la  phrase,  le  mot  ap¬ 
proprié  pour  la  traduire,  raturant  ou  soulignant, 
mécontent  ou  satisfait,  et  prêt  à  chaque  instant  à 
reprendre  l’œuivro  inachevé©  sous  une  nouvelle 

fVoir  la  suite  page  10). 
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SOUVENIRS  SUR  LASËGUE 
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L’édiK'ation  médicale  doit  obligatoirement 
passer  par  trois  phases  :  «  éducation  de  l’in¬ 
telligence...  notions  positives...  retour  à  l’édu¬ 
cation  libre,  originale  ».  Et,  s’adressant  aux 
étudiants  en  fin  de  scolarité,  il  leur  annonce 
qu’il  a  veut  leur  enseigner  l’art  de  s’appren¬ 
dre  la  médecine  plutôt  que  la  médecine  elle- 
même  ». 

Comment  Lasègue  découvrit  le  signe 
clinique  qui  porte  son  nom 

t!  Gomme  beaucoup  d’hommes  éminents,  il  avait, 
dit  Rilti,  sa  manière  particulière  de  travailler,  et 
elle  ne  nnanquait  pas  d’une  certaine  originalité... 
Quand  U  avait  terminé  (un  examen),  il  prenait 
quelques  notes  rapides,  qu’il  jetait  négligemiment 
dans  un  tiroir;  mais  elles  n’y  restaient  pas  oubliées. 
U  savait  les  retrouver  lorsque  les  hasards  de  la  cli¬ 
nique  lui  fournissaient  des  documents  semblables. 
Une  fois  le  llièine  de  ses  méditations  trouvé,  il 
n’imitait  pas  Descarles,  s’enfermant  seul  dans  un 
poêle,  pour  avoir  tout  le  loisir  de  s’entretenir  de 
ses  pensées  ;  il  recherchait  au  contraire  le  bruit  et 
le  mouvement.  C’est  quand  il  était  mêlé  à  la  foule, 
ou  qu’il  se  trouvait  dans  les  voitures  publiques 
que  son  esprit  semblait  le  plus  apte  à  combiner 
tous  les  détails  d’un  article,  à  lui  donner  sa  forme, 
à  le  mener  au  degré  de  perfection  voulu.  Il  no 
s’agit  plus  que  de  l’écrire  ;  l’auteur,  faisant  appel 
à  sa^  mémoire  si  fidèle,  voit  alors  les  pensées,  que 
dis-jè,  les  phrases  toutes  faites  se  sucoMer  au  bout 
de  sa  plume,  sans  ta  moindre  hésitation,  l’esprit 
dictant  ce  qu’il  a  longuement  élaboré.  » 
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L’exemple  le  plus  typique  est  bien  celui  que 
fournit  rhistoire  du  signe  auquel  il  a  donné 
son  nom.  En  i865,  Lasègue,  réagissant  contre 
la  tendance  de  Valleix  à  ne  pas  préciser  que 
les  points  douloureux  névralgiques,  décrit  les 
fortnes  bénignes  et  graves  de  la  sciatique,  pré¬ 
cise  leur  évolution,  insiste  le  premier,  sur  la 
signification  de  l’atrophie  musculaire,  mais 
jusque-là,  n’enrichit  pas  la  séméiologie.  Plus 
tard,  se  produit  la  scène  suivante  :  Un  diman¬ 
che,  après  un  déjeuner  familial  suivi  de  mu¬ 
sique,  il  so^e  à  la  demande  que  lui  a  faite 
le  médecin  inspecteur  général  Dujardin-Beau- 
metz  ;  Coimment  dépister  la  simulation  de  la 
sciatique  .»  Il  a  promis  d’étudier  la  question; 
Elle  est  présente  à  sa  mémoire.  Tout  en  fu¬ 
mant  sa  pipe,  il  voit  M”'  Lasègue  (i)  assise  au 
piano,  et  son  gendre  Cesbron  en  train  d’ac¬ 
corder  son  violon.  La  corde  qui  se  tend  sur 
le  chevalet,  n’est-ce  pas  le  nerf  ;sciatique  qui, 
dans  l’élévation  du  membre  inférieur,  se  tend 
sur  l’ischion  ?  Sans  doute.  La  musique  clas¬ 
sique  peut  se  faire  entendre.  Il  a  trouvé  la 
réponse  à  la  demande  de  Dujardin-Beaumetz. 
Demain,  il  recherchera  le  signe  dans  son  ser¬ 
vice  ;...  et  même,  dans  ses'  derriièfès  publica¬ 
tions  où  l’occasion  lui  était  fournie,  même 
dans  celles  de  ses  élèves,  Fernet  entre  autres,  il 
ne  sera  question,  de  son  vivant,  de  Ta  manœu¬ 
vre  (pi’il  a  indiquée  pour  obliger  .un  con¬ 
frère. 


Arsénié  cachefs 


L’hommage  de  Sully-Prudhomme 
à  Lasègue 


A.Ranson 
Docteur  en  pharmacie 
121,  Avenue  Gambetta 


Les  deux  frères  Coqu<lin  voulant  offrir  à  Lasè¬ 
gue  les  œuvres  de  Sully  Prudhomme  qu’il  aimait, 
firent  relier  magnifiquement  les  œuvres  du  poète. 

Le  jour  oi'i  ils  allaient  les  porter  au  domicile  du 
médecin,  4,  rue  Perrault,  ils  rencontrèrent  Sully 
Prudhomme  qui  voulut  s’associer  à  l’hommage  des 
deux  acteurs.  Tous  trois  s’installèrent  place  du 
Théâtre-Français,  au  café  de  la  Régence  où  cette 
poésie  fut  écrite  sur  une  page  de  garde.  (Collection 
H.  Cesbron.) 


Kn  docteur  Lasègue 


Consultation 


Pai^us  <XXÎ) 


Abonoez-’Toas  à  rinfartnatcur  Médical 


Qui  ne  fatigue  pas  les  reins 
même  les  plus  gravement 
lésés. 


k  l’âge  où  nous  nous  amusons 
Avec  la  toupie  et  les  billes. 

Préférer  aux  jeux  des  garçons 
Les  rondes  des  petites  filles  ; 

Déjà  sentir  doux  et  blessant 
te  regard  d’une  enfant  jolie. 

Rêver  l’idéal  en  naissant. 

Docteur,  est-ce  un  cas  de  folie  ? 

A  l’âge  des  témérités,  ,  ' 

Quand  l’âme  bravant  tous  lés  voiles 
Vise  aux  plus  hautes  vérités 
'Comme  une  fusée  aux  étoiles. 

Déjà,  désespérant  de  Dieu 
Sentir  avec  mélancolie 
Une  ahsenoe  immense  en  tout  Heu, 
Docteur,  est-ce  un  cas  de  folie  .>• 

A  l’âge  où,  naïf,  l’écrivain,  . 

Fier  de  corriger  des  épreuves. 

Dédie  encore  au  genre  humain 
Ses  balivernes  qu’il  croit  neuves. 

Ne  rêver  plus  que  d’imprimer 
Dans  un  cœur  qui  jamais  n’oublie 
Un  vers  qui  nous  en  fasse  aimer. 
Docteur,  est-ce  un  cas  de  folie  ? 

Sully  Prudhomme. 
Mars  1874. 


(i)  Née  Marie  Penolin,  .fille  de  l’éditeur  de  La¬ 
martine  et  de  Béranger.  (Voir  Triaire  :  Bretonneau 
et  ses  correspondants.  Lettre  de  Béranger  à  Bre¬ 
tonneau.)  ■ 


{Suite  et  lin  de  la  vage'6) 


M.  Tournay  aurait  encore  pu  me  dire 
qu’une  entente  avec  l’Allemagne  est  im 
mythe  à  cause  des  différence.'!  de  cultore 
entre  ce  pays  et  la  France.  Il  ne  faut 
pas  nier  ees  différences,  mais  elles  ne 
peuvent  rien  contre  l’entente  qu’il  s’agi¬ 
rait  de  réaliser.  Les  Slaves  sont  encore 
bien  plus  dissemblables  des  Français 
que  les  Germains,  et  pourtant  n’avons- 
nous  pas  connu  l’alliance  franco-russe  ? 
Et  il  s’agissait  d’une  alliance,  ce  qni  est 
supérieur  à  une  simple  entente.  Y  a-t-il 
deux  peuples  plus  dissemblables  que  les 
Français  et  les  Anglais  ?  Et  néanmoins 
n’avons-nous  pas  réalisé  l’entente  cot-- 
diale  avec  les  Anglais  ? 

Deux  individus  d’humeur  et  de  cul¬ 
ture  différente  peuvent  conclure  des 
accords  viables  quand  ceux-ci  sont  éta¬ 
blis  sur  la  base  de  l’intérêt.  Or,  à  l’Iienre  ; 
actuelle,  l’Alleïnand  et  le  Français  ont, 
à  mon  avis,  un  intérêt  primordial  à  \ 
s’entendre  pour  organiser  la  paix,  le- 
jour  où  cette  paix  sera  assurée  pour  un 
grand  nombre  d’années,  vous  verrez  la 
confiance  renaître  et  cette  confiance 
sera  génératrice  de  quiétude  morale  et 
de  prospérité.  L’enjeu  cri  vaut  donc  la 
peine.  Il  ne  faut  donc  pas  ergoter,  il 
faut  raisonner  en  s’inspirant  de  l’intérêt 
sujjérieur  de  la  France.  Nous  sommes 
un  pays  fort,  riche,  travailleur,  nous 
avons  besoin  d’une  paix  dont  nous  pou¬ 
vons  débattre  les  bases  en  faisant  montre 
de  la  forte  personnalité  que  nous  ont 
légué  les  1.500.000  Français  qui  sont 
morts  pendant  la  guerre.  L’Allemagne 
est  un  pays  peuplé  de  60  millions  d’ha¬ 
bitants  énergiques,  travaüleiirs,  animés 
d’une  mystique  nationale,  il  a  été  vain¬ 
cu,  mais  il  ne  veut  pas  être  traité  en 
paria,  on  ne  saurait  lui  en  vonloirl  La 
défaite  est  im  aiguillon  puissant  d’acti¬ 
vité,  l’Allemagne  se  relèvera  comme 
s’est  relevée  la  France  après  1871.  Il 
s’agit  donc  de  deux  forces  énormes,  les 
plus  grandes  d’Europe-  et  peut-être'  du 
Monde.  S’il  était  possible  à  ces  deux 
forces  de  se  réunir,  ce  serait  un  grand 
bienfait  pour  l’Humanité.  Il  est  donc  de 
notre  devoir  de  ne  pas  tourner  le  dos  à 
une  telle  entreprise. 

Est-ce  à  dire  qu’il  faille  se  tourner 
vers  l’Est,  la  face  hilare  et  la  main  ten¬ 
due,  sans  aucune  réserve  ?  Le  serait 
nous  conduire  avec  cet  air  benêt  que  les 
Anglais  nous  prêtent  encore  volontiers 
dans  leurs  sketches  de  music-hall.  Soyons 
clairs,  francs,  nets  ;  tenons  un  langage 
ferme  :  celui  que  nous  permet  la  con¬ 
fiance  que  nous  devons  avoir  en  nous- 
mêmes. 

Pendant  longtemps,  les  Allemands 
nous  ont  traités  de  «  piètres  vain¬ 
queurs  ».  Notre  attitude,  faite  d’aban¬ 
dons  répétés,  justifiait  pleinement  cette 
mésestime.  Il  faut  que  l’Allemand  sache 
qu’il  y  a  en  nous  quelque  chose  de 
changé  ;  il  aura  d’autant  plus  de  consi¬ 
dération  pour  nous  que  nous  lui  parle¬ 
rons  avec  plus  de  fermeté. 

Il  est  vrai  que  le  récent  voyage  de 
M.  Laval,  en  Italie,  ne  permet  pas  cette 
appréciation  flatteuse  qu’on  devrait 
avoir  de  nous.  En  déblayant  les  comptes 
rendus  de  leurs  louanges  dithyrambi¬ 
ques,  on  ne  trouve,  en  effet,  de  bien  net, 
dans  le  résultat  du  voyage  de  M.  Laval, 
que  l’abandon,  fait  aux  Italiens,  d’tine 
partie  de  notre  domaine  coloniaJ. 

Peu  de  chose,  en  vérité,  dira-t-on  ; 
car  le  Français,  qui  ignore  la  géogra¬ 
phie,  fait  peu  de  cas,  à  l’accoutumée, 
de  ses  possessions  coloniales. 

Voltaire  parlait  déjà  avec  le  même 
mépris  des  «  quelques  arpents  de  neige  a . 
que  nous  avions  cédés  aux  Anglais  ! 

Et  il  s’agissait  du  Canada... 

J.  CRINON, 


NOUVEI^LE  BRÈVE 

■  M.  Watrbi,  agrêg-ê  libre,'-  est  cbarg'é,  pour  ■ 
la .  période  du  leu-  janvier  au  30  sèpterabre 
1935,  des  fonctions  d'agrégé  et  de  chef  i6',- 
travaox  d’anatomie  pat-bologi'que  à  la  Facul¬ 
té  de  Médecine  de  rUniversité  do  Nancy 
(suppléance  de  M-  Poursines,  détaché  à  Bej'ç. 
routb).  -  — 


L’‘*  INFORMATEUR  MÉOICAE  ”  VOUS  PRÉSENTE: 


‘  ÉE  me  dois  de  parler  aujourd’hui  avec  mon 
:  15  cœur,  aux  lecteurs  de  V Informateur  Médi¬ 
al 

Nourri  dans  le  sérail  du  journalisme,  depuis 
ledébut  de  ce  siècle,  je  ne  pus,  après  la  guerre, 
retrouver  la  situation  que  j’y  occupais  avant  les 
bstilités,  pour  la  bonne  raison  que  ceux  qui 
s'étaient  assis  dans  mon  fauteuil  en  mon  absence 
eurent  assez  de  cynisme  pour  s’y  carrer  à  l’aise  et  ne  pas  me 
le  rendre. 

Je  résolus  de  transposer  dans  le  plan  du  journalisme  médical 
l'expérience  que  j’avais  acquise  dans  une  sphère  plus  large.  Ce 
lut,  il  y  aura  bientôt  quinze  ans,  la  naissance  de  V Informateur 
:Méilical.  Ce  fut  le  succès  qu’on  lui  connut  et  qui  a  classé  ce 
journal  parmi  les  tout  premiers  dans  notre  presse  professionnelle. 

La  formule  était  neuve  :  des  illustrations,  des  informations 
sélectionnées,  une  présentation  facile,  retenant  l’attention  du 
lecteur  et  l’indépendance  de  propos  à  laquelle  notre  milieu  n  e- 
É pas  accoutumé ,  bref,  un  ensemble  de  qualités  qui  eurent  le 
I mérite  d’être  appréciées  autant  que  je  le  désirais. 

Ce  n’est  pas  que  l'Informateur  Médical  soit  une  affaire, 

(ju’on  puisse  appeler  une  belle  affaire,  c’est  une  toute  petite 
afaire  qui  ne  parvient  à  faire  vivre  son  homme  que  parce  que 
son  animateur  en  est  en  même  temps  l'ouvrier  de  chaque  besogne. 

La  formule  de  \ Informateur  Médical  fut  copiée,  imitée  de 
mille  façons  ;  on  vit  naître  successivement  un  grand  nombre  de 
périodiques  et,  ces  dernières  années,  ce  fuient  les  industriels  pharmaceutiques 
qui  éditèrent  ce  qu’on  appelle  des  «  journaux  maisons  » ,  où  r  e  révélait  une  débau- 
cie  d'illustrations  parfois  fort  bien  venues. 

j'eus  alors  la  conviction  qu’on  pouvait  éditer  à  l’intention  du  corps  médical  un 


magazine  de  haute  classe  qui  ne  fut  point  une  sim¬ 
ple  imagerie,  mais  qui  donnât  l’impression  d’une, 
revue  où  le  pittoresque  remplacerait  le  cocasse,  et 
où  1  intérêt  des  articles  entrerait  pour  une  bonne 
part  dans  les  chances  de  succès  de  ce  périodique. 
Les  médecins  ne  sont  plus  des  enfants.  L’édu¬ 
cation  sévère  que  leur  offre  le  métier  qu’ils  exer¬ 
cent  et  la  culture  approfondie  qu'ils  ont  tous 
reçue,  ont  maintenue  en  eux  le  goût  de  la  lecture 
et  la  recherche  des  idées  élevées  ;  leur  passe-temps  n’est  pas 
fait  d’amusettes,  il  est  fait  de  distractions  intellectuelles,  comme 
il  convient  à  l’élite  qu'ils  représentent. 

Imbu  dé  ces  concepts,  je  présente  aujourd'hui  à  mes  confrè¬ 
res  un  magazine  où  j’ai  apporté  toute  ma  compétence  d’éditeur 
et  toute  mon  expérience  de  journaliste. 

Je  compte  sur  la  bienveillance  de  mon  public,  mais  je  me  per¬ 
mets  de  compter  également  sur  les  conseils  et  les  critiques  qui  me 
seront  prodigués. 

J’ai  voulu  que  P  ALLAS  soit  un  beau  magazine,  mais  j'ai 
voulu  aussi  que  sa  lecture  soit  très  intéressante.  Si  je  n’ai  pas 
atteint  complètement  le  but  que  je  m’étais  assigné,  que  mes  lec¬ 
teurs  m’excusent  en  considérant  que  les  moyens  dont  je  dispose 
sont  excessivement  précaires,  en  égard  aux  sommes  considéra¬ 
bles  qui  sont  dépensées  par  d’autres  à  l’édification  d’œuvres 
publicitaires. 

je  n’ai  voulu  copier  personne,  j’ai  voulu  faire  preuve  d’ori¬ 
ginalité  et  j’ai  le  pressentiment  que  la  formule  que  j’ai  réalisée 
recevra  quelque  approbation.  En  tout  cas,  si  je  n’ai  su  y  parvenir,  mes  lecteurs 
voudront  bien  me  savoir  gré  de  l’œuvre  que  j’ai  entreprise  et  si,  grâce  à  leur  con¬ 
cours,  je  parviens  à  l’améliorer,  P  ALLAS  marquera  une  date  dans  le  journalisme 
professionnel  médical.  J.CRINON. 


PALLAS 

LA  MÉDECINE  ET  LES  MÉDECINS 

REVUE  TRIlViESTRIELLERÉSERVÉE  AU  CORPS  MÉDICAL 

Directeur  :  J.  CRINON 


MUAS  est  lin  magazine  de  belle  tenue  qui  est  destiné  à  une  élite  -  PÀLLAS  force  l’attention  de  tous  ses  lecteurs  par  ses  articles  vivants,  ses  enquêtes  menées  sur  des  sujets  imprévus,  ses 
ciiiqnes  alertes,  ses  illustrations  aux  arrangements  pittoresques  -  PALLAS  est  une  revue  de  haute  classe  qui  a  sa  place  dans  la  bibliothèque  du  médecin  parce  que  tout  ce  qui  s’y  trouve 
plié  intéresse  le  médecin  -  PALLAS  objectivera  tout  ce  qui  fait  le  prestige  et  l’attrait  de  la  profession  médicale  -  PALLAS  n’est  pas  édité  par  une  firme  industrielle,  ni  par  un  consortium 
- - -  de  fabricants,  PALLAS  est  dû  aux  seuls  efforts  de  son  fondateur.  - 
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SERVICE  DE  SANTÉ  MILITAIRE 

Me  de  perfectionnement  des  médecins 
de  réserve  de  la  région  de  Paris 
Ptostamme  des  prochaines  conférences  : 

11  iiayier  1935.  M.  Eohert  Monod,  chirurgien 
te  hôpitauï  :  «  Comment  pratiquer  l’anesthésie 
Oiratoire  aux  armées.  Technique  et  organisa- 


r  1935.  M.  I 
Comi 


te  hôpitaux  : 

'•‘■!kés 

mars  1935.  M.  Clovis  Vincent,  médecin  des 
ita  ;  «  Les  ■  principes  qui  commandent  le 
lement  des  plaies  de  guerre  du  crâne  ». 
wtil  1935.  H.  J.  iLeveuf,  chirurgien  des  hôpi- 
I  ;  .  Comment  prévenir  et  comment  traiter 
ostéomyélites  des  membres  consécutives  au 
imatisme  osseux  par  projectiles  de  guerre  ». 
..s  conférences  auront  lieu  à  l’amphithéâtre  de 
l'Me  pratique  de  la  Paculté  de  Médecine,  à  21 
'telles. 

Del  exercices  pratiques  auront  lieu  jusqu’au  27 


mVVELEE  BRÈVE 

.«tetat-  par  la  limite  d’âge,  M.  le  docteur 
CUîoliau  duitte  son  service  de  l’èôpital 
sSâiiit-Louis  et  à  cette  occasion  ses  élèves  et 
'tsamis  se  sont  réunis,  il  y  a  guelcniefi 
loiits,  pour  lui  exprimer  leur  attachement, 
!s  rmercier  de  son  enseignement  Quotidien, 
’mer  son  dévouement  aux  malades. 

\l.  Jampy,  dir'ecteur  de  l’hôpital  Saint- 
l'Mis,  M.  Ameline  ^prirent  successivement  la 
{irole. 

Une  magniflQue  œuvre  d’art  lui  tut  offerte 
i  cette  occasion. 

M.  Ctilfoliau  a  remercié  en  termes  émus 
l'B  ceux  gui  s’étaient  groupés  autour  de 


DERNIERS  LIVRES  PARUS 


POUR  LA  SPLENDEUR  LATINE,  Dr  DARTIGUES. 
Préface  du  Pr  J.-L.  Paüee,  de  l’Institut.  —  Un 
volume  in-U”  raisin,  724  pages.  —  E.  Lépine,  Edi¬ 
teur,  Paris.  Prix  ;  40  francs. 

Sous  ce  titre  qui  évoque  la  grandeur  d’une  des 
plus  belles  civilisations  qui  aient  concouru  à 
l’avancement  et  au  progrès  de  l’humanité,  le  pré¬ 
sident-fondateur  de  l’UMFIA  ou  Union  Médicale 
Latine  fait  paraître  en  une  magnifique  édition, 
l’ensemble  de  l’oeuvre  que  par  ses  articles,  ses 
discours,  ses  conférences  U  a  accomplie  dans  le 
cours  de  près  d’un  quart  de  siècle  en  faveur  de 
l'heliéno-latinisme  et  .principalement  pour  la  lut¬ 
te  «  pour  l’influence  de  la  spiritualité  et  de  l’ac¬ 
tion  latines  dans  le  monde  ».  On  y  verra  la  va¬ 
riété  incessante  des  manifestations  de  sou  eflort 
et  de  ses  initiatives  pour  grouper  tous  les  peu¬ 
ples  de  la  Latinité  ayant  des  fonds  de  races  com¬ 
muns.  une  même  culture  sortie  des  mêmes  pen¬ 
sées,  des  mêmes  tendances  et  des  mêmes  aspira¬ 
tions,  une  similitude  linguistique  évidente.  De  la 
création  de  l’UMPIA  ou  Union  Médicale  Pranco- 
Ibéro-Américainc  -devenue  Union  Médicale  Latine, 
création  au  berceau  de  laquelle  furent  des  hom¬ 
mes  comme  Clemenceau,  Branly,  Eichet,  en  Fran¬ 
ce,  Cortezo,  Martinez  Vargas  et  Eamon  y  Cajal 
eu  Espagne,  jusqu’aux  grands  jubilés,  de  ces 
grands  hommes  et  aux  fêtes  pour  exalter  les 
gloires  scientifiques  de  la  Latinité,  comme  Eoux 
et  Calmette  et  des  gloires  de  la  chirurgie  comme 
Jean-Louis  Faure,  c’est  une  succession  ininterrom¬ 
pue  de  réalisations  d’idées  originales  et  nouvelles 
et  de  manifestations  contribuant  à  créer  une 
atmosphère  sympathique  en  faveur  de  la  cultu¬ 
re  latine  et  de  ses  hommes  si  représentatifs  de 
génie  à  la  fois  grandiose  et  souriant.  D  n’est  pas 
exagéré  de  dire  que  Dartigues  est  nn  des  tous 
premiers,  sinon  le  premier  avant  la  guerre,  à 


HYGIÈNE  DE  E’ESTOMAC 


Après  et  entre  les  repas 

PASTILLES  VICHY-ÉTAT 

facilitent  la  digestion 


avoir  sonné  le  réveil  de  la  Latinité  indolente 
mais  qui  monte  maintenant  à  nouveau  avec  tou¬ 
tes  ses  ressources  d’intelligenee,  d’initiative,  de 
puissance  créatrice  en  même  temps  que  de  beau¬ 
té,  joie  du  monde.  Il  n’.y  a  qu’à  lire  la  splendide 
préface  du  professeur  Jean-Louis  Faure  pour 


NEPHROPATHIES  ET  NEPHRITES.  Lepons  clini¬ 
ques,  par  le  Dr  F.  Eatheeï,  professeur  à  la  Fa¬ 
culté  de  Médecine  de  Paris,  médecin  de  l’Hôpi- 
taJ  de  la  Pitié,  membre  de  l’Académie  de  Mé¬ 
decine.  1  volxune  gr.  in-8  (16,5  x  26,5)  de  208 
pages  :  45  fr.  (J.-B,  Baillière  et  FUs,  Editeurs, 
19,  rue  Hautefeuille,  Paris,  6e). 

Le  professeur  Eathery  a  réuni  dans  ce  volume 
une  série  de  leçons  cliniques  consacrées  aux  Né¬ 
phropathies  et  aux  Néphrites.  Toutes  ces  leçons 
sont  empreintes  de  cette  lucidité  et  de  cette  sim¬ 
plicité  d’exposition  qui  ont  assuré  le  succès  de 
l'enseignement  du  professeur  Eathery. 

Les  auditeurs  de  ces  leçons  y  retrouveront  à 
leur  lecture  tout  l’intérêt  qu’ils  ont  pris  à  les 
suivre  et  le  praticien  éloigné  pourra  y  prendre 
éléments  ütiles  au  diagnostic  et  au  traitement 


des  affections  néphrltiques  ç 


présentent  à 


Voici  les  leçons  cliniques  exposées  dans  cet 
ouvrage  :  Hypertension  artérielle  précoce.  Crise 
d’hypertension  an  cours  d’une  néphrite  chroni¬ 
que.  Néphropathie  simple  et  albuminurie  juvéni¬ 
le.  Néphrite  avec  œdème  et  syndromes  lipidique 
et  protidique.  Néphrite  hyperchlorémique  sans 
œdème.  Albuminurie  juvénile  à  type  de  néphrite 
mixte  avec  œdème.  Néphrite  chronique  maligne 
de  l’adolescent.  Néphrite  azotémique  pure.  Né¬ 
phrite  aiguë  et  érythème  nonenx.  Amylose  réna¬ 
le.  Le  diabète  rénal.  Tuhercuiosé  et  néphrite,  né¬ 
phrose  lipoïdique  ou  syndrome  protidolipidique. 
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Photo  Paulus.  —  Cliché  în/.  Méd. 
En  bas,  on  voit  M.  le  Prof.  Peugniez,  Président  sortant,  lisant  son  discours. 


La  Société  des  Chirurgiens  de  Paris  vient  de  tenir  sa  séance  annuelle. 
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L’ORIGINE  DU  CYTO-DIAGNOSTIC 


A  L’ACADflVIlE  DE  MEDECINE 


Dans  la  notice  qu’il  vient  de  lire  à  l’Académie  de  médecine,  sur  le  regretté 
Paul  Ravaut,  M.  Laubry  a  retracé  les  origines  de  cette  importante  décou¬ 
verte  que  fut  le  cyto-diagnostic.  C’est  cette  belle  page  que  nous  .reproduisons 
ci-dessous. 


Dans  les  épanohements  séiPO-flbrlneux  'des 
plus  limpides  flottent  des  éléments  figiirés 
en  plus  ou  moins  grand  nomibre.  Ceci-,  on  ne 
l’ignorait  pas.  Mais,  ce  gue  Widal  et  Ravaut 
ont  montré  les  premiers,  c’est  gue  ces  cellu- 
lee  ne  tombent  pas,  au  hasard,  des  parois  de 
la  séreuse  enflammée.  Elles  sont  les  témoins 
variables  de  la  lutte  soutenue  par  la  mem¬ 
brane  irritée.  Leur  présenoe  est  commandée 
par  ses  lésions  et  leur  nature  prévue  par  les 
lois  de  la  phagocytose.  Phénomène  double¬ 
ment  intéressant  à  enregistrer  et  à  suivre  : 
d’une  piort,  au  point  de  vue  de  la  pathologie 
générale,  d’autre  part,  au  point  de  vue  du 


Photo  Informafear  Médical. 


Paul  Ravaud 


diagnostic.  I.a  mise  en  évidence  des  éléments 
figurés,  de  leur  morphologie,  de  leurs  rap¬ 
ports,  de  leur  évolution,  précise  l’étiologie 
d’une  façon  singulièrement  plus  nette  gue 
l’examen  physique  souvent  incertain,  et 
l’examen  bactériologique,  souvent  inconstant. 
Tels  sont  les  fondements  de  la  méthode  dont 
Paul  Ravaut  présentait  dans  son  mémoire 
de  Médaille  d’Or,  et  dans  sa  thèse  inaugu¬ 
rale,  la  .teohnique  imaginée  par  lui  dans  ses 
moindres  détails,  et  l’application  dans  ses 
grandes  lignes.  D’un  seul  coup  d’aile,  il  s’éle¬ 
vait  vers  les  sommets.  Si,  comme  il  arrive 
dans  les  concours,  la  première  palme  ne  lui 
fut  pas  décernée,  du  moins  certains  juges, 
et  non  des-  moindres,  comprirent  qu’une 
œuvre  originale  et  grande  leur  était  passée 
sous  les  yeux.  J’étais  alors  interne  à  Brocq. 
Mon  cher  et  bon  Maître  réservait  son  élo¬ 
quence  entraînante  aux  auditeurs  de  sa  con- 


Isultation,  et  se  montrait  avec  son  interne 
assez  avare  de  confidences.  Aussi  ne  fus-je 
pas  peu  surpris  quand  un  matin  d’hivea*, 
après  m’avoir  interrogé  sur  certains  points 
d’hématologie,  avoir  recueüli  de  ma  bouche 
hésitante  les-  quelques  notions  que  te  tenais 
de  renseignement  de  Hayem  et  des  travaux 
d’Ehrlich’  qui  .commençaient  à  filtrer  en 
France,  il  me  résuma  le  mémoire  de  Ravaut 
et  me  communiqua  son  enthousiasme  pour 
une  déchuverte  qu’il  qualifiait  de  sensation¬ 
nelle.  Jamais—’l’exagération  méridionale  ne 
fut  moins  en  défaut. 

Le  cyto-diagnostic  donna  tout  d’abord  sa 
inesure  dans  les  pleurésies.  .Les  premières 
qu’étudia  Rava.ut  furent  les  pleurésies  idio¬ 
pathiques  a  frigore,  qualifiées  à  juste  tiire 
par  Laudouzy  de  pleuro-tuherculoses  prlmi- 
tives.  Ravaut  montra  leurs  épanchem-enits 
car’actérisés  à  la  période  d’état  par  la  pré¬ 
sence  exclusive  des  lymphocytes  auxquels  se 
mêlait  un  plus  ou  moins  grand  nombre  de 
globules  rouges.  Toutefois,  cette  phase  carac¬ 
téristique  est  précédée  habituellement  d’une 
période  assez  brève,  où  prédominent  -  à  cô¬ 
té  d’éléments  mononucléés  et  de- 'Cellules  en¬ 
dothéliales,  les  -polynucléaires.  Ainsi  se  dé¬ 
roule,  d’une  façon  qui  ne  s’est  jamais  dé¬ 
mentie,  l’évolution  cytologique  de  la  pleuro- 
tuberculose. 

Chez  les  cardiaques,  autre  aspect  non 
moins  spécifique,  fourrii  par  la  prédominan¬ 
ce  des  cellules  endothéliales  souvent  isolées, 
parfois  soudées,  à  moins  qu’un  accident  bru¬ 
tal,  une  infection,  un  infarctus  ne  viennent 
troubler  cette  formule  et  faire  surgir  la  poly¬ 
nucléose. 

Dans 'les  pleurésies  septiques,  on  surprend 
les  étapes  de  la  phagocytose  dont  témoignent 
les  grandes  cellules  macro.phagiqu©s,  et  les 
liolynucléaires  altérés  en  voie  de  karyolise, 
laissant  échappe'r  par  places  leurs  noyaux 
isolés. 

Enfin,  la- pleurésie  cancéreuse  elle-même  a 
sa  formule  laite  de  placards  endothéllaiix, 
de  globules  rouges  et  de  grandes  oellules 
d’un  type  particulier,  qui  est  la  signature  de 
la  nature  néoplasique  de  l’épanchement. 

Cette  pirise  sur  le  vil  des  réactions  anato¬ 
miques  de  la  plèvre  sous  l’ influence  d’agres¬ 
sions  diverses  ;  ces  desquamations,  tantôt 
masquées  par  la  formation  die  la  néomem- 
brane,  tantôt  se  conservant  intactes,  tantôt 
participant  à  la  défense  macrophagique, 
constituaient  un  premier  bilan  auquel  les 
faits  qise  nous  observons  chaque  jour  don¬ 
nent  une  çonsécratlon  indéniable  et  iqui  s’ins¬ 
crit  dans  'des  Traités  classiques  'de  sémiolo¬ 
gie  tel  que  Ravaut  Ta  dressé  d’un  premier 
jet.  En  aussi  bon  chemin  il  ne  pouvait  s’ar¬ 
rêter.  'Ce.  qu’il  avait  obtenu  de  la  plèvre,  il  le 
demanda  aux  autres  séreuses.  Les  réponses 
du  péritoine  et  des  synoviales  ne  furent  pas 
ivéremptoires.  En  revanche,  la  ponction  lom¬ 
baire  allait  lui  donner  des  indications  aussi 
t.ettes  que  la  ponction  plenraJe. 

La  p.résence  de  lymphocytes  dans  le  liquide 
céphalo-rachidien  lui  permit  de  distinguer  la 
méningite  tuberculense  de's  méningites  céré- 
bro-spinailes  où  dominent  les  polynucléaires 
à  la  période  d’état,  pour  faire  place,  quand 
le  processus  s’atténue,  à  une  lymphocytose 
longtemps  'persistante.  .4u  cours  des  mala¬ 
dies  chroniques,  le  liquide  céphalo-rachidien 
se  .  peuple  également  d’éléments  figurés  : 
ainsi,  dans  le  tabes,  dans  la  paralysie  géné- 
rate,  dans  certaines  tumeurs  céréhral'es, 
quoique  d’une  façon  plus  inconstante,  on  ob¬ 
serve  la  lymphocytose.  .Ainsi,  on  entre  en 
possession  d’un  signe  objectif,  qui  est  l’ima¬ 
ge  fidèle  de  la  réaction  méningée  lésionnel¬ 
le,  qui  la  place  en  dehors  de  celle  purement 
l'onctionnelle  des  infections  aiguës  et  qui 
contribue  puissamment  à  éliminer  l’hy.pothè- 
so  d’états  neurasthéniques  ou  d’états  pithia¬ 
tiques,  ou  mêm'fe  de  névrites  purem'ent 
périphériques. 


. . . 


CONFÉRENCES  DU  DIMANCHE 


LÉGION  D'HONNEUR 


L’Association  d’EnseignenMînt,  Médical  des  Hôpi¬ 
taux  de  Paris  a  organisé,  ptndant  Tannée  scolai¬ 
re  1934-1935,  une  série  de  oonl'érences  hebdomadai¬ 
res.  Elles  auront  lieu  tous  les  dimanches  (sauf 
pendant  les  -sacances  et  les  jours  fériés),  à  10 
heures,  à  l’amphithéâtre  de  la  rue  '(en  Saitïts-Pè- 
res  (angle  du  boulevard  Saint-Germiiiu).  Entrée  ; 
49,  rue  des  Saints-Pères.  —  Ges  conférences  sont 
publiques  et  gratuites. 

PROGRAMME  POUR  LE  DEUXIEME  1RIMESTRE 

1934-1935 


20  janvier.  —  M.  Pichou  ;  Le  développement  du 
langage  ches  l’eufaut. 

27  janvier.  —  M.  Jean  Ravina  :  Gouococcie  et 


3  février.  —  M;  Richard  :  Rôle  et  valeur  de  la 
greffe  dans  la  tuberculose  osseuse  (projections). 

10  février.  —  M,  Babonneix  :  De  quelques  er¬ 
reurs  de  diagnostic  (projections). 

17  février.  —  M.  Sainton  :  Le  cœur  goitreux 
(projections). 

24  février.  —  M.  Desmarest  :  Les  obstructions 
non  calculeuses  des  voies  biliaires. 

3  mars.  —  M.  Chevalier  :  Les  formes  non  ané¬ 
miques  de  la  chlorose. 

10  mars.  —  M.  Lesne  :  Les  fièvres  alimentaires 


:  La  fonction  génitale 


24  mars.  —  M.  N...  : 

31  mars.  —  M.  Ameuille  :  La  tuberculose .  pul- 
monairo  abortive-  (projections). 

7  avril.  ■—  M.  '  Jiistin-BeSançon  Traitement  de 
la  néphrite  mercurielle. 


Sont  promus  ou  nommés  dans  Tordre  de  la 
liégion  d’'honueur  : 

Au  grade  de  commandeur.  —  M.  Gabriel  Ber¬ 
trand,  membre  de  l’Institut  et  de  l’Académie  de 

Au  grade  de  chevalier.  —  MM.  Laux  (de  Mur- 
viel-les-Béziers).  Bréchot  (de  Ohaumes-en-Vexin), 
Rarres  (de  Blesle). 

(Réserve.)  —  Au  grade  d’officier.  —  M.  Plonta. 

Àù  grade  de  chevalier.  —  MM.  de  Bony  de  'La- 
vorgne,  XJssc,  Miohaud,  Le  Mitouard,  Niort,  Amiot, 
Gauthier,  Cleccq,  Pournier,  Delgrange,  Prancon, 
Talent,  Delage,  Vannieuwenhuyse,  Santy,  Delord, 
Echlliey,  Peaud,  Kuss,  Delord,  Mercier,  Noël, 
Besnier,  lÆroy,  Fanton  d’Aiidon,  Versepuech,  Vi- 
tou,  Gruchet,  Delahaye,  Corrèges,  David,  Jau- 
part,  Arania,  Roge,  Rousseau,  Foucault,  Frauck 
de  Préaumonl,  Estager,  Aucher,  Leroy,  Tach,  Le¬ 
febvre,  Blanchard,  Fleury,  Le  Barazer,  Gay,  Jo¬ 
seph,  Eanty,  (Juintero,  François,  Bolvin,  Cau, 
Moiitalègre,  Guilhamon,  Saugues,  Maupetit,  Pel- 
lier,  André,  Courrier,  Demagnez,’  Wallon,  Derrup- 
■pe,  Collot,  Boullard,  Boullier,  Wilmoth,  Laurent, 
Laburthe-Tolra,  Cénac,  Troin,  Pailler,  Fassy,  La- 
fourcade  Cortina,  Sanseigiie,  de  Rougemont,  Vas- 
solle,  Micheleau,  Bitterlin,  Amor,  Langeron,  Hé 
don,  Grézillier,  Grimaud,  Tournier,  Polouowsky, 
Raymond,  Mourgeon,  Pingat,  Pucheu,  Boy,  'Schaef 
fer.  Cornet,  Leblanc,  Authelain,  Besson,  Lavezze- 
ri,  Amblard,  Giraud,  Parmentier,  Duval,  Mqur- 
gues-Mollnes,  Allauzen,  Lelong,  Barsotti,  Favreàu, 
Hartglas,  Coudert,  Engelhard,  Desarnauts,  Ban- 
zet,  Zuoarelli,  Barrier,  Verneau,  Ollivier. 


MM.  G.  Roussy,  Ch.  Oberling  et  M.  Guérin, 

montrent  l’action  cancérigène  du  dioxy¬ 
de  de  thorium,  chez  le  rat  blanc. 

Les  expériences  dont  nous  exposons  les 
résultats  montrent  que  le  dioxyde  de  tho¬ 
rium  est  susceptible  de  provoquer  la  forma¬ 
tion  'de  sarcomes  ehez  le  rat  blanc,  tant 
sous-cutanéS'  qu’intra-abdominaux,  et  cela 
dans  une  proportion  de  cas  importante.  Ces 
sarcomes  sont  bien  des  tumeurs  maligne®, 
comme  le  prouvent  leurs  caractères  histo¬ 
logiques  et  leur  transplantabilité  en  série. 

La  production  de  tels  sarcomes  présente 
un  réel  intérêt  du  point  de  vue  de  l'étude  dju 
cancer  provo-qué.  En  dehors  de  l’application 
du  goudron  ou  de  ses  dérivés  cancérigènes, 
chimiquement  définis,  l’injection  répétée  de 
di'Oxyde  de  thoriuiû  représente  certainement 
un  des  moyens  les  plus  .simples  et  les  plus 
efficaces  pour  provoquer  des  tumeurs  mali¬ 
gnes.  Et  cette  méthode  est  d’autant  plus  in¬ 
téressante  qu’elle ,  s!applique  au  rat,  c’est- 
à-dire  à  une  espèce  où  la  production  expéri- 
bientale  du  cancer  sur  une  large  échelle  'et 
avec  des  moyens  relativement  simples  a  'été 
impossible  jusqu’ici. 


Photo  Informateur  Médical. 

M.  LE  Professeur  Roussy - 


.Nous  nous  garderons  bien,  en  terminant, 
de  nous  laisser  entraîner  à  des  'déductions 
plus  générales  et  à  établir  une'oC'rtaine  com¬ 
paraison  entre  les  faits  tirés  de  nos  expé¬ 
riences  et  ceux  qui  pourraient  être  observés 
dans  la  patholo,gIe  humaine.  L’action  can¬ 
cérigène  du  dioxyde  de  thorium  s’est  mani¬ 
festée  chez  le  rat  à  la  suite  d’expériences 
faites  dans  des  conditions  bîen  déterminées. 
Cependant  il  nous  paraît  utile  de  signaler 
que  Tintroduc'tion  de  substances  radioactives 
longtemps  répétées  chez  le  même  individu 
peut  ne  pas  être  tout  à  fait  exempte  de  dan¬ 
ger. 


Les  lignes  papillaires  restent-elles  iden¬ 
tiques  à  elles-mêmes  ?  —  M.  le  Pref. 
Leonidio  Ribeiro,  de  Rio  de  Janeiro, 
soutient  que  la  lèpre  est  capable  d’alté¬ 
rer  les  dessins  papillaires  des  emprein¬ 
tes  digitales. 

Le  'Chapitre  de  la  pathologie  des  emprein¬ 
tes  digitales  n’a  pas  encore  été  écrit  parce 
([ue  tous  les  auteurs  classiques  affirment 
que,  non  seulement  les  '  lignes  papillaires 
restent  identiques  à  elles-mêmes,  depuis  la 
naissance  jusqu’à  la  mort,  mais,  ce  qui  est 
assentiel,  qu’elles  ne  sont  pas  modifiables, 
ni  pathologiquement,  ni  par  la  volonté  du 
sujet. 

.Ayant  étudié  une  série  de  malades  hospi¬ 
talisés  à  Rio  de  Janeiro,  j’ai  vérifié  que  la 
lèpre  est  capable  d’altérer  et  même  de  dé¬ 
truire  complètement  les  dessins  papillaîTes, 
à  tel  point  qu’il  était  devenu  impossible  de 
classer  les  emp.reintes  des  .dix  doigts  pour 
permettre  la  recheirchei  de  l’identité  par  la 
dactyloscopie. 

J’ai  pris  les  ficJies  de  200  lépreux  des  deux 
sexes  à  toutes  les  formes  et  à  tous  les  stades 
de  la  maladie  et  j’ai  pu  observer  des  altéra¬ 
tions  plus  ou  moins  avancées  des  dessins 
papillaires  chez  80  p.  100  d’entre  eux.  Chez 
les  malades  où  il  y  avait  des  lésions  tron- 
culaires  nerveuses,  avec  ankylosés  et  atro¬ 
phies  secondaires,  ulcérations,  cicatrice  ou 
mutilation  des  extrémités  ci:es  doigts,  U  est 
facile  de  comprendre  le  mécanisme  patholo¬ 
gique  des  altérations  observées.  Mais  le  fait 
tout  à  fait  nouveau,  c’est  la  constata'tion  de 
modifications  aussi  .graves  cihez  les  malades 
où  U  n’y  avait  aucune  lésion  apparente  de 
la  main  et  des  doigts. 

Dans  ces  .cas-là,  on  a  procédé,  après  pré¬ 
lèvement  '  par  biopsie,  à  Texamen,  dans  le 
laboratoire  de  la  clinique  du  professeur  Ra- 


bello  et  son  assistant,  .M.  le  docteur  Pwi, 
gai,  a  pu  vérifier  qu’ü  s’agissait  de  Moiii 
actives  locales,  avec  infiltrations  léfiJOffiî.', 
teuses  amenant  une  compression  des  patü 
les.  On  a  observé  de  nombr'eùx  bacilles  ~i 
Hansen  dans  le  champ  de  la  prépaxalion.  , 

On  a  pu  ainsi  retrouver  les  empreintes  de 
divers  individus  prises  plusieurs  années  aif  '  ‘ 
paravant  à  l’Institut  d’identification,  de  Rio  ( 
de  Janeiro  et  constater  qu’il  n'y  avait  aF  , 
cune  altération  avant  la  maladie. 

Dans  d’autres  cas,  on  a  pu  faire^la  premo  ' 
dans  le  sons  .contraire,  c’est-à-dire  (jue  te 
empreintes  altérées  par  la  lèpre  devieniiatl  , 
normales,  avec  les  mêmes  dessins  au'aaü.]  ' 
rieurement,  après  le  traitement  par  des  fe 
jections  de  chaulmooga-a,  pendant  six  à  beî, 
mois.  Ce  fait  est  facile  à  comprendre  apiÿî 
la  vérification  faite  qu’il  s’agit  d’une  léito' 
active  locale  qui  a  subi  l’action  du  trate;' 

,  ment.  ,i 

Les  altérations  consistent  souvent  en  io^ 
lignes  blanches  coupant  transversalemü 
les  dessins  de  la  papille,  ayant  le 
aspect  et  apparaissant  très  tôt,  de  telle  soie 
qu’on  peut  penser  à  la  possibilité  de  pose.! 
le  diagnostic  précoGe  de  la  lèpre  par  Vévir 
dactyloscopique  de  tous  les  cas  suspects,  ç*’ 
a  le  plus  grand  intérêt  au  point  de  vue  pi»., 
phylaotique  et  thérapeutique. 

En  -poursuivant  •  nos  observations,  gui  dî' 
tent  de  six  mois,  j’ai  constaté  qu’il  y  aw 
une  autre  maladie  capable  d’altérer  ausi: 
les  dessins  papillaires.  Chez  un  malade  de 
sclérodermie  avec  sclérodactylie  on  .pï 
observer  à  la  main  droite  des  modiîicatior& 
bien  nettes,  et  ce  qui  est  très  intéressanl; 
avec  un  aspect  tout  à  fait  différent  de 
que  Ton  trouve  chez  les  lépreux.  Je  vias 
d’examiner  à  Paris  des  emp.reintes  digitaü, 
de  quelques  radi-otogistes  français  et  j’ai  i»; 
constater  des  altérations  très  nettes  obee  fc, 

•  plus  anciens.  -  -  t. 

On  peut  donc  penser  que  d’autres  mali' 
dies  aussi,  par  différents  .mécanismes,  seroi- 
capables  de  produire  des  .altérations  du  mt. 
me  genre  et,  par  conséquent,  d’empêclii*,! 
Tidentlfioation  des  sujets  par  la.  dactyles» 
pie.  Ce  suj-et  -devient  alors  très  important, 
non  seulement  au  point  de  vue  médico-lésai,, 
mais  encore  comme  moyen  diagnostique,  a 
médecine  générale,  surtout  quand  on  sa 
rappelle  qu’il  y  a  malheureusement  dans-Kj 
monde  à  peu  près  cinq  millions  de  malads. 
atteints  de  la  lèpre. 

V'Oilà  pourquoi  j’ai  pensé  qu’il  était  inté¬ 
ressant  de  présenter  à  T.Acadénüe.  de  Méde¬ 
cine  de  Paris  cette  courte  note  préalaWa 
que  j’accompagne  de  diveir.ses  projections 
photographiques  et  d’un  film  illustrant  ■»' 
que  je  viens  d'exposer.  1 

La  communication  du  professeur  LeonlcHt' 
Ribeiro,  dit  M.  Jeanselme,  est  intéressant  ' 
à  plus  d’un  titre.  Tout  d’ abord, -Jes-redw-! 
ches  qu’il  a  faites  mériteraient  -  d'être,  ■éfe'; 
duB'S  à  l’ensemble  de  la  pathologlft^lts™ 
ment  aux  dermatose.»,  à  la  sypMUs  et  ira 
affections  nerveuses. 

En  second  lieu,  il  faudrait  étudier 'lesdac  ; 
teurs  qui  commandent  les  modifications  ou  ; 
Teffacememt  des  crêtes  papillaire»,  étudia 
leur  mécanisme  .de  production.  Ces  altéra¬ 
tions,  quand  elles  sont  imputables  à  une  lé¬ 
sion  nerveuse,  sont-elles  toujours  propor-: 
tionnelles  à  la  gravité  de  la  névrite  périphé¬ 
rique  7  ■ 

On  sait  qu’en  général  Tanesthésle  banjé-.: 
nienne  se  montre  tout  d’abord  dans  la»»! 
de  distribution  périphérique  du  nerf  cubi'! 
tal  ;  Tinsensihilité  de  forme  rubanée  occiipti 
d’abo.rd  le  petit  doigt  et  la  moitié  interne  d(  | 
l’annulaire.  Ceci  étant,  les  altérations  dé 
crêtes  papillaires  sont-elles  plus  prononcé»/ 
au  niveau  de  la  bande  insensible  que  dain  j 
les  territoires  cutanés  voisins  qui  ont  con- 1 
servé  leur  sensibilité  normale  ? 

Enfin  les  modifications  des  crêtes  papil¬ 
laires  peuvent-elles  relever  de  lésions -cM- , 
tonnées  à  Taxe  .cérébro-spinal  ?  Poux  pren-' 
d-re  un,  exemple  :  .l’altération  ou  la  dispari¬ 
tion  des  crêtes  papillaires  s’observent-cBes  ' 
aussi  bien  dans  la  syringomyélie  qus  dani  î 
la  lèpre  nerveuse  pure  ?  Si  elles  n’èxisleA  j 
que  dans  cette  dernière  maladie,  le  diagnos- 1 
tic  diff-érentlel  de  ces  deux  états  morbides,  j 
parfois  si  malaisé,  tiourrait  être  grandement  i 
facilité. 


Société  Française  d'Ophtalmolotie 


Le  48®  Congrès  de  la  Société  français 
cT  Ophtalmologie  aura  lieu  à  Paris,  du  lundi 
13  mai  au  jeudi  16  mal,  à  la  Maison  de  la 
Chimie,  28,  rue  Saint-Dominique. 

Le  rapport  sur  l’Extraction  -capsulo-lenllcii- 
laire  de  la  cataracte  sera  présenté  .par  le 
docteur  de  Saint-Ma-rtin  [de  Toulouse). 

Une  séanffe  spéciale  pour  l'étude  du  irai-  . 
tement  du  décollement  de  la  .réline  aura  ; 
lieu  le  meroredi  15  mal  à  lt>  heures. 

Une  séance  spéciale  de  Tinstimt  d'Optigne 
sera  consacrée  à  l’étude  de  la  photographia- 
du  fond  d’œil. 

Une  ex.posJtlo.n  d’i-uslrura'ents  sera  orga  ■ 
nisée  pendant  le  Congrès  ;  des  séances  opA  i 
ratoires  auront  Lieu  dans  les  hôpitaux. 

La  promenade  traditionnelle  se  fera  ceüi:'' 
année  à  Maintenon  et  sera  suivie  d'un  dîner 
à  Versailles.  "  ; 

Pour  tous  renseignements’  s’ad-resser  (S-'i 
fiecrétaire  général  :  docteur-  René  Onfhf,  I 
6,  avenue  de  la  Motte-Piquet,  Paris,  Vil',  j 


CONGRÈS  DES  COLITES 


.A  Plombières-les-Bains  (Vosges).  anra-M- 
les  H,  12  et  13  septembre  1935,  le  Congrès 
colites,  sous  la  présidence  de  M  le  prolc^  î 
seur  Paul  Carnot.  Ce  Congrès  précédera  1»:’ 
raédiatement  le  Congrès  de  la  Goutte,  à  W.: 


T4<uyyL 


Le  premier  numé¬ 
ro  de  ma  nouvelle 
revue  Pallas  a  connu  le  succès,  un  suc¬ 
cès  que  je  n’espérais  pas  aussi  vU.  Une 
énorme  eorrespondance  m’est  parvenue 
dans  laquelle  me  sont  décernées  des  féli¬ 
citations  qui  me  sont  vm  grand  encou- 
rairement. 

De  nombreux  médecins  ont  voulu 
s’abonner.  Cela  m’a  étonné  encore  que 
réjoui.  Quand  je  songe  aux  magnifiques 
publications  qui  leur  sont  envoyées  gra- 
luilemcnt  par  les  firmes  pharmaceuti¬ 
ques,  je  ne  peux  que  remercier  avec 
émotion  ceux  qui  ont  voulu,  en  payant 
kur  abonnement,  m’aider  pécuniaire- 
rnent  dans  la  réalisation  de  mon  œuvre. 

Mais  mes  remerciements  doivent  aller 
en  premier  lieu  aux  firmes  pharmaceu¬ 
tiques  qui,  en  souscrivant  leurs  pages 
publicitaires,  m’ont  fait  confiance. 

Lorsque  je  leur  ai  présenté  ma  ma¬ 
quette,  ces  annonciers  pouvaient  me  ré¬ 
pondre  qu’ils  attendraient  de  voir  le 
premier  numéro  .de  Pallas.  Ce  langage 
prudent  eut  été  logique.  Ils  ne  l’ont  qoas 
tenu.  Ils  m’ont  donc  fait  confiance. 
Leur  peste  m’a  permis  de  réaliser  cette 
nouvelle  publication  dont  je  crois  pou¬ 
voir  être  fier.  Ils  ont  droit  à  mon  inalté¬ 
rable  gratitude. 


On  m’avait  dit,  quand  je  promenais 
mu  projet  :  «  Prenez-garde,  vous  allez 
mécontenter  vos  grands  annonciers  qui 
oui  tous  des  publications  publicitaires  !  » 
Conseil  sage  en  vérité.  Mais  je  savais 
que  je  ne  voulais  nuire  à  personne  en 
faisant  un  magazine  de  formule  nonvel- 
k.  Et  je  savais  aussi  que  les  grands  in¬ 
dustriels  n’ont  pas  l’esprit  mesquin.  Je 
nem’étads  pas  tromioé.  C’est  à  oes  indus¬ 
triels  que  je  fis  part  tout  d’abord  de 
mon  projet.  Partout  je  fus  cordialement 
reçu.  -4  telle  enseigne,  que  ceux-là  qu’on 
t&’ivail  désignés  comme  des  adversahes 
sijsceptihles  et  cliagrins  furent  mes  pre¬ 
miers  souscripteurs.  Tant  il  est  vrai  que, 
dans  la  vie,  la  ligne  droite,  celle  que 
commande  la  franchise  et  le  courage,  est 
la  meilleure  voie  du  succès. 


Je  dois  niaintenant  m’excuser  auprès 
de  beaucoup  de  correspondants.  Nom¬ 
breuses.  furen  tles  demandes  de  «  spéci- 
stess  II.  Hélas  je  ne  peux  envoyer  Pallas 
gratuitement  à  tous  ceux  qui  me  le  de¬ 
mandent.  Cette  revue  me  coûte  fort 
cher,  Malgré  la  publicité  récoltée  je  ne 
MX  m’en  tirer  que  parce  que  je  suis 
l'arti-san  de  cette  œuvre  et  que  j’en  assu¬ 
me  toute  la  confection.  Je  récolte  là  le 
bénéfice  d’un  long  passé  professionnel, 
mais  la  moindre  erreur  de  gestion  ou  de 
fabrication  serait  une  catastrophe.  Il 
faut  qiie  mes  correspondants  compren- 
celte  situation  matérielle  délicate. 
Je  leur  demande  de  la  comprendre.  Je 
îiiis  sûi-  qu’ils  la  comprendront. 

Mais  alors,  me  dira-t-on,  comment 
voulez-vous  faire  connaître  Pallas  ?  Je 
n’ai  pas  de  secret  pour  le  public  qui  suit 
avec  tant  d’intérêt'  mes  efforts.  Voici 
donc  mon  projet  sur  ce  point  de  la  pro¬ 
pagande. 

Chacun  des  numéros  de  Pallas  est  tiré 
à  sept  mille  exemplaires.  Il  y  aura  qua¬ 
tre  numéros  annuels.  Chaque  numéro 
sera  envoyé  à  sept  mille  médecins.  Tous 
les  médecins  de  France  recevront  donc 
lin  numéro  de  Pallas  chaque  année.  Au 
bout  d’un  an,  il  n’y  a  pas  de. médecin 
qui  ne  connaîtra  Pallas  et  ne  sera  à  mê¬ 
me  d’en  juger  la  valeur. 


Chaque  médecin  appréciera  la  formu¬ 
le  que  j’ai  réalisée.  C’est  une  formule 
neuve.  Je  n’ai  voulu  copier  personne. 
Par  sa  présentation  luxueuse,  var-iée,  par 
le  choix  de  ses  ai-bicles  Pallas  se  diffé- 


Syphilis  (traitement  d’attaque  par  le  bismuth  soluble) 


rencie  complètement  de  toutes  les  publi¬ 
cations  offertes  au  corps  médical.  J’ai 
voulu  fuir  l’ennui  qui  est  mortel^  j’ai 
voulu  distraire  le  médecin  avec  autre 
chose  «que  des  gaudrioles  ou  des  amuset- 
les.  J’aii  conçu  des  articles  vivants  se 
rapportant  à  la  vie  médicale  et  dont  la 
rédaction  a  été  confiée  à  des  plumes  au¬ 
torisées.  J’ai  recherché  de  belles  illus¬ 
trations  et  j’ai  voulu  une  impression  de 
belle  venue.  " 

Si  j’en  juge  par  l’accueil  que  le  public 
médical  a  fait  à  son  premier  numéro, 
Pallas  plaira.  Si  ma  revue  plaît,  je  de¬ 
mande  à  ses  lecteurs  de  m’aider  à  la  per¬ 
fectionner  en  s’y  abonnant. 

Je  sais  que  le  médecin  a  perdu  l’habi¬ 
tude  de  payer  quoi  que  ce  soit.  Il  est 
accoutumé  à  tout  recevoir  gratuitement. 
Mais  la  gratuité  que  peut  se  permettre 
un  grand  et  riche  industriel,  qui  fait 
entrer  ses  libéralités  dans  le  chapitre 
de  sa  propagande,  un  médecin  qui  crée 
quelque  chose  ne  peut  pas  l’imiter.  Je 
crois  que  les  médecins  qui  me  lisent  et 
•suivent  les  efforts  de  Vinjormateur  Mé¬ 
dical  depuis  bientôt  quinze  ans,  vou¬ 
dront  comprendre  cette  différence. 

Vous  me  direz  que  je  fais  un  «  appel 
à  la  caisse  ».  Non,  je  ne  m’adresse  qu’au 
bon  sens.  Et  il  y  en  a  encore  en  France, 
surtout  parmi  les  médecins. 

J.  CRINON. 


ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 


■Hygiène  et  maladies  contagieuses 
lard,  Netter,  Vincent,  Dbpter,  Een!  . 
del,  Lesage,  Lesnè,  Bezançon,  Martin,  Balthazard, 
Vallée,  Lemierre. 

Eaux  minérales  :  MM.  Pouohet,  Carnot,  Labbé, 
Slredey,  Desgrez,  Le  Noir,  Hadais,  Eathery,  Loe- 

Eemèdes  secrets  :  Carnot,  Fourneau,  Delépine, 
Perrot,  Eadais,  Bougault. 

Vaccine  ;  Doléris,  Petit,  Martin,  Nobécourt 
Renault,  Lereboullet,  Couyeiaire,  Eamon. 

Hygiène  de  l’enfance  :  Marfan,  Nobécourt,  Ee 
nauit,  Couyeiaire,  Lesage,  (Lesné,  Marchoux. 

Sérums  :  Netter,  Martin,  Éenault,  feadais,  Ea 

Tuberculose  :  Vaillard,  Marfan,  Bezançon,  S( 
geut, .  Darier,  Eenault,  Vallée,  Mauclaire,  El 
Brouardel. 

Institut  de  vaccine  :  tje  Conseil  et  la  Comm 
sion  de  Vaccine. 

Contrôle  des  médicaments  antisyphllltiques 
Le  Conseil  et  MM.  Pouchet,  Jeanselme,  Tiflenes 

Diotionnaire  ;  Eoger,  Achard,  Mcnetrier,  Jea 
selme,  Bnmas,  Faure,  Hartmann,  Le  Glendrc.' 

Membres  libres  ;  La  Section,  MM.  Eoger,  Hart 
manu,  Vaillard,  Lapicque,  Barrier,  Eadais. 

Associés  :  MM.  Hartmann,  Eoger,  Lapicque 
Sergent,  Barrier,  Durai,  Faure,  Eegaud,  TlHe 
neau,.  Eoussy,  Bertrand,  Netter. 


ON  HOUJ  INFORME  pUE 


HCLIOTHËIIAPIE 

GRASSE 

Maison  de  Santé  “HÉLIOS’ 
D'  B  R  O  D  Y 


T.e  code  de  la  Mgion  d’iionneur  ne  permet¬ 
tant  d’attribuer  une  décoration  .posthume 
qu’à  titre  militaire,  M.  Queuille,  ministre  de 
la  Santé  publique,  a  cité  le  professeur  à  l’or¬ 
dre  de  la  Nation.  Voici  le  texte  de  la  cita- 

«  Le  go-uvemement  cite  à  l’ordre  de  la  Na¬ 
tion  le  professeur  Charles  Grandclaude,  sous- 
directeur  du  centre  anticancéreux  de  la  ré¬ 
gion  du  Nord,  mort  victime  de  son  dévoue¬ 
ment  professionnel  et  scientifique  di’une  sep¬ 
ticémie  contractée  au  cours  de  «es  recher¬ 
ches  sur  le  traitement  du  cancer.  » 


MICTASOL 


Le  titre  de  professeur  sans  chaire  est  con¬ 
féré,  à  compter  du  1<”'  janvier  1935,  à  M.  Ro¬ 
che,  agrégé  'pérennisé,  et  à  MM.  GabrieiLet 
Bremond,  chargés  de  cours- à  la  Faculté  mix¬ 
te  de  médecine  .générale  et  -coloniato  et  de 
pharmacie  de  i’Université  d’Aix-Marseille. 


LENIFEDRINE 


M.  le  Ministre  de  la  Santé  publique  et  do 
l’Education  physique  a  adressé  à  l’Acaxlémie 
un  rapport  de  M.  Boverat  sur  les  consé¬ 
quences  de  la  législation  de  l’avortement  en 
Russie.  Ce  rapport  a  été  .adopté  par  la  Sec¬ 
tion  permanente  du  Conseil  .supérieur  de  là 
Natalité.  M.  le  Ministre  de  la  Santé  publi¬ 
que  demande  à  ce  sujet  l’avis  de  l’Académie. 

Sur  la  proposition  du  Conseil!,  l’Académie 
désigne  MM.  Rar,  Slredey,  Balthazard,  Jean- 
Louis  Faure,  Couvelaire,  Lesage  -et  Rrindeau 
pour  faire  partie  de  cette  Commission. 


THÊOBROMOSE 

DUMESNIL 


Une  demande  a  été  faite  par  la' cotmnune 
d’.Antibes  (A.-M.)  on  vue  d-obteniir  son  clas¬ 
sement  comme  station  climatique. 

Ont  été  nommés  internes  de  rHôtéà-Dieu 
d’Amiens  :  MM.  Vasse,  Eordier,  Malpart  et 
Goulieu. 


-  CAIMTEINE  - 

E.  BOUTEILLE.  23,  rue  des  Moines,  PARIS 
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CroQMiis  de  VAcatiémic 


mie  • 

Dos  lettres  et  rappo-rts  de  MM.  les  Rréfets 
du  Calvados,  des  Landes,  de  la  Vendée  et 
du  Préfet  de  Police  de  la  Seiine  coucuraant 
des  cas  de  poliomyélite  constatés  dans  leurs 
départem.ent  ;  ' 

Une  note  de  M.  le  Préfet  du  Bas-Rliln  sur 
un  cas  de  fièvre  ondulante  signalé,  dans  ce 
département  , 

Une  lettre  de  M.  le  Préfet  de  l’Oise  signa¬ 
lant  trois  cas  de  .diphtérie  dans  son  iléparte- 
ment  ; 

Une  lettre  par  laquelle  M.  le  Préifet  de  Po¬ 
lice  fait  savoir  qu’un  malade  atteint  de  lè¬ 
pre  est  en  traitement  à  l'hôpital  Raint-Louiis. 


ÀNDROSTHENOL 

du  Docteur  Débat 


Par  décret  en  date  du  6  janvier  1935,  une 
somme  de  6.858.288  fr.  41  a  été  rattachée  au 
budget  du  ministè.re  de  la  Santé  publique  et 
de  l’Education  physique,  .exercice  1934  tprélè- 
vement  eff^ectué  sur  le  produit  net  .de  la  taxe 
des  cercles  de  jeux  et  destiné  notamment 
aux  organismes  de  lutte  anticancéreuse,  an¬ 
tituberculeuse  et  antivénérienne,  chapitres 
2,  56,  65,  66.  67  et  69). 


w 


Le  décret  susvisé  du  25  mars  1809  est  -rap¬ 
porté  en  fant  qu’il  a  déclaré  d’intérêt  public 
la  source  dite  «  Saint-Sauveur  »,  à  Vernet- 
les-Bàlns. 

Par  décret  en  d'ate  du  4  janvier  1935,  ren¬ 
du  sur  le  rapport  du  ministre  -de  l'Education 
nationale,  la  chaire  de  bactériologie  (titulai¬ 
re,  M.  de  Vezeaux  de  Lavergne),  de  la  Fa¬ 
culté  de  médecine  de  l'Université  de  Nancy, 
est  transformée  en  chaire,  de  bactériologie 
et  parasitologie  médicale. 


TRICALCINE 


M.  le  docteur  .Aiidoùin,  présideut  de  la  So¬ 
ciété  locale  de  la  Gironde,  membre  du  Con- 
.seil  général  de  l’Association  des  médecins 
de  France,  a  .remis  cent  francs  à  la  Maison 
du  Médecin. 

MM.  les  docteurs  Babonneix,  Gougerot  et 
Villaret  ont  fait  connaître  qu’U-s  posaient 
leurs  candidatures  à  la  .place  de  membre 
titulame  devenue  vacante  dans  la  P®  Section 
{Médecine) . 


Le  titre  d.e  professeur  sans  -cliaire  est  .con¬ 
féré,  à  compter  du  P"  janvier  1935,  à  MM. 
Laux  et  Granel,  agrégés  pérennisés  à  la  fa¬ 
culté  de  médecine  de  runiverslté  de  Mont- 
p.ellie.r. 

Le  titre  de  professeur  sans  chaire  .est  oo'n- 
fé'ré.  à  compter  du  1®’'  janvier  1935,  à  M.  Moc- 
qU'Ot,  chargé  de  .co.urs  de  clinique  annexe  à  ' 
la  Faculté  de  médecins.. 

THEOSÂLVOSE 


M.  lei  président  de  la  Commission  médi¬ 
cale  du'«  Rotary  International  »  a  informé 
l’Académie  qu’un  prix  de  10.000  francs'  pour 
1935  a  été  créé  par  le  Rotary  français.  Le 
sujet  proposé  est  :  L’Etiologie  et  la  prophyla¬ 
xie  de  la  tuberculose.  Lès  mémoires  devront 
être  ad'ressés  en  cinq  exemplaires  à  M. 
le  professeur  Nicolas,  19,  place  Morand,  à 
Lyon. 


META-VACCÏN 


META-TITANE 

M.  Bourdelle,  professeur  au  Muséum  d’Hls- 
teire  naturelle,  M.  .Guérin,  chef  de  Service  à 
l’Institut  Pasteur,  et  M..  Maignon,  professeur 
à  l’Ecole  d’.'Vlfort  ont  adressé  leiurs  lettres' 
de,  .candidature  .à  la  place  de  membre  titulai-  - 
le  devenue  vacante  dans  la  V®  Section  : 
{Médecine  vétérinaire). 
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SOGlETt  Mfm-CniRUItOIÜLE 

des  Hôpitaux  Libres 

Séance  du  10  janvier  1935 


M.  RUAUD.  —  Adénoïdectoxnle.  Amvadaloto- 
mie  et.  amygdalectomie. 

L’auteur  s'élève  contre  le  préjugé  Jie  cer¬ 
tains  médecins  qui  estiment  que  seuls  les 
enfants  de  plus  de  G  ans  peuvent  être  opérés. 
Il  démontre  que  tout  enfant,  porteur  de  végé- 
lutlon.s  infectées  ou  gênantes  pour  la  respira¬ 
tion  doivent  être  enlevées  même  chez  les 
nourrissons. 

En  faveur  de  ramygdalectomiie  il  apporte 
des  statistiques  d’exam.ens  bactériolo.^qués 
montrant  dans  des  amygdales  '  d’apparence 
saine  des-  miei'obes  nombreux  et  dangereux. 

M.  Kollitsch.  ^  Sur  le  traitement  homéopa¬ 
thique  de  certaines  hémorragies  utérines. 

Le  traitement  des  hémorragies  utérines  par 
les  remèdes  homéopathiques  bien  désignés’ 
t^ar  le®  modalités  smnptomatologieques'don-- 
ne  des  preuves  très  apparentes  de  l’action  de 
la  dose  infinitésimale  du  slmilimun.  L’au¬ 
teur  se  basant  sur  les  connaissances  de  la 
matière  médicale,  énumère  les  ■  nombreux  re¬ 
mèdes  en  insistant'  sur  les  six  principaux  : 
arnica,  érigeron,  sanguiso-rba-ohina,  secate 
cornutum,  sabina.  Un  diagnostic  thérapeuti¬ 
que  cependant  n'a  de  valeur  que  basé  sur 
an  diagnostic  clinique.  A  donner  les  possi¬ 
bilités  d’une  méthode,  l’auteur .  sait  cepen¬ 
dant  en  reconnaître  les  limites. 


Le-  radiodiagnostic  des  tumeurs  osseuses 
est  d’autant  plus  difficile  qu’il-  est  fait  d’une 
façon  plus  précoce. 

Les  si.giies  radiologiques  ne  sont  pas  tou- 
lours  suffisants  pour  porter  un  diagnostic 
exact. 

I.es  différents  signes  classique»&  des  tumeurs 
csseuses  devraient  être  révisés  devant  Je 
grand  nombre  de  cas  'qui  .ne  répondent  pas 
aux  descriptions  classiques. 

La  radiologie  doit  être  aidée  par  la  biopsie 
bien  que  celle-ci  puisse  aussi  se  tromper. 

La  radiothérapie  doit  être  faitç;  avec  disoer- 
uement  et  seulement  après  di-^nostic  de  la 
variété. 


Vf.  Chicandard.  —  A  propos  d'uri  forage  de  la 
hanche,  indications  nouvelles  et  détails  sur 
quelques  points  techniques.  ’’ 

L’autéur  présente  deux  observations  de 
malades  qu’il  a  opérés  d’arthrite  chronique 
de  la  hanche  par  forage  du  col-  et  applica¬ 
tion  d’un  greffon  d’os  sec  destiné  à  assurer 
La  continuité  du  drainage  réalisé.  Opération 
facile,  rapide,  toujours  faisable  à  l’anesthé- 
si-e  locale  et  dont  de®  résultats  psopt  de  plus 
en  plus  satisfaisants  contre  les  arthrites 
ciironiques  douloureuses  de  laVhaiiche. 

Une  place  d’assistant  est  va'Cante,.  service 
de  gastro-e-ntérologie,  hôoital  .Saint-Michel. 
Trois  matinées  par  semaine.  300  francs  par 
mois.  Cette  place  est  destinée  à  docteur  en 
médecine  habitant  Paris,  ayant  déjà  expé¬ 
rience  en  gastro-entérologie.  Ecrire  avec  ti¬ 
tres  et  .références  (externat,  internat,  stages 
hospitaliers),  docteur  Delort,  1,  place  d’Iéna, 
l’aris  (16®). 


RENOUVELLEMENT  DU  BUREAU 
de  la  Société  Médico-Chirurgicale  des  Hôpitaux  Libres 
pour  l’année  1935 

La  Société,  dans  sa  séance  dp  3  décembre 
1934,  a  procédé  à  l’élection  des.-’ nouveaux  de 
.son  bureau  :  ^ 

Président  :  D'’  Clément  Simon.' 

Vice-Présidents  :  D’’®  Blecbmann,  Ues- 

cornps,  Gadaud,  Martel. 

Comité  de  Direction  :  D’’®  Beaussenat,  Ga.s- 
tinel,  ■  Lutembarcher,  Mondain'jt  Moulonguet, 
Pauchet,  Trève.s,  Vern-es. 

Secrétaires  généraux  ;  D''®  Délort,  Martiny, 
Massa-rt. 

Trésorier  :  U'  .\rthus. 

Bibliothécaire  archiviste  :  D"-  Houzel. 


CONSTIPATION  HABITUELLE 

CASCARINE  LEPRINCE 

Laxatif  parfait 
réalisant  ie  véritable  traitement 

des  causes  deJaConStlpatlon 

AFFECTIONS  du  FOÎE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 
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IMDBX  . 

THÉRAPEUTIQUE 


CAPARLEM 


lente  ( 


Huile  de  Haarlem  vraie,  nab 
extra-Pure  et  Polyia 
Juniperus  oxycedrua). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  i  Capsiilinee  doeie 
à  0  BT.  15. 

POSOLOGIE  ;  1  à  Z  oapsulines  à  chaqne  repu. 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigns. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Cholicjilt 
tes,  Lithiases  biliaires.  Séquelles  de  Cholécrr 
teotomies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  Ce 
libacilluries. 

LABO'RATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Mensel 


Digestions  Difficiles 
Pesanteurs  après  les  repas 
Aigreurs  -  Renvois  -  Dyspepsies 
Gastralgies  -  Entérites 

CHARBON 

DE  BELLOC 


’OÜDRE 

PASTILLES 

DÉPÔT  GÉNÉRAL  1 
Maison  FRÈRE 

19,  Rue  Jacob,  PARIS 


Mmsayi 


Trousse  de  prpfhyiaî 


A" 

w/ptlor'l'- 
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En  vente  dans  foutes  les  pharmacies 
É"  Marrel.TL  Rue  des  Jacobins,  Amiens 


comprimés;  2à3parjour 


le  grand  médicament  ^ 
des  petits  insomniaques  ,.f\ 
et  des  petits  anxieux, 
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Sous  la  signature  de  M.  Pierre  Veber 
oii  lil  dons  ie  Journal  : 


l.'a  monsieur  riche  a  perpétré  trois  actes  ; 
s’oBre  le  luxé  de  les  faire  représenter  sur 
ÿ.8.  de  ces  scènes  dont  les  propriétaires  se 
irîent  à  là.  culture  des  poires  ;  cela  coûte 
ôû  à  100  billèts.  On  maintient  l’ouvrage 
,oif  iafiiche,  malgré  les  recettes  dérisoires. 
C.wi  le  truc  du  =  compte  d’auteurs  »  trans- 
lort;' à  la  seèn»,  La  pharmacie  ditè  de  «'spé- 
«  fournit  ainsi  beaucoup  d’auteurs 
.^/asionnels.  Pendant  ce  temps,  les  aiiteurs 
frolKsionnels  marquent  le  pas  ou  mettent 
;*  pièces  en  romans. 

I.e  jeu  est  faussé 

.Vous  ignorons  à  quels  pharmaciens  de 
i  spécialités  »  M.  Pierre  Veber  fait  allu¬ 
sion.  Nous  savions  nos  riches  industriels 
pharmaceutiques  amateurs  de  'grandes 
fteses,  du  turf  et  du  yachting,  mais 
mus  ne  soupçonnions  pas  que,  parmi 
m,  M  cachaient  des  auteurs  dramati- 
ijues.  il  est  vrai  que  lorsqu’on  est  riche 
M  peut  facilement  avoir  du  talent. 

.Iprès  tout,  il  y  a  des  moyens  plus 
liJicules  de  dépenser  son  argent.  Seule- 
iient,  comme  le  fait  remarquer  M.  Pier- 
a  Veber,  on  prend  parfois  aussi  la  place 
ées  autres  et...  leur  pain. 


COMMISSION  DES  SÉRUMS 


Président 

.  le  docteur  liOuis  Martin,  directeur  de  l’instl- 
...  Pasteur,  président  du  conseil  supérieur  d’hy- 
fiène  publique  de  France. 

Vice-Président 
le  professeur  Tiflencau. 

Membres  de  droit 

Serge  Gas,  conseiller  d’Etat,  directeur  génê- 

le  l’hygiène  et  . de  l'assistanc». 

le  docteur  Jules  Renault,  conseilier  saiiitai- 

le  professeur  Tanon,  conseilier  sanitaire 


ï.  Henri  Garnier,  président  do  la  Chambre  de 
MBoierce  de  Paris. 

ï.  le  professeur  Achard,  secrétaire  général  de 
rseadémie  de  médecine. 

K.  le  pr'ofessenr  Roussy,  doyen  de  la  faculté  de 
médecine  de  Paris. 

ï.  le  professeur  Paul  Guérin,  doyen  de  la  fa- 

nilté  de  •pharmacie 'de  Paris. . .  ' 

Membres  nommés  (LO) 

.ippartenant  à  l’Académie  de  médecine  (4) 
ira.  le  professeur  Tiffeneau  ;  le  médecin  i 
pur  géhéral  p— —  ■" - 


1  Dopter  ;  le  docteur  Brouardel 

iê  profèr'"''' 

ira,  le  professeur  Raclais  ;  le  profe: 

Membres  adjoints 
Kï,  Barthet  ;  le  docteur  Henri  Bonnet 


teçénr  Fahre.  ;  Lorm 


:  XLcnri  nonneo  ;  le 
r^Cri^eilhier  ;  Dimi- 

1  ;  ie  professeur  Panisset. 


Secrétaire 

il  le  docteur  Henri  Bonnet. 


BPlfllIATlON  DE  L’ÉTABLISSEMENT  THERMAL 
DE  BOURBON-L’ARCHAMBAÜLT  (Allier) 


SOClElE  DES  CIlIKUKGIENS  DE  PARIS 


Rupture  trauvialique  de  la  Queue  du  pan¬ 
créas.  Intervéntion.  Guérison.  —  M.  Laurent 
fait  un  rapport  sur  une  oJoservation  die  .M. 
Ghévereau  (d’Orléans).  Il  s’agit  d’un  homme 
'de  23  ans,  hospitali&é  48  heures  .après  uné 
confusion  Limitée  de  l’hypocondre  .gauche. 
Faciès  anxieux,  pouls  à  110  ;  température  : 
38°  ;  lo.calement,  douleur  à  la  pression  .et  très 
légère  contracture.' Interventio.n  immédiate  ; 
OH  trouve  un  liquide  séro-hématlique  abon¬ 
dant  .dans  le.  ventre,  des.  taches  de  stéatoné- 
crose  sur  le'  inéso.côlon  transverse  et  une 
rùpture  de  la,  queue^du  pancréas  sans  lé.slio.n 
des  vaisseaux  ,sp.lé.hiques.  Suture  de  la  dé- 
L-.  irure  ;  drainage  de  la  loge  panoréatiiqjuei. 
Une  fistule  .piersis.ts  trois  mois,  gui  se  ferme 
sp.ontan.é.ment  ensuite.  L’auteur  rà.pipalte  la 
rareté  des  lésions  lo.calisées  du  pancréas, 
leur  symptomatol'ogie  fruste,  leur  éviolutron 
tantôt  grave,  tantôt  vers  la  formation  de 
pseude-kysteis  hématiques.  Le  rappo.rteiuir 
souligne  rince'rtitude  de  révol.utio.n,  îa  gra¬ 
vité  soudaine,  d’accidènts  .possibies  au  bout 
die  .pMisieurs  i.auirs,  rappelant  ceux  de  la  paUr 
créatite  aiguë  hémorragique.  Cela  jusitilie 
amplement  l’indication  d’une  laparotomie 
exploratrice  .précoce. 

Histoire  clinique  et  radiologique  d'un  ulcè¬ 
re  du  duodénum.  —  M.  Jean  Lanos  commui- 
ntque  r.o.bse.rvation  détaillée  d’une  malade 
qui,  ayant'  co.mmencé  de  souffrir  à  l’âge  de 
16  ans,  ayant  une  sténose  pylorigue  subit, 
en  1920,  par  Huguler,  une  pylorectomie  sui¬ 
vie  de  gastro-entéiro'Stomie  .piostérieure  au 
bouton  die  Jabouilay.  L’auteur  dut,  en  1930, 
faire  une  gastrectomie  (après  avoir  .supip.ri- 
mé  la  bouche  anastomotigue),  avec  a.nasto- 
ttioseï  .gastro-jèjunale  (Polya).  Oette  gastrec¬ 
tomie  amena  la  disparition  .complète  des 
douleurs.  Revue  .en  septembre,  1934,  la  ma¬ 
lade  avait  repris  14  kilos  et  l’eixamen  radio¬ 
logique  était  .parfaitement  satisfaisant. 

Endométriome  de  la  région  ombilicale.  — 
M.  V.  Planson  oommunlgue'  robservatio.n 
d’une  femme  de  34  ans,  n’ayant  .eu  gu’une 
seule  .grossesi^  12  ans  avant,  gui  présentait 
depuis  huit  mois  des  douleurs  au  niveau  de 
la  .région  ornhilicale,  devenant  très  vives 
■pendant  toute  la  durée  des  périodes  miens- 
truelles.  Pas  de  suintement  de  Eé.po.sité,  de 
pus  ou  .de  sang  au  niveau  de  l’ombilic.  (Cica¬ 
trice  ombilicale  rétractée  au-dessous  de  la- 
(luelie  ■  on  séint  un©  masse  dure  de  là 
grosseur  d’une  noisette.  Extirpation  de  toute 
la  .  région  ombilicale  y  compris  cette  tumeur. 
L'examen  histologigue  mont.re  gu’il  s’agit 
d’un  endométriome,  c’est-ù-dire  ayant  une 
structure  hlstotogigue  .semblable  à  celle  de 
la  .muqueuse  .;de  l’utérus.  L’auteur  rappelle 
une  observation  identigue,  présentée  l’année 
dernière  par  M.  Jean  Lanos,  à  la  Société  des 
Chirurgiens  de  Paris,  et  montre  g.ue  si  l’on 
pfcinse  à  l’endométriome,  les  .seoils  signes 
d’exploration  clinique  peuvent  perm.ettre  le 
Iplus  souvent -.de  poser  le  diagnostic. 

Pseudarthrose  de  l’humérus  droit  avec  per- 
/.->  de  substance'  et  ostéite  des  fragments- 
Troubles  "trophiques  cl  vaso-moteurs  de 
l’avant-bras  el.de  la  main.  Résultats  du  trai¬ 
tement  chirurgical  complété  par  des  séances 
d’électrothéraple.  —  M.  Jean  Lanos  présente 
une  malade  chez  laquelle  il  a  pu  obtenir 
une  consolidatM'U  d’une  p.seudarthro.&e  avec 
perte  dé  substance  de  l’humérus  droit  (acci¬ 
dent  remontant  à  un  an),  par  une  greffe  os- 
téio-périostique.  Les  troubles  trophiques,  et 
vaso-moteurs  ont  été  consi dérablemient  amé¬ 
liorés  par  le  traitement  électrothérapigue 
-dirigé  par  le  doct.e.ur  Aubourg. 


Voir  à  Sa  page  S 


icision  en  date  du  31  décembre  1934,  le 
de  la  Sauté  yuhlique  et  de.  l’Education 
et  le  ministre  des  Pinanc.es,  approuvant 

fait  par  la  commission  — ' -  “ 

_  ..e  la  loi  du  27  juillet  1....  _ , 

fe  une  période  de  ciiiquaiite  années,  à  compter 
4  jaiivier  1935,  le  droit  d’exploiter  l’étahlis- 
it  thermal  de  Bourbon-rArchambault  ■” 

'  '  ■  A  M.  Charles-At 


t  à  Paris,  161,  boulevard  Per 


TRIDIGESTINEDAllOZ 

GRANULÉE 


BLENNORRAGIE 

et  ses  complications 

U  DEMOHCBT 

THÉRAFL.EX:,  98,  rue  de  Sèvres.  PARIS 


Huile  non  Caustique 


LENIFÉDRINE 


Thérapeutique  nouvelle 
des  ébats  hypertensifs 


COMPRIMÉS  DE  DÉRIVÉS  DE  LACHOÜNE 
ACTIFS  PAR  VOIE  DKSESTIVE 


Hypotam 


LE  RÉGULATEUR  DU  DÉBIT  ARTÉRIEL. 

HYPERTENSION 

SPASMES  VASCULAIRES 


CURE  COMPLÉMENTAIRE 

DE  L'ACÉCOLINE 


UBORATOIRES  CHEVRETIN-LEMATTE 
LLEAdATTE  6-  G.BOINOT 
S2,RUR  LA  BRUYÈRE..  PARIS 


LJ 


CARENCES..ETATSa.PRECARENCE 
..VITAMINE  A 


SOCIÉTÉ  PARISIENNE  D'EXPANSION  CHIMIQUE 

Marques  POULENC  FRÈRES  et  USINES  DU  RHONE 
21.  rue  Jean-Gouion  PARIS  CS') 


PARFAIT  STDATIF  DE  TOUTES  LES  TOUX 


ADULTES  ET  ENfANTS 
DE  TOUT  AGE 


GOUTTES  NICAH 

GRIPPE 

TOUX  DES  TUBERCULEUX 

COQUELUCHE 


i  Egmantillons 4 Littératures  tatJoraioiresCANTIN a PALAlSEAUs  o.FftANCt  j 


Association  Française  d’Uroio^ie 

PRIX  ETIENNE  TAESCH 

DONATION 


faite  par  M™*  Constance-Françoise  Nicolay 
sa  veuve 


Ce  prix  est  décerné  annueUement  à  un 
docteur  en  médecine  français  ou  à  un  étu¬ 
diant  en  médecine  français,  de  préférence 
ancien  interne  ou  interne  des  hôpitaux,  âgés 
l'un. ou  l’autre  de  moins  de  trente  ans,  ayant 
peu  'de  ressouToes,  dont  il  parait  utile  pour 
la  science  de  favoriser  les  retherches  scien¬ 
tifiques. 

Les  candidats  au  prix  Etienne  Taesch  doi¬ 
vent  faire  acte  de  candidatune  avant  le  pre¬ 
mier  juin,  de  chaque  année,  par  lettre  adres*- 
sée,au  secrétaire  général  de  l'Association. 

Ils  joindront  à  leur'  candidature  la  liste 
des  travaux  déjà  publiés  par  eoix  et  le  texte 
original  de  ceux  de  ces  travaux  'qu’ils  jugent 
particulièrement  dignes  de  retenir  l’atten¬ 
tion  du  jury. 

Le  Jury  appréciera  ces  travaux  moins 
d’après  leur  nombre  et  leur  loUigueur  'que 
d’après  l’esprit  d’originalité  qu’ils  déoele- 
ront. 

Les  candidats  devront  joindre  également  à 
leur  candidature  un  aperçu  sur  les  recher- 
ehes  qu’ils  ont  l’Intention  d’effectuer  et  pour 
lesquelles  ils  sollicitent  le  prix. 

•Ils  s’engageront,  si  le  prix  leur  est  décer¬ 
né,  à  P'Ublier  dans  les  deux  ans  qui  suivront 
la  proclamation  du  prix,  un  travail  sur  oes 
recherches  et-  leurs  résultats. 

Ce  travail,  ou  un  résumé  de  ce  travail, 
pourra  être  publié  à  la  suite  des  comptes 
rendus  du  Congrès  annuel  de  l’Association 
Française  d’Urologle. 

Pour-  l’année  1935,  le  Prix  Etienne  Taesch 
sera  de  7.’500  francs.  Adresser  les  in-seriptions 
avant  le  1"’  juin  1936,  à  M.  1©  docteur  L.  Mi- 
clion,  'Secrétaire  général,  34,  boulevard  des 
Invalides,  Paris  (7')'. 


VIIl^  CONGRÈS  NATIONAL  DE  LA  TUBERCULOSE 

Ce  Congi’ès  aura  lieu,  du  15  au  18  avril  pro¬ 
chain,  à  Marseille.  Le  bureau  est  ainsi  com¬ 
posé  :  MM.  Olmer,  président  ;  Bezançon, 
Courmont,  Leuret,  Rlst  et  Sergent,  vice-pré¬ 
sidents  ;  Berthier,  Co'urcoux,  Mattéi  'et  'Poix, 
secrétaires  généraux  ;  J.  Oddo  et  Roiyer,  se¬ 
crétaires-généraux  adjoints  ;  'G.  Masson, 
trésorier. 

Les  questions  à  l’ordre  du  jour  sont  les. 
suivantes  : 

I.  Questi'O'n  biologique  :  «  Le  rôle  de 
VullrorVirns  tuberculeux  en  pathologie  hu¬ 
maine  et  expérimentale.  »  —  .Rapipo'rteurs  ; 
MM.  Arloinig  et  Dufourt  (Lyon)  ;  H.  -Duran'd 
et  VaU'dremer  (Paris). 

IL  —  Question  clinique  :  m  .  Indications  e.t 
résultats  dé  la  thoracoplastie  dans  le  traite¬ 
ment  de  la  tuberculose  pulmonaire-  »  —  Rap¬ 
porteurs  :  MM.  Leuret  et  Càussimon  (Bor¬ 
deaux)  ;  Maurer  et  Roland  (Paris). 

ni.  —  Question  médico-socla'ile  :  «  La  tu¬ 
berculose  et  la  lutte  antituberculeuse  en 
Afrique  du  Nord.  »  —  Avec  quatre  rap'ports  : 
1°  Algérie  :  M.  Aubry  (Alber)  ;  2°  Tunisie  : 
MM.  Mas'selot  et  Bloch  (Tunis)  ;  3'“  Maroc  : 
MM.  Lapin  et  Bonjean  (Rabat)  •  ;  4°  Afrique 
Occidentale  Française  :  'M.  Blanchard  (Da¬ 
kar). 


DE  L’ABUS  DES  TRANSFUSIONS  S.WII1I 
NES,  par  R  Benda,  médecin  des  tôpitaiii' 
{Journal  de  médecine  et  de  chimgU  pif' 
tiques.) 

Les  succès  rempo'rtés  car.  la  translusim 
dans  un  certain  nombre  d'infections  cm 
tendent  à  len  faire  'généraliser  dangrrêw 
ment  et  inutilement  l’emploi,  dans  toutes.ls, 
maladie'S  infectieuses  queUes  qu’elles  soie 
Or,  il  n’existe,  à  notre  sens,  que  deux  a-' 
t'égoriés  d’iniectlons  aiguës  où  la  traneluflîr 
ait  véritablement  fait  ses  pd'euves  •  >.'1^ 
d’un©  part,  la  fièvre  typhoïde  et,  d’antij 
part,  certaines  varié'tés  de  septioémies  «leri 
to.Gocciques  d’origine  pu,erpéraléi- 
L’action  favoreoble  de  la  transfusion,  en  q 
qui  ■co.ncerne  la  fièvre  typhoïde,  est  à  rie;- 
re  actuedle  incontestable 
De  même,  -des  gU'érisons  uniespérées  ont  If 
obtenues  par  la  transfusion  dan»  tee  ■«‘pn 
cémies  stroptooocolques  d’O'rigine  pueri,'. 
raie. 

Dans  deux  cas,  .au  moins,  de  stT'eptoccc-f 
mies  puerpérales,  nous  avons,  après  éclâ 
d-e  toutes  les  médications  habituelles,  assisf- 
à  une  véritable  résurrection  des  malafe’ 
sous  Tinfluence  de  la  transfusion,  à  telle  tS 
seigH'e  que,  désormais,  nO'Us  considéreriei 
comm'e  une  faute  grave  de  ne  pas  tenter  lü 
traitement  en  toute  'Oiroonstance  analistd 
Notons  que,  dans  ces  deux  cas  personneL 
il  s'agissait  de  streptocoques  hémoIytliiM6.j 
Par  contre,  nous  n’avons  jamais  éptoif. 
que  des  dé'bolres  dans  toutes  les  autres  tsI 
riétéfi  de  septicémies  streptococoiigues 
puerpéralers,  où  nous  avons  eu  l’occaSes 
d’effectuer  'des  transfusions.  Celles-ci  se  sos 
montrées  particu'liôr.e.ment  inopérantes  aÿ 
cours  des  .endocardites  à  .streptocoques,  m.. 
lignes,  subaiguës  ou  lentes.  Bien  plus,  de 
trois  de  nos  observations,  et  celle  que  nS 
avons  publiée  avec  MM.  Chlray,  Liégeois 
.àlbot  en  est  un  exemple,  nous  avons  l 
marqué  que  la  transfusioa  était  non  seilé 
ment  inutile,  mais  nocive,  .qu’elle  brusquait: 
dans  le  mauvais  sens,  l'allure  générale  ^ 
la  maladie,  et  déclenchait  fréquemment  5 
grands  accès  de  fièvre  pscu'do-palustrcs  lÿ 
en  précipitaient  l’évolution. 

Pas  plus  que  les  endocardites  à  streptoeo- 
ques,  les  diverses  septicémies  à  pneurnw 
qutes,  à  'Staphylocoqties,  à  ménin.gocoques, 
entérocoques,  la  grippe  ou  la  diphtérie,  is 

scarlatinfi  m.n.lieri.ft.  la  nnliomvélite.  tie  nom 


scarlatine  maligne,  la  poliomyélite,  ne 
ont  paru  bénéfioiei’,  .en  aucune  faooiL__ 
traitem.ent  pa.r  les  transfusions.  D’ailleow 
à  lire  soigneusement  la  longue  ,série  d’oW 
vations  parues  dans  ces  'dernières  années,  i 
propos  .d'e  la  transfusion,  au  cours  des  nu. 
ladies  infectieuses,  et  abstraction  faite  te 
cas  de  fièvre  typhoïde  grave  .et  de  seplicé- 
’mie  puerpérale  que  nous  avons  tenu  à  n'" 
tre  en  relief  dès  le  début  de  ce .  chapitre, 
.s’étomi'e  de  ne  trouver  aucun  fait  capé> 
d’établir  d’une  façon  formelle  Tac, ‘ion  favo¬ 
rable  de  cette  thérapeutique. 

Les  contre-indications  de  la  méthode  j 
vent  être  groupées  de  la  façon  suivante 


1”  Cas  où  la  transfusion  doit  être  rejetli, 
sans  aucune  discussion  possible  :  ce  sont  te 
cas  où  il  existe  une  atteinte  profonde  .dp! 
myocarde,  qui  .en  oo-ntre-indiquè  Templsi) 
d’une  manière  absolue  ; 


IV.  —  Question  m.édico-militaire  :  «  La.pro- 
phy laite'  de  la  tuberculose  dans  -la  marine.  » 
—  1“  Marine  de  -guerre  :  .rapporteurs,  MM.  les 
médecins  en  chef  Plasy  et  Hederer  (Toulon); 
2“  Marine  marchande  ;  rapporteur,  M.  Mar¬ 
cel  Cle-rc  (Paris). 

Pendant  le  Congrès  et  après  sa  clôture, 
auront  lieu  des  visites  aux  organismes  anti¬ 
tuberculeux  de  la  vlU.e  de  MarseiUé  -et  du 
départ-em-e-nï  des  Bouches-du-Rhône  et  des 
excursions  seront  organisées  en  Provence,  .et 
aux  stations  climatiques  du  Sud-Est. 

N.  B.  —  L’assemblée  générale,  du  VU®  Con¬ 
grès,  à  Bordeaux,  avait  décid-é  que  1©  VIÎ® 
Congrès  se  tiendrait  au  Maroc.  En  raiso-n  du 
nombre  'considéra-ble  d-es  adhér-ents.  éventueil'S 
et  du  ,Cnngrès  des  avocats,  qui  aura  lieu  à 
la  même  époque,  le  Comité  d’organisation, 
craignant  de  ne  pouvoir  assurer  un  logée 
ment  convenable  à  to-us  les.  congressistes,  a 
dû,  à  son  très  vif  regret,  renoncer  à  ce  pro¬ 


jet. 


Le  Professeur  Portmaun  aux  Étas-Unis 


Le  professeur  Po-rtmann  s'est  embarqué 
au  Havre,  sur  V Ile-de-France,  mercredi  9  jan¬ 
vier,  à  destination  des  Etats-Unis. 

Invité  par  les  Universités  de  Cahfornte  du 
Sud  eit  de  Georgetown,  il  va  donner  à  Los 
Angelès  et  à  Washington,  une  série  de  cours 
sur  l’oto-rhino-laryngologie  et  la  chirurgie 
de  la  tète  et  du  cou. 

Le  professeur  Portmann  .sera  de  retour  en 
Fj-anoe  le  15  février  prochain. 


2'  Cas  où  la  transfusion  est  simplemetC. 
dangereuse,  car  elle  est  susceptible 
ver  à  bref  délai  l’évolution  générale  de  U 
maladie  :  c’e.st  le  cas  de  bien  d-eS  endo-carih' 
tes  malignes-,  subaiguës  ou  lentes  et  oâf 
de  la  leucérnie  myé-loïde,  ■où  la  traasfastei 
ne  saurait  être  maniée  qu’avec  la  -plus  .éffié- 
m-e  vigilance. 

3°  Cas  où  la  transfusion  est  au  moins  M 
nie  et  risque,  .si  elle  est  employée  à  Vexai 
sion  de  toute  autre  thérapeutique,  de  /afrl 
perdre  un  temps  précieux,  en  privant  le  né. 
lade  d'un  traitement  mieux  approprie.  ' 
C’est  le  cas  des  purpuras  hémorragiquS 
récidivants,  le  cas  des  .empolsonnemeiits  é 
celui  de  certaines  .péritonites  du  type  asth^ 


nique,  où  pirédominent  les  -signes  de  toxi-ffl 
fection. 

C’-est  à  propos  de  cette  .  dernière  catégorie 
de  faits  que  nos  griefs  no-us  semblent,  pafü 
culièrement  lé-gitimes  :  à  quoi  bon  multiplier 
les  transfusions  chez  un  malade  que  seule 
une  intervention  préico'ce  aurait  empêché  de 
succomber  ? 

Les  transfusions  ne  -sont  compréhensiMes, 
.J  pareil  cas,  que  -si  elles  n’ont  pas  la. pré¬ 
tention  d’être  autre  chose  qu’un  complément 
de  l’opération  :  elles  ne  sauraient  -évMr 
ment  irefnplacer  une  splénectomie,  une  la 
rotomie  exploratrice,  ni  même  un  lavi 
d’estomac  ! 

Et  devant  tant  de  vaines  transfusions,  .. 
ne  peut  s’empêcher  de  songer  à  la  cltatioB 
si  -souvent  reproduite  :  «  Il  aurait  mieux  valu 
lui  introduire  vos  doigts  dans  la  gorge. 


Eatt  Minérale  Purgative  Française 


PURGOS 


Alcaline  sulfatée  sodiuue  magnésienne  -  > 

Contenant  tous  les  principes  de  l'EAU  de  VICHY 
Alliés  aux  Sels  Purgatifs  J¥aO 

Toates  Pharmacies  et  111,  Rae  du  Maréchal-Pétain,  VICHY 

- .  La  Bouteille:  3,SO  '  "" 
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PALLAS 

LA  MÉDECINE  ET  LES  MÉDECINS 

REVUE  TRIMESTRIELLE  RÉSERVÉE  AU  CORPS  MÉDICAL 

Directeur  :  D'  J.  CRINON 


PALLAS  est  un  magazine  de  belle  tenue  qui  est  destiné  à 
une  élite  -  PALIAS  force  l’attention  de  tous  ses  lecteurs 
par  ses  articles  vivc  nts,  ses  enquêtes  menées  sur  des  sujets 
imprévus,  ses  critiques  alertes,  ses  illustrations  aux  arran¬ 
gements  pittoresques  -  PALLAS  est  une  revue  de  haute 
classe  qui  a  sa  pU  ce  dans  la  bibliothèque  du  médecin  parce 
que  tout  ce  qui  s‘y  trouve  publié  intéresse  le  médecin  - 
PALLAS  objectivera  tout  ce  qui  fait  le  prestige  et  l’attrait 
de  la  professiou  médicale  -  PALLAS  n’est  pas  édité  par 
une  firme  industrielle,  ni  par  un  consortium  de  fabricants, 
PALLAS  est  dû  aux  seuls  efforts  de  son  fondateur. 


SOMMAIRE  DU  N”  1  DE  PALLAS 


Couverture  :  La  Toilette  de  Vénus,  reproduction 
d'un  ta-tleau  de  Eubens,  exposé  au  Musée  de 
Vienne.  —  Comment  peut-on  définir  le  tempéra¬ 
ment  chirurgical  ?  par  M.  le  Pr  Legueu,  de  l’Aca¬ 
démie  de  Médecine.  —  Peints  par  eux-mêmes,  M. 
Arnold  Netter,  par  M.  Jules  Renault,  de  l’Acadé¬ 
mie  de  Médecine.  —  Quelques  souvenirs  du  Mexi¬ 
que,  par  M.  le  Pr  Henri  Roger,  de  l’Académie  de 
Médecine.  —  Le  naturiste  et  la  mode  nouvelle. 

La  coquetterie  n’attend  pas  le  nombre  des  années. 
—  Brunissement  n’égale  pas  guérison.  —  Auriez- 
vous  voulu  être  la  femme  d'un  médecin  ?  Une  en¬ 
quête  par  Blanche  Vogt.  —  Un  client  sérieux,  par 
Urbain  Gohier.  —  Les  consultations  gaies,  dessin 
par  Le  Rallie.  —  Les  transfuges  de  la  médecine  : 
M.  le  Di-  Busillet,  commissaire-priseur  à  Lyon,  par 
le  Dr  Sahuc.  —  Partout,  à  l’étranger,  s’organise 
la  lutte  contre  les  gaz  asphyxiants.  —  Epilogues, 
par  J.  C'rinon.  —  Un  pèlerinage  romantique  à 
l’ermitage  de  Chateaubriand,  Interwiev  de  M.  le 
Dr  Le  Savoureux.  —  Vichy,  reine  'des  stations 
thermales.  —  Les  belles  families  médicales  :  La 
Famille  des  docteurs  Souilhé,  à  Gramat.  —  Com¬ 
ment  doit  s’habiller  le  médeciri  ?  Une  enquête  par 
M.  Christian  de  Caters.  —  Pavil,  le-  i>eintre  de 
Montmartre.  —  Leurs  passe-temps  :  Un  médecin 
boxeur,  interwiev  de  m!.  le  Pr  Peugniez.  —  Les 
médecins  au  Parlement,  par  M.  Désiré  Bouteille, 
ancien  député,  de  l’Oise.  —  Entre  Pénang  et  Co¬ 
lomba,  nouvelle  dramatique  inédite,  par  M.  José 
Moselli. 

Illustrations  de  MM.  .  Le  Rallie,  Hnguet,  .Galiand. 
Arrangements  artistiques  par  M.  Andréini.  Hors- 
texte  :  La  danseuse  au  bar.  Tableau  de  É.-A.  Pa- 


PRIX  □  UN  ABONNEMENT  ANNUEL'Cé  nu¬ 
méros)  à  «  PALLAS  . . .  40  fr. 

PRIX  D’UN  NUMERO  .<  PALLAS  » . 12  fr. 

PRIX  D’UN  ABONNEMENT  COMBINE  A 
«  PALLAS  .  ET  A  L’  INFORMATEUR 
MEDICAL  ,  UN  AN .  60  fr. 

Il  ne  sera  répondu  à!’  aucune  demande  de  spéci¬ 
men  qui  ne  sera  pas '.accompagnée  de  son  mon¬ 
tant,  soit  :  12’-«fr^nc6. 


Tout  souscripteur  de  cet  abonnement  combiné  de¬ 
vient  bénéficiaire  d’une  police  l’assurant  pour 
15.000  fr.  en  cas  de  mort  et  pour  un  capital  de 
15.000  fr.  réductible  en  cas  d'infirmité  permanente 
partielle. 


Adresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
chèques  et  mandats),  à  M.  le  D’’ J.  CRINON, 
Directeur  de  PALLAS,  111,  boulevard 
Magenta,  PARIS  (X»). 
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CORPS  DE  SANTÉ  MILITAIRE 

DES  TROUPES  COLONIALES 


M.  1  _ 

le  d’application  du  service  de  santé  militai 
troupes  coloniales,  à  Marseille,  nommé  directeur 
du  service  (le  santé  et  inspecteur  des  services 
sanitaires  de  '  l’Afrique  occidentale  fra.nçaise,  à 
Dakar,  en  remplacement  de  M.  le  médecin  géné¬ 
ral  inspecteur  L’Herminier,  rapatriable. 

M.  le  médecin  général  Sorel,  directeur  du  Ser¬ 
vice --de  santé  des  troupes  du  groupe  de  l’Indo¬ 
chine,  nommé,  à  compter  du  6  avril  1935,  inspec¬ 
teur  général  du  service  de  santé  des  colonies;  pré¬ 
sident  du  conseil  supérieur  de  santé  des  colonies, 
membre  de  la  commission  supérieure  consultative 
d’hygiène  et  d’épidémiologie  militaire,  à  Paris, 
en  remplacement  de  M.  le  médecin  général  ins¬ 
pecteur  Boye,  placé,  à  la  même  dat.?,  dans  la 
section  de  réserve. 

M.  le  médecin  c 
nommé  directeur  p 

des  troupes  du  groupti  de  1’ - ,  —  _ 

cernent  de  M.  le  médecin  général  Sorel/  appelé  à 
un  autre  emploi.  Rejoindra  a.u  départ  du  titulai- 


Gaillard,  en  Indochine, 
Intérim  du  service  de  santé 
rempla- 


OFFICE  DU  CINÉMA  MÉDICAL 


Un  « .  Office  du  Cinéma  Médical  »  vient 
d’être  créé  sous  la  direction  scientifique  du 
docteur  Maurice  'Fabre  et  la  direction  tech¬ 
nique  de  M.  Paul  Thoby.  Cette  organisation 
a  pour  but  de  réaliser  tous  films  médicaux 
ou  pharmaceutiques,  scientifiques,  documen¬ 
taires  ou  d’actualités.  Elle  se  'propose  'en  ou¬ 
tre  de  créer  dans  une  salle  de  Paris  un 
«  Cinéma  d’actualités  médicales  »  où  se¬ 
raient  projetés  en  mèm'e  temps  que  -des  films 
S'Clentlfiques  tous  las  faits  saillants  concer¬ 
nant  l’actualité  médicale  ou  pharmace.utique 
(congrès,  réunions,  banque'ts,  voyages  médi¬ 
caux,  etc...). 

Pour  tous  renseignoments,  écrire  à  M.  Paul 
Thoby,  directeur  technique  de  l’Office  du  Ci¬ 
néma  Médical,  13.  rue  du  Conservatoire, 
Paris  (IX"). 


JLfsez  l’Inrormateur  Médical 


CROISIÈRE  AUTOMOBILE 
EN  SICILE 

A  Pâques  prochain,  du  13  avril  au  2  mai,  aura 
lieu  le  voyage  habituel  de  t  La  Nomade  »,  société 
médicale  internationale  de  tourisme.  Ce  pèlerinage 
d’art  "  de  Naples  en  Sicile  »  s’effectuera  en  auto¬ 
car  de  luxe,  selon  l’itinéraire  suivant  ; 

Naples,  Caserte,  Capoue,  Agnano,  Pouzzoles,  eû¬ 
mes,  Baies,  Misène,  Bacoli,  Pausilippe,  Le  Vésuve, 
Pompéi,  Sorrente,  Capri,  Amalfi,  RaveMo,  Maiori, 
Salerne,  Paestum,  Paola,  Cosenza,  Nicastro,  Scylla, 
Taormine,  Catane,  Syracuse,  l’Etna,  Enna,  Agri- 
gente,  Selinonte,  Marsala,  Trapani,  Mont  S.  Guilia- 
no  (Eryx),  Segeste,  Mondello,  Palerme,  Bagheria, 
Himère,  Cefalü,  Messine,  retour  à  Naples. 

La  cotisation,  3.300  francs,  comprend  tous  les. 
frais,  même  le  chemin  de  fer  de  la  frontière  à 
Naples.  Tous  détails  sur  demande  au  président. 
16,  rue  Jules-Ferry,  à  Paris  (13e). 


AVIS  DE  CONCOURS 

pour  la  nomination  de  cinq  médecins  in  pecleurs  d’hygiène 
adjoints  dans  l’Isère 

Un  concours  sur  épreuves  et  sur  titres  pour  la 
nomination  de  cinq  médecins  inspecteurs  d’hygiè¬ 
ne  adjoints  aura  lieu,  à  Grenoble  les  28  et  29  jan¬ 
vier  19c5. 

Le  concours  est  réservé  aux  médecins  pourvue 
du  diplôme  de  docteur  en  médecine  française  (di¬ 
plôme  d’Etat)  et  du  diplôme  d’hygiène  délivré 
par  les  instituts  d'hygiène  des  universités  fran- 

Les  candidats  à  cet  emploi  devront  être  Fran¬ 
çais  ou  naturalisés  Français  depuis  dix  ans  au 
moins,  conformément  à  la  loi  du  19  juillet  1934. 

Ils  devront  avoir  satisfait  à  la  loi  militaire, 
être  âgés  de  vingt-cinq  ans  au  moins  et  de  qua¬ 
rante-cinq  ans  au  plus  à  la  date  du  15  janvier 
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Méd.grat.  P.AUBRIOT.Ph.  56.  bd  Ornano.  PARB-lg* 


S'ABONNER  A  L’INFORMATEDF 
MEDICAL  c’est  prouver  quo 
a  à  la  page  ». 


GRANULE  NORDEN 


MALADIES  du  FOIE 


CONGESTION  DU  FOIE 
COLIQUES  HÉPATIQUES  -  ICTÈRE 
HYPERTROPHIE  DU  FOIE 
CACHEXIE  D’ORIGINE  PALUDÉENNE 
FIÈVRES  DES  PAYS  CHAUDS 


BOLDINE 

HOUDE 


Le  Gérant  :  .1.  CRINON 


lmp.  Société  des  Journaux  et  Publications  du  Centre,  i8,  rue  Turgot,  Limoges.  - 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNE  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


ABONNEMENT: 

France,  un  an .  30  fr. 

Etranger,  un  an .  — 

‘  faü|iU  Cliè(|nes  postani  :  PARIS  433-28 


QUATORZIÈME  ANNÉE  —  N*^  B42  —  27  JANVIER  1935 

DiÊ*ootîon  s  111,  boulevafti  MHagenia  —  PARIS 

#  Téléphone  Tradainè  62-95 


pour  la  Publicité 

^dLWbfi^aux  de  'TINFORMATEOR  MÉDICAL” 

111,  boul.  Magenta,  PARIS 
Et  à  l’AOENCE  FRANÇAISE  D’ANNONCES 

35,  rue  des  Petits-Champs  -  PARIS 


L’&CTILIâLOTÊ  NÉûOCALi  PiMAINIT  IL’©1Jë€T0F 


'Photo  Ijegros  et  Lefèvre.  —  Cliché  «  Inf.  Méd. 


Nous  avons  publié  dans  l’un  de  nos  récents  numéros  le  compte  rendu  de  la  dernière  réunion  des  Assises  Médicales  où  fut  étudié  l’avenir  des  hypertendus. 
C’est  à  la  sortie  de  cette  réunion  que  fut  effectuée  cette  photographie  sur  les  marches  de  l’escalier  de  l’HôtelaDieu. 
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LE  mO^DE  lEtÉmCAL 


Naissances 

-  U  docteur  Robert  Sicard  nous  fait  part 
f*  la  naissance  de  sa  fille,  Monique. 

~  Le  docteur  Manouvrier,  directeur  du 
tane  Neuro-Psychiatrique  du  Pont-du- 
Has,  Nantes,  et  Mme,  née  Pellonnet,  nous 
part  de  la  naissance  de  leitr  fille  Luce- 
fflicienne. 

^  Le  docteur  et  Mme  J.-D.  Gringoire  sont 
•t»eu.\  de  faire-part  de  la  naissance  de  leur 
ffle  Marianne. 

Fiançailles 

~Ûii  annonce  les  fiançailles  de  Mlle  Odile 
«îillatd,  fille  de  M.  Jean  Gaillard,  avocat  à 
«Cour  d’appel,  et  de  Mme,  née  Decaisne- 
avec  M.  Pierre  Cottin,  interne  de  l’hô- 


pilal  Saint-Joseph,  à  Paris,  fils  de  M.  Octave 
Cottin  et  de  Mme,  née  Munck. 

/Vlariaâes 

—  En  l’église  de  l’Assomption,  a  été  béni 
récemment,  dans  la  plus  stricte  intimité,  par 
le  Père  Ponsard,  de  l’Oratoire,  le  mariage  du 
docteur  Infernet,  médecin  consultant  à  Evian- 
les-Bains,  officier  de  la  Légion  d’honneur, 
Croix  de  guerre,  avec  Mme  Simon. 

Les  témoins  étaient,  pour  le  docteur  Infer¬ 


net  ;  S.  A.  R.  Mme  la  duchesse  de  Vendôme, . 
représentée  par  Mlle  de  Teincey,  et  le  docteur 
Armbruster,  sénateur  de  l’Aube,  chevalier  de 
la  Légion  d’honneur.  Croix  de  guerre  ;  pour 
Mme  Simon  :  Mme  André  Saint  et  M.  Gallut, 
ancien  inspecteur  des  finances,  officier  de  la 
Légion  d’honneur. 

—  On  annonce  le  mariage  de  M.  Jean-'Claù- 
de  Carnot,  fils  de  M.  le  professeur  Paul  Car¬ 
not,  membre  de  l’Académie  de  médecine,  of¬ 
ficier  de  la  Légion  d’honneur,  et  de  Mme  Paul 


Carnot,  et  Mlle  Manon  Godard,  fille  de  M. 
Louis  Godard,  ingénieur  en  chef  des  Pools  et 
Chaussées,  chevalier  de  la  Légion  d'honneur, 
et  de  Mme  Louis  Godard. 

—  Mme  Gustave  Cenissieu,  Mme  Wuillo- 
menet,  M.  Etienne  Cenissieu,  ingénieur  en 
chef  des  Ponts  et  Chaussées,  chevalier  de  la 
Légion  d’honneur,  et  Mme- Etienne  Cenissieu 
ont  l’honneur  de  vous  faire  part  du  mariage 
-de  Mlle  Marianne  Cenissieu,  leur  petite-fille 
et  fille,  avec  M.  Jean  Martin,  externe  des  Hô¬ 
pitaux  de  Paris. 

La  bénédiction  nuptiale  leur  a  été  donnée 
le  meroredi  g  janvier  igSS,  à  i3  heures  très 
précises,  en  l’Eglise  dè  l’Oratoire  du  Louvre, 
i47,  rue  Saint-Honoré,  ria,  rue  du  Regard  (VP) 
[Voir  la  suite  page  4). 


LE  LIVRE  DU  JOUR 


COQUILLAGES  ET  FIÈVRES  TYPHOÏDES 


100.000  malades,  25.000  morts  en  quinze  ans 


Tel  est  le  bilan  que  dans  un  ouvrage  bourré  défaits,  M.  le  Docteur  Belin, 
Directeur  de  l’Institut  Bactériologique  de  Paris,  établit  à  l’actif  des  huîtres 
et  particulièrement  les  moules.  De  ce  livre  qui  est  un  cri  d’alarme  et  qui  sou¬ 
ligne  une  fois  de  plus  la  carence  des  pouvoirs  publics  en  matière  sanitaire, 
nous  extrayons  les  passages  suivants  empruntés  aux  conclusions  de  l’auteur. 


La  vente  chez  les  détaillants 


Actuellement.  Aucune  surveillance  n’exis¬ 
te,  sauf,  à  notre  connaissance,  dans  aueh 
Ques  villes  d’eaux  gui  ont  un  gros  intérêt  à 
ne  pas  impressionner  fâcheusement  les,  villé¬ 
giaturants  par  des  cas  de  fièvire  typhoïde 
anormalement  nombreux. 

La  vente  se  fait  le  plus  souvent  dans  des 
conditions  très  défectueuses,  les  paniers  sont 
disposés  devant  les  portes,  à  la  poussière, 
dans  certains  cas  même  exposés  au  soleil 
pendant  de  longues  heures  comme  nous 
l’avons  constaté. 

Nous  n’avons  Jamais  vu  d’étiguette  de 
salubrité  ;  aucune  d’elles  ne  porte  d’ailleurs 
le  nom  de  l’expéditeur  comme  référence. 

Aucune  analyse  bactériologique  n’est  faite, 
.sauf  dans  quelques  rares  villes. 

Le  ralraîchissement  des  coquillages  se  fait 
à  l’aide  d’eaux  effroyablement  souillées  dans 
certains  cas,  comme  nous  le  savons,  sans 
■  que  jamais  les  délinquants,  qui  vont  tuer 
dans  ces  conditions  un  certain  nombre  de 
•personnes,  ne  soient  inquiétés  et  cela,  trop 
souvent  encore,  par  suite  d’interventions  po¬ 
litiques. 

Ce  que  Von  doit  exiger.  C’est  que  la  sur¬ 
veillance,  qui  se  montre  parfaitement  possi¬ 
ble  dans  certaines  villes,  soit  réalisée  pair- 
tout. 

Que  soit  interdite,  comme  en  .émérique,  la 
vente  sur  les  trottoirs,  devant  les  portes  ou 
devant  les  fenêtres  des  détaillants. 

Que  tous  les  paniers  .portent  l'étiquette  de 
salubrité  '  qui  est  pour  les  coquillages  ce 
qu’est  l’estampille  du  eervice  .sanitaire  pour 
les  viandes-  de  boucherie. 

Que  les  étiquettes  .portent  le  nom  et  l’adres¬ 
se  de  l’expéditeur. 

Que  des  analyses  bactériologiques  des  pro¬ 
duits  mis  en  vente  soient  faites  régulière¬ 
ment,  comme  cela  est  pratiqué  en  Angleterre 
■et  avec  la  même  rigueur. 

Que  dans  les  villes  où  de  l’eau  -polluée 
peut  être  utilisée  pour  le  rafraîchissement 
des  coquillages,  comme  à  Marseille  ou  à  Pa¬ 
ris  par  exemple,  la  vente  ne  soit  autorisée 
que  dans  des  endroits  fixés  par  le  maire,  .où 
de  l’eau  pure  se  trouvera  mise  à  la  disposi¬ 
tion  des  détaillants.  Cette  m.esure  est  extrê- 
m.ement  imnortante  ;  à  elle  seule  elle  permet¬ 
trait  de  diminuer  très  notablement  le  nombre 
des  contaminations  humaines. 


Les  enquêtes  après  maladie 


Actuellement.  Nous  avons  vu  que  les  décla¬ 
rations  de  fièvre  typhoïde  sont  très  rare¬ 
ment  faites.  (Telssonnièr.e.)  , 

•Aucune  enquête  n’est  pratiquée  d’ailleurs 
après  déclaration  de  cas  isolés,,  comme  nous 
.  l’avons  constaté  personnellement,  dans  le 
but  de  trouver  la  cause  de  la  maladie  et 
éviter  que  de  nouvelles  contaminattons  se 
produisent.  Là  encore  l’Etat  a  cru  devoir 
confier  les  services  d’hygiène  à  des  médecins 
autorisés  par  alUeurs  à  faire  de  la  clientèle, 
ou  à  exercer  d’autres  fonctions.  Cela  a  été 
lait  dans  le  but  de  réaliser  des  économies, 
pour  n’avoir  pas  à  rétribuer  convenablement 
ceis  fonctionnaires,  la  santé  publique  étant 
une  fois  de  plus  sacrifiée  à  d’autres  préoccu- 
patio-ns  beaucoup  moins  en  rapport  avec  l’in¬ 
térêt  général. 

Ce  que  Von  doit  exiger.  C’est  tout  d’abord 
que  les  déclarations  de  fièvre  typhoïde 
soient  irégulièremcnt  faites.  Nous  sommes 
persuadés  d’ailleurs  que  les  méd-ecins  n’hési¬ 
teront  plus  à  les  faire  quand  ils  sauront 
qu’elles  permettent  de  prendre  immédiate¬ 
ment  les  mesures  nécessaires  pour  iren-dre 
impossible  toute  nouvelle  oontaminaü'on. 

Que  ces  déclarations  parviennent  à  des  ser¬ 
vices  d’hygiène  dont  ies  titulaires  n’aient 
pas  d’autres  fonctions,  dans  le  but  de  per¬ 
mettre  notamment  toutes  les  enquêtes-  et 
examens  bactériologiques  indispensables. 
Dans  les  cas  de  contaminations  dues  aux  co¬ 
quillages,  le  service  du  contrôle  sanitaire 
ostréicole,  informé  par  les  services  -d’hygiè¬ 
ne,  pourrait  alors  prendre  toutes  mesures 
utiles  ;  arrêt  temp-oirair.e  de  la  vente  chez  les 
détaillants  et  chez  le  producteur  jusiqu’à  la 
-conclusion  de  l’enquête,  -ou  définitive  .si  de 
graves  causes  de  contamination  de  -coquilla¬ 
ges  sont  relevées. 


Sanctions 


Actuellement.  Prévues  dans  les  textes,  les 
sanctions  sont  nulles  dan»  la  pratique. 

Le  retrait  du  certificat  de  salubrité  n’a 
-que  peu  de  valeur,  ceux  qui  n’ont  pas  ce 
certificat  vendent  facilement  leurs  -produits. 

Le  retrait  des  conoessions  ?  Mais  n’y  a-t-il 
pas  des  mytiliculteurs  qui  n’ont  même  -pa.s 
de  concessions,  ce  qui  ne  les  empêchent  nul¬ 
lement  de  vendre  des  tonnes  de  moules  in¬ 
fectées.  Nous  ne  pouvons  donc  être  -que  très 
sceptiques  en  ce  qui  concerne  le  retrait  des 
conoessions  des  ostréiculteurs  défaillants. 

La  destruction  des  coquillages  contami¬ 
nés  ?  Nous  serions  heureux  de  voir  à  ce 


sujet  une  statistique  comparable  à  celle 
fournie  par  les  directeurs  des  abattoirs  con¬ 
cernant  les  viandes  refusées  et  détruites  en¬ 
suite. 


Les  procès-verbaux  ?  Ils  n’ont  de  suite  que 
si  les  intéressés  ne  sont  -pas  des  élécteurs  à 
ménager  ;  ils  sont  très  rares. 

Ce  que  l’on  doit  désirer.  Simplement  que 
ceux  qui  sont  des  «  charognards  »  quand  ils 
mettent  an  vente  des  viandes  -refusées  -par  le 
service  vétérinaire  ne  deviennent  pas  d-’hon- 
n-êtes  gens,  que  soutiiennent  les  ministres 
quand  ils  délivrent  au  public  des  coquilla- 
gas  jugés  dangereux  par  le  service  sanitaire. 

Comme  le  dit  le  docteur  T-eissonnière,  les 
sanctions  «  doivent  être  en  hairmonie  avec 
U  gravité  des  délits 

-Ce  ne  sont  ni  les  persuasions,  ni  les  re¬ 
commandations  .qui  doivent  intervenir  dans 
des  conditions  aussi  dramatiques  ;  ce  sont 
des  sanctions  extrêmement  sévères,  des 
punitions  exemplaires  qui  doivent  être  pré¬ 
vues,  aussi  bien  en  ce  qui  concerne  les  pro¬ 
ducteurs,  qu’en  ce  qui  se  rapporte  aux  détail¬ 
lants  et  -à  toute  personne  qui-  contamine 
volontairement  ou  involontairement  deis  co¬ 
quillages  destinés  -à  être  mangés  .crus. 

L’indépendance  du  service  sanitaire  per¬ 
mettrait  certainement  une  application  inté¬ 
grale  de  ces  sanctions. 

On  peut  être  persuadé  que  dans  ces  con¬ 
ditions,  et  dans  ces  conditions  seulement,  la 
fièvre  typhoïde  due  aux  coquillages  devien¬ 
drait  très  vite  pratiquement  négligeable. 


■  .ictuellement.  Les  consommateurs  n’en 
prennent  aucune,  cela  se  conçoit  d’ailleurs 
car  ils.  ignorent  les  dangers  auxquels  iis 
sont  exposés.  Bien  mieux,  se  basant  sur  des 
rapports  comportant  l’examen  de  quelques 
centaines  d’huîtres  sur  les  tonnes  de  'co.quil- 
iages  qui  .entrent  à  Paris,  nous  avons-  pu 
avdiy^  çntre  les  mains  un  journal  qui  parle 
«  .d’uhe  légende  qu’il  .faut,  détruire  »  niant 
la  possibilité  de  la  transmission  de  la  fièvre 
typhoïde  par  les  huîtres,  au  moins  quand 
elles  arrivent  de  chez  le  -producteur. 

{Voir  la  suite  page  6). 


Matrdli  dernier 


A  L’ACADEMIE  DE  MEDECINE 


M.  le  Docteur  G.  Roussel  fait  l’historique 
de  la  première  réalisation  en  France  de 
la  folliculine  cristallisée. 


C’est  l’Isolement  à  l'état  pur  et  en  quanti¬ 
té  importante  de  la  folliculine  qui  a  permis 
à  nos  connaissances  sur  le  rôle  -des  hormo¬ 
nes  ovariennes  de  progresser  rapidement  au 
cours  des  dernières  années  :  la  préparation 
industrielle  de  l’hormon-e  à  l’état  cristallisé 
a  mis,  en  effet,  à  la  disposition  des  physio¬ 
logistes,  une  substance  bien  définie,  toujours 
identique  à  elle-même,  donnant  des  -résul¬ 
tats  uniformes. 


M.  .LE  Docteur  G.  Roussel 


L’isolement  de  la  folMouline  a  été  difficile 
-pour  -deux  raisons  :  1“  on  a  manqué  pendant 
longtemps  d’un  test  suffisamment  précis  èt 
rapide  permettant  de  la  déceler  ;  2°  les  sour¬ 
ces  de  folliculine  dont  on  disposait  avant 
les  travaux  de  Zondek  étaient  insuffisam¬ 
ment  iriches  en  principe  actif. 

La  question  du  test  fut  résolue  .par  .Allen 
et  Doisy  en  1923.  Ils  mirent  à  profit  les  tra¬ 
vaux  de  Papanicolaou  et  Stockard  sur  les 
modifications  -des  sécrétions  vaginales  con¬ 
sécutives  à  l’œstfus  chez  les  rongeurs,  faciles 
à  -déceler  au  microscope. 

Mais  la  mise  en  œuvre  du  test  d’Allen- 
Doisÿ  est  loin  d’être  simple.  Il  nécessite 
l’utilisation  d’un  grand  nombre  d’animaux 
par  suite  des  variations  considérables  de 
leur  sensibilité  ;  d’autre  part  l’intensité  de 
la  réaction  n’-est  pas  absolument  .propbrtion- 
nelle  à  l’activité  de  la  préparation.  Il  faut 
donc  de  -  toute  nécessité  procéder  par  enca¬ 
drement,  utiliser  au  moins  soixante  animaux 
pour  la  première  approximation,  faire  cinq 
cents  p-rélève-ments  et  attendfe,  quinze  jours 
avant  d’être  fixé  sur  la  riches^  -en  hormone 
d’un  extrait.  Nous  avons  été  ainsi  amenés  à 
entretenir  pendant  deux  âns-’un  élevage  de 
2.500  rats,  .pour  .poursuivre  nos  recberebes. 

.Anrès  la  découverte  du  test  d’.Allen  -et  Doi- 
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M.  PORCHER 


Dessin  intdit  de  Roland  COUI  ON 


sy,  un  autre  pas  en  avant  fut  fqli  loisië» 
Zondek  établit,  -en  1927,  que  l’urine  de  itt- 
me  enceinte  pouvait  être  considérée  comui 
la  source  la  plus  riche  en  folliculine  (60  mr: 
par  tonne),.  Ce  sont  ces  travaux  qui  pr— ^ 
rent  à  Doisy  et  à  Butenandf  d’isoler, 

1929,  la  première  hormone  cristallisée, 
tique  dans  toutes  ses  maniiestatiOiBS  à 
du  suc  folliculaire. 

Il  est  bon  de  faire  remarquer  que  les. 
cherches  de  ces  savants  ont  été  rendu— 
possibles  grâce  au  concours  sans  limites  Q 
leur  a  été  apporté  par  les  laboratoires  id 
vés  de  leurs  pays,  qui  mirent  à  lemr  disfc 
sition  routillage  Industriel  considérable.^ 
très  oné-reux  que  nécessite  le  travail  d'i» 
ment.  . 

'En  1930,  Doisy  et  Butenandt  publitoi 
fhéthode  qu’ils  avaient  employée,  ce  i;,,. 
permit  d’établir,  dès  1931,  que  l’hormone  éS 
une  oxycétone  de  formule  Ph 

sieurs  d-é-rivés  en  furent  rapidement  décrit.' 

Pourtant,  malgré  la  somme  énorme  detra- 
vaux  accumulés,  la  folliculine  restait  en.'; 
excessivement  rare,  une  curiosité  de  labor. 
toire.  En  réunissant  toutes  les  quaitikj 
existant  dans  le  monde  eniier,  on  aurait  p; 
à  peine  en  trouver  200  mgrs. 

C’est  à  ce  moment  (mars  1931)  que  mit 
eûmes  connaissance  d’un  travail  de  Zonw 
qui  allait  nous  permettre  de  faire  le  dcœa 
tias  dans  la  voie  d»  la  préparation  defiit’ 
mone  à  l’état  pur  et  en  quantités  praiig  ' 
ment  Illimitées  ;  dans  une  publication  de 
cembre  1930,  Zond-ek  établissait  en  etf^  i 
l’u'riue  de  jument  gravide  contient  10  à  Ml 
plus  de  foUiculiiie  que  l’urine  de  leH 
enceinte.  L’intérêt  de  cette  découverte 
considérable  pour  nous.  Nous  avions  ini,'- 
tenant  à  notre  disposition  une  matière  ie 
mière  abondante  et,  de  plus,  facile- 


accessible  à  notre  organisation. 

Aussi,  .dès  le  mois  de  mars  1931,  le-fe 
leur  Girard  étudie  dans  nos  laboratoiai 
l’extraction  de  la  folliculine  à  .partir  ' 
l’urine  de  jument.  C’est  au  bout  de 
mois  de  -travail  ininte-rrom-pu  que  ses 
cherches  devaient  aboutir,  grâce  à  la  détai 
v-erte  d’une  métliod-e  d’extraction  emiie 
ment  -nouve-Ue.  II  est  en  effet  beaucoup  '‘'■ 
difficile  d’extraire  la  folliculine  de  l’ü 
de  jument  que  do  l’urine  -de  femme.  A... 
hydrolyse  et  extraction  aux  solvants  dJlB 
tonne  d’urine,  il  reste  entre  les  maiiisj; 
goudron  visqueux  et  épais  pesant  3  Itg.ra 
à  5  kg.,  renfermant  en  moyenne  7  à  8  p'i 
folliculine.  L’hormone  s’y  trouve  donc  d 
la  proportion  de  1,6  -pour  mille.  Ce  goaà 
donne  avec  les  solvants  des  émulations 
faciles  à  résou-d-re.  Il  est  riche,  en  phéml 
qui  suivent  la  folliculine  au. cours  des*' 
tlonnements,  rendant  le  travail  très 


elle. 


Les  premières  e.x-péri-ences  eurent  -pi 


richesse  de  l’urine  de  jument  en  foilk 

puis  de  voir  si  les  méthodes  déjà  di _ 

dans  la  littérature  lui  étaient  appUcabies, , 

On  connut  alors  échec  sur  -échec.  L'.iith 
de  jument  que  nous  utilisions  pro.veraj 
d’animaux  en  fin  de  gestation,  elle  .r-  ■“ 
fermait,  contrair-ement  à  ce  qui  se 
cirez  la  femme,  que  très  -peu  de  toUiculi» 
Les  rats  dont  nous  disposions  avaient., 
sensibilité  six  fois  moi ndre- que -ceux  de' 
sy.  Après  trois  mois  d-e  recherches,  i 
lûmes  amenés  à  conclure  à  l’inèxacti 
des  aftirmations  de  Zondek  ou  à'I’inî  ' 
de  de  nos  animaux  pour  ces  .leche 
Nous  décidâmes  alors  d’eixto-airé.d^'li.t 
folliculine  de  '  l’urine  de  femme 
pour  pouvoir  étudier  ses  solubilités;' 
pouvoir  réactionnel  avec  diftéreots'.rei 
et  étalonner  nos  animaux. 

L’application  des  traitements  déorJ 
Doisy-Butenandt  allait  .nous  fommir,  i 
tir  -de  700  litres  d’urine  de  femme  enceinte, 
premiers  cristaux  d’hormone  et  de  son 
drate  (septembre  1931).  Mais  le  ,pror‘^ 
Butenandt,  suivi  d’une  purifloatiMiV: 
sant  par  l’aminoguanidone  s’avérait 
tri-ellement  irréalisable. 

Le  docteur  Girard  rechercha  donc 
lement  une  méthode  permettant  d’isoier- 
folliculin-e  plus  sim-plement  et  plus.rap 
ment.  Il  y  parvint  par  l’emploi  d’unea 
velle  classe  de  corps  des  'hydrazides  à" 
tlon  ammonium  quaternaire,  qui  ont 
propriété  fondamentale  d’engendrer  avS 
cétones  (et  aldéhydes),  donc  avec  la  toi 
line  qui  est  également  une  cé-tone,  des't 
binaisons  solubles  dans  l’-eau,  c'esl-à-di 
des  hydrazones,  inso-lubles  dans  l’éther,  ’ 
cilement  décomposables  par  les  acides- 
néraux.  Dès  lors,  le  traitement  de  l'ii'— 
jument  pouvait  se  ramener  au  schét 
vant  :  1°  hydrolyse  et  e.r traction  de  l'___ 
2*  redissolution  de  Ve.vtrait  dans^l'éte 
3°  lavage  de  la  solution  'éthétêtmettti 
nate  de  soude  pour  éliminer  Ur'-aciitt 
4°  traitement  cétonique. 

Cette  technique,  utilisée  à  partir  de  . 
vemhre  1931,  permit,  d-ès  lors,  la  fabric^ 
de  la  folliculine  sur  n’im-poTte  quelle 
le  et  quelle  que  lût  la  dilution.- 

La  question  était  ré.solue  en  principe,  i 


la  mise  au  point  des  différentes  phases 
surtout  le  fractionnement  du  mélangeÆlii 
mones  ainsi  obtenu  allait  encore  prendre 
longs  mois  de  travail. 

Dès  qu’on  eut  isolé  pour  la  première  1 
une  (quantité  plus  importante  de  pror 
cristalUsé-,  on  vit,  en  effet,  aussitôt,  ( 
n’était  pas  constitué  uniquement  par  de 
folliculine,  mais  par  un  mélange  der.tL 
dans  lesquels  la  folliculine  prédominütrt 
r-ard  arriva  à  séparer,  grâce  à  leur  solubO 
"  différente,  deux  nouvelles  hormoM 
. -  •  ’emièreia 


l’équiline  et  l’équilénlne,  la  première 
mant  deux  ato.mes  d’hydrogène  de 
que  la  folliculine  et  la  seconde  quafre.ll 
constituent  la  majeure  partie  des.t 
mères.  (yotr  la  suite  pag^ 


1/kuypL 


C’est  au  moment 
lù  l’on  manque  com- 
|.|è!ement  de  personnalités  à  même  de 
Jirijer  quoi  que  ce  soit  et  où  le  désor- 
ite,  étant  même  plus  grand  dans  les 
esprits  que  dans  les  choses,  on  ne  voit 
fe  révéler  aucune  idée  directrice,  à  mê¬ 
me  de  nous  sauver  du  gâchis  et  de  la  mi- 
ière,  c’est  à  ce  moment,  dis- je,  oue  l’on 
entend  les  augures  politiques  nous  van¬ 
ter  les  bienfaits  d’une  économie  dirigée. 
C’est  à  croire  que  ces  augures  sont  des 

K  ns-rire.  Ce  sont  plutôt  des  ma- 
savent  bien  que  les  foules  accou¬ 
rent  toujours  aux  appels  des  bonimen- 
teurs  quand'  ceux-ci  offrent  la  panacée 
qui  guérit  et  le  talisman  qui  protège. 

Ou  veut  diriger  l’économie  nationale, 
;('esf-à-dire  la  production,  le  commerce 
;  tt  tout  et  tout  ;  mais  vers  quel  but  va- 
l-on  la  diriger  ?  Quand  vous  sortez  de 
riiez  vous,  vous  prenez  une  direction  dé- 
[JJl  terminée  à  l’avance.  Or,  j’entends  dire 
•qu'il  faut  diriger  l’économie  nationale, 
tmais  personne  ne  précise  l’orientation 
iqu’on  va  lui  donner  :  c’est  comme  si, 
jjrant  de  franchir  votre  seuil,  vous  vous 
:  contentiez  de  répondre  à  qui  vous  de- 
•inanderait  où  vous  allez  :  il  faut  que  je 
ime  promène. 


.4près  tout,  la  lutte  contre  le  chômage 
et  la  crise  commerciale,  indiquée  par 
nos  éminences  d’un  jour  comme  étant 
le  but  poursuivi,  vous  semble  peut-être 
t  assez  précis.  Est- il  concevable 
qn'on  se  contente  d’un  programme  aussi 
vague.  «  Nous  voulons  lutter  contre  la 
misère  !  »  Belle  nouveauté,  quelle  idée 
de  génie  !  Et  comment  luttera-t-on  con¬ 
tre  cette  plaie  qui  ne  se  cicatrisera  ja¬ 
mais  {pauperes  semper  hahetisy  ?  En 
dirigeant  l’économie  ! 

Nous  sommes  en  plein  galimatias, 
ans  le  néant  des  concepts  comme  dans 
la  léthargie  des  volontés.  On  ne  veut 
pas  être  autoritaire  comme  Mussolini, 

.  ni  féroce  comme  Hitler,  mais  on  jalouse 
^  lés  lauriers  de  Roosevelt.  Tant  d’incohé¬ 
rence  et  de  présomption  ruineront  vite 
leur  homme. 

croit  néanmoins  avoir  fait  une  dé- 
I  géniale  en  clamant  ore  rotun- 

pasi  do  qu’il  s’agit  d’adapter  la  production 
ulii»  à  la  consommation.  Ce  serait  une  vérité 
^  ®  de  La  Palisse  si  ce  n’était  une  gageure. 

'  Ou  consomme  moins  parce  qu’on  n’a 
pas  d’argent  ;  moins  on  produira  plus 
il  P  aura  de  chômeurs,  et  plus  il  y  aura 
,de  chômeurs  moins  on  consommera. 
11.  Duboin  a  bien  souligné  cet  axiome. 
.Hors,  l’ajustement  qu’on  réaliserait  — 
ei  qu’on  ne  réalisera  pas  d’ailleurs  — 
n'aurait  nullement  les  conséquences 
■espérées. 

On  pourrait  encore  dire  qu’il  est  in¬ 
concevable  qu’on  tende  à  moins  produi¬ 
te  quand  il  y  a  des  millions  d’hommes 
Squi  manquent  du  nécessaire  et  qui  meu¬ 
rent  même  de  faim.  Il  s’agit  plutôt,  en 
et  mal  de  l’heure,  d’une  mauvaise  ré- 
iiartition  des  biens  et  des  richesses,  de 
l'atgent  et  du  blé,  des  objets  utiles  et 
du  superflu.  Le  maintien  des  prix  éle¬ 
vés,  les  barrières  douanières  ont  entravé 
k  circulation  des  produits  et  si  la  con¬ 
currence  était  rétablie  par  la  libre  cir¬ 
culation,  les  prix  diminueraient,  la  con- 
sourmation  augmenterait  ;  la  production 
suivant,  les  chômeurs  disparaîtraient,  la 
capacité  de  consommation  augmenterait 
de  pair  et  le  cycle  disparu  renaîtrait 
pour  le  bonheur  des  hommes. 

L’égoïsme  des  classes,  des  corporations, 
des  nations,  voilà  le  mal.  En  1750,  il  en 
était  déjà  ainsi.  Et  le  seul  bienfait  de 
la  Révolution  a  été  de  restaurer  la  li¬ 
berté  commerciale. 


Mais  je  m’aperçois  que  je  me  laisse 
entraîner  par  un  sujet  cpui  n’est  pas  tout 
à  fait  de  mise  en  ces  colonnes.  Dans 
l'économie  dirigée  qu’on  nous  annonce 
Comme  l’aube  d’un  bonheur  ressuscité, 
se  trouve  un  paragraphe  qui  nous  con- 
teme.  «  Vous  vous  plaignez  des  difficul¬ 
tés  que  vous  trouvez  à  vivre,  mais  la 
taison  en  est  sim))le  :  vous  êtes  trou 
nombreux.  Nous  allons  limiter  le  nom¬ 
bre  des  médecins  et  vous  serez  ainsi 
assurés  de  pouvoir  vivre.  » 

•4vec  ce  principe,  le  nombre  des  mé¬ 


decins  sera  limité,  comme  celui  des  per¬ 
cepteurs  ;  chacun  de  nous  aura  son  dis¬ 
trict  ;  bref,  vous  serez  devenus  des  fonc¬ 
tionnaires.  Il  n’y  aura  plus  d’émulation 
entre  vous,  la  notion  d’effort  sera  même 
superflue. 

C’est  d’ailleurs  à  ce  résultat  qu’on 
aspire  quand  on  préconise  les  ententes 
industrielles  qui  défendront  à  celui  qui 
travaille  mieux  et  plus  vite  de  perfec¬ 
tionner  ses  machines  ou  ses  procédés  de 
v'ente.  Arrière  le  progrès,  la  formation 
des  compétences,  l’éducation  des  éner¬ 
gies,  l’ingéniosité  commerciale  !  Nos 
vies  seront  calquées  sur  celles  du  végé¬ 
tal  qui,  lui-même,  obéit  au  cycle  des 


Est-il  possible  qu’un  chef  de  gouver¬ 
nement  se  fasse  l’apôtre  d’un  tel  mes¬ 
sianisme  qui  repose  sur  l’ignorance  et  la 
paresse,  sur  l’égalité  dans  la  médiocrité, 
sm-  la  recherche  du  bonheur  par  l’im¬ 
mobilité  ? 

Cet  évangile  est  l’antinomie  de  la  na¬ 
ture  humaine.  Nous  avons  en  nous- 
mêmes  une  flamme  immortelle,  c’est 
celle  qui  nous  pousse  à  savoir  davanta¬ 
ge,  à  améliorer  notre  vie,  à  préparer  un 
sort  meilleur  que  le  nôtre  aux  généra¬ 
tions  futures.  En  travaillant  pour  nous, 
nous  savons  que  nous  travaillons  pour 
D’Humanité.  Nous  voulons  que  demain 
soit  moins  triste  qu’aujourd’liui.  Un  ai¬ 
guillon  secret  nous  jjousse  à  monter  tou¬ 
jours  plus  haut  vers  des  sommets  où 
l’air  sera  phis  pur,  là  vie  plus  claire. 
Celui  qui  ne  sent  pas  en  lui  ce  feu  divin 
est  une  brute.  Allons-nous  faire  taire  en 
nous  cette  force  créatrice  que  l’homme 
est  seul  à  posséder  ici-bas  et  veut-on 
nous  ravaler  au  sort  de  la  bête  prison¬ 
nière  de  ses  instincts  immuables  ? 

J’ai  élevé  aujourd’hui  le  débat  et 
m’en  excuse.  Dimanche  prochain,  je  re¬ 
viendrai  au  sort  que  réserve  aux  méde¬ 
cins  le  projet  gouvernemental  et  j’en 
soulignerai  la  vanité,  que  dis-je,  la  stu¬ 
pidité. 

J.  CRINON. 
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A  L'ACADÉMIE 

Technique  de  réanimation  dans  les  asphy¬ 
xies  accidentelles,  par  MM.  Cot,  Jacob 

Joly,  Bonnet-Sarroste. 

Dans  leur  travail  les  auteurs  exposent  la 
façon  dont  ils  conçoivent  l’action  du  sauve¬ 
teur  dans  les  premiers  secours.  Ils  basent 
leur  opinion  sur  1.770  cas  qui  ont  été  per-, 
sonnellement  vus  et  soignés  pair  eux  et  leurs 
successeurs  depuis  1024,  époque  où  le  service 
pour  soins  aux  asphyxiés  a  été  créé  au  ré¬ 
giment  de  sapeurs-pompiers  par  le  docteur 
Cot. 

Ils  conseillent  la  pratique  de  la  respira¬ 
tion  artificielle  par  la  méthode  de  Schaefer, 
exécutée  soit  manuellement,  soit,  si  possible, 
avec  un  appareil  mécanique.  A  cette  occa¬ 
sion,  ils  présentent  l’appareil  actuellement 
utilisé  par  les  sauveteurs  du  régiment,  con¬ 
çu  par  le  docteur  Cot,  et  qui  a  contribué  à 
de  nombreuses  réanimations. 

Ils  préconisent  également  l’administration 
par  le  sauveteur,  le  plus  rapidement  possi- 
hle,  du  mélange  d’oxygène  à  93  %,  et  d’acide 
carbonique  à  7  %,  suivant  la  technique  de 
Handell-Henderson,  en  inhalation  sous  mas¬ 
que.  Cette  technique  est  infiniment  préféra¬ 
ble  à  l’inhalation  'd’oxygène  pur,  qui  a  en¬ 
core  conservé  en  France  quelques  rares  par¬ 
tisans. 

Le  nombre  considérable  de  cas  observés 
par  ces  auteurs  et  le  pourcentage  de  réani¬ 
mations  obtenues  (78  %)  dans  les  asphyxies 
par  oxyde  de  carbone,  donnent  à  leur  opi¬ 
nion  une  portée  qu’il  est  -inutile  de  souligner. 


CONSEIL  SUPÉRIEUR  D’HYGIÉNE  PUBLIQUE 
DE  FRANCE 


M.  le  docteur  Louis  Martin,  directeur  de 
l'Institut  Pasteur,  est  maintenu,  pour  l’an¬ 
née  1935,  en  qualité  de  président  du  Conseil 
supérieur  d’bygiène  publique  de  France. 

MM.  le  professeur  Pouchet  et  le  docteur 
Jules  Renault  sont  maintenus,  pour  l’année 
1935,  en  qualité  'de  vice-présidents  du  Con¬ 
seil  supérieur  d’hygiène  publique  de  France. 

M.  le  docteur  Eugène  Briau,  audite-ur,  rem¬ 
plira,  pendant  l’année  1935,  les  fonctions  de. 
secrétaire  du  Conseil  supérieur  d’hygiène 
publique  de  Fiance. 


SYNDICAT  DES  MÉDECINS  DE  LA  SEINE 


Bureau  pour  1936  : 

Président  :  M.  Bongrand  ;  vioe-présidemts, 
MM.  Tissier-Guy  et  -Herpin  ;  secrétaire  géné¬ 
ral,  M.  Barlerin  ;  secrétaires  adjoints,  MM. 
Boelle  et  Jolly  ;  trésorier,  M.  Armand  Lévy  ; 
office  exercice  illégal,  M.  Jolly. 


ON  NOUJ  INFORME  QUE 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 


Par  décret  en  date  du  4.  janvier  1935,  rendu 
sur  le  rapport  du  ministre  de  l’Educalion 
nationale,  la  chaire  d’anatomie  médico-chi¬ 
rurgicale  et  médecine  opératoire  (titulaire, 
M-  Cabanes)  de  la  Faculté  mixte  de  médeci¬ 
ne  et  de  pharmacie  de  l’Université  d’Alger 
est  transformée  en  chaire  de  clinique  gyné¬ 
cologique. 

Un  concours  sur  épreuves  sera  ouvert  à 
Alger,  le  28  janvier  1935,  pour  le  recrutement 
d’un  médecin  adjoint  a  l’hôpital  de  Méner- 
ville. 

Bd  Saint-Michel  Paris 
Téléph.-Odéon  24-81. 

Cessions  medicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 
gratuit  snr  demande.  Le  directeur,  Dectenr  GUILLEMONAT 
reçoit  Dersonnellement,  de  M  heures  h  18  heures. 


cabinei  gauel’h 


Les  déorets  des  26  août  1865  et  12  juin  1867 
sont  rapportés  en  tant  qu’ils  ont  déclaré 
d’intérêt  public  et  muni  d’un  périmètre  de 
protection  les  sources  dites  «  Tempérée  », 
«  Carrière  »,  «  de  la  Mine  »  et  «  Moïse  ». 

M.  Lesourd  a  adressé  en  hommage  à  l’Aca¬ 
démie  un  exemplaire  de  son  volume  :  Mé¬ 
thode  radiesthésique  de  rer.herehe  des  mala¬ 
dies  et  impréonalioiis  mirrobiennes. 


S ILI  PL  ASTI  NE 

du  Docteur  Débat 


L’Académie  de  médecine  a  reçu  une  lettre 
lui  demandant  de  faire  connaître  son 
avis  sur  la  pratique,  qui  tend  à  s’étendre,  de 
dahriquer  des  eaux  gazeuses  ou  limonades 
avec  l’eau  d’une  source  minérale  autorisée. 

Et  une  lettr.e  sollicitant  l’avis  de  la  Compa¬ 
gnie  sur  un  vœu  adopté  par  la  Société  de 
Pharmacie  de  Paris  et  tendant  à  l’améliora¬ 
tion  ;  !•  de  la  qualité  des  blés  cultivés  en 
France  au  point  de  vue  de  leur  valeur  bou- 
langèa’.e  ;  2°  des  méthodes  employées  pour 
la  fabrication  du  pain. 

LENIFEDRINE 


M.  Fernand  Bezançon,  professeur  de  .clini¬ 
que  médicale,  est  .transféré,  à  compter  du 
janvier  1935,  dans  ia  chaire  de  clinique 
de  la  tuberculoee  de  la  Faculté  de  médecine 
de  l’Université  de  Paris  (dernier  titulaire, 
M.  Léon  Bernard),  budget  de  rUniverslté. 

M.  le  docteur  Henri  Fromaget  a  été  nom- 
nié  oculiste  Inspecteur  des  Ecoles  de  Bor¬ 
deaux,  en  remplacement  du  docteur  Brun, 
démissionnaire. 


Le  concours  ouvert  à  Lyon  pour  la  rioml 
nation  d’un  médecin  des  hôpitaux  de  Saînl- 
Etienne  s’est  terminé  par  la  nomination  de 
-M.  le  docteur  Paul  Josserand. 

En  raison  de  l’antidotisme  de  ses  compo¬ 
sants,  le  BROMIDIA  a  le  précieux  pouvoir  de 
supprimer  les  inconvénients  que  ceux-ci  pour¬ 
raient  présenter  individuellement  :  le  chloral 
et  la  jusquiame  viennent  corriger  les  effets  dé- 
presseurs  du  bromure,  de  sorte  que  le  BRO¬ 
MIDIA,  médication  rationnelle  équilibrée, 
met  à  l’abri  de  tout  phénomène  secondaire 
fâcheux. 


Le  11  mars  1935,  à  8  heures  .du  matin,  aura 
lieu  à  la  Préfecture  de  la  Haute-Garonne  un 
concours  pour  la  nomination  d'un  interne 
titulaire  à  l’Asile  de  Braqueville. 

Tous  renseignements  peuvent  être  deman¬ 
dés  à  l’Asile  de  Braqueville. 

Après  concours,  Mme  le  docteur  Schift- 
Wertheimer,  ancien  chef  de  clinique  à  la 
Clinique  de  l’hospice  national  des  Quinze- 
Vingts,  a  été  nommée  médecin  ophtalmolo¬ 
giste  adjoint. 


Informateur  Médical. 


A  LA  DERNIERE  REUNION  DE  LA  SOCIETE  DES  CHI¬ 
RURGIENS  DE  PARIS,  l’Éloge  du  regretté  le  fur 

A  ÉTÉ  PRONONCÉ  PAR  M.  LE  D'’  DARTlGUES.  ON  VOIT 
ICI  NOTRE  DISTINGUÉ  CONFRERE,  aUI  EST  UN  ORA¬ 
TEUR  REMARaUABLE,  PRONONÇANT  SON  DISCOURS. 


La  séance  annuelle  de  la  Société  Nationa¬ 
le  de  Chirurgie  a  eu  lieu  le  mercredi  23  jan¬ 
vier  1935. 

Discours  de  M.  'Georges  Labey,  p.résident. 
—  Compte  rendu  des  travaux  de  la  Société 
pendant  l’année  193'4  par  M.  Jean  Berger,  se¬ 
crétaire  annuel.  —  Eloge  -de  M.  Pierre  Bazy 
par  M.  R.  Proust,  secrétaire  .général.  Procla¬ 
mation  des  prix  décernés. 


Une  place  d’a.ssistant  -est  vacante,  service 
.'Je  gastro-entérologie,  hô-pital  Saint-Michel. 
Trois  matinées  par  semaine  ;  300  francs  par 
mois.  Place  destinée  à  docteur  en  médecine 
habitant  Paris,  ayant  déjà  expérience  en  ■ 
gastro-entérologie. 

Ecrire  avec  titres  et  références-  (externat, 
internat,  stages  hospitaliers),  au  docteur  De- 
lort,  1.  place  d’Iéna,  Paris  (16”). 


La  médaille  d'honneur  des  épidémies  en 
o.r  est  décernée,  à  titre  posthume,  à  M.  .àu- 
thié  (Jean),  externe  des  hôpitaux  de  Marseil¬ 
le  (Bouches-du-Rhône),  mort  victime  de  son 
dévouement. 

M.  le  docteur  Neveu  (Raymond),  chef  dur 
laboratoire  des  épidémies  à  la  ipréfe dure 'de- 
police,  -est  nommé  auditeur  au  conseil  supé¬ 
rieur  d’hygiène  publique  de  France,  dans  la 
catégorie  des  bactériologistes. 

THËOBROMOSE 

DUM  ESN  IL 

Voici  le  bureau  de  la  Société  de  radiolo¬ 
gie  médicale  pour  1935  : 

Président  :  M.  Henri  Béclère  ;  .yiee-'prési- 
rtent  :  M.  Darbois  ;  vice-président  -pour  la 
pirovince  :  M.  Chaumet  ;  secrétaire  général 
M.  Dariaux  ;  trésorier  :  M.  Nadal  ;  secrétai¬ 
res  des  séances  ;  MM.  Colliez  et  Serrand. 


IIPOSPLËNINF 


UNIFORME 


2.5  etlO% 


SE  VEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO  CAPSULES 


ASSOCI  ATION 

;  PASSIFLORE  CRATÆGUS  SAULE 


[ANXIÉTÉ 

ANGOISSE 

INSOMNIE  NERVEUSE 
TROUBLES  NERVEUX 
DE  LAVIE  GÉNITALE 
TROUBLES  FONCTIONNELS 
pu  COEUR 

I ÉTATS  NÉVROPATHIQUES 


LABORATOIRES 
DE  LA 

PASSIFLORINE 
G.  RÉAUBOURQ 
en  Pharmacie 
PARIS  CI"), 
rue  Boucicaud, 


NE  CONTIENT 

AUCUN  TOXIQUE 

VÉGÉTAL  ou  CHIMIQUE 


Dose  :  2  à  3  cuillerées 
à  café  par  jour _ 


GRANULE  NORDEN 


(Suite  et  fin  de  la  page  i) 


(Vécroloiîles 

—  Un  service  anniversaire  a  été  célébré  le 
mercredi  23  janvier  igSS,  en  l’église  Saint- 
François-de-Sales,  pour  le  repos  de  l’âme  du 
docteur  Jean  d’Herbécourt,  chevalier  de  la 
Légion  d’honneur,  Croix  de  guerre.  De  la 
part, de  Mme  Jean  d’Herbécourt,  son  épouse  ; 
de  M.  et  Mme  Pierre  d'Herbécourt,  de  M-.  et 
Mme  Jean  d’Herbécourt,  de  M.  et  Mme  A. 
Champetier  de  Ribes,  de  M.  Jacques  d’Herbé¬ 
court,  ses  enfants!  67,  rue  de  Prony,  Paris 

(17°)- 

—  Mme  li.  Plantier  ;  M.  et  M,me  Robert 
Plantier  ;  M.  et  Mm.e  Léon  Boisson  de  Cha- 
zournes  ;  MM.  Régis  et  Alain  Plantier  ;  Mlles 
Geneviève  et  Monique  Plantier  ;  M.  Félix 
Boisson  de  Chazoumes,  ont  la  douleur  de 
vous  faire  part  de  la  perte  cruelle  qu’ils  vien¬ 
nent  d’éprouver  en  la  personne  du  docteur 
L.  Plantier,  chevalier  de  la  1  Légion  d’hon¬ 
neur,  vice-président  de  l’.\ssociation  Générale 
des  Médecins  de  France,  décédé  à  Nice,  dans 
sa  68®  année,  muni  des  sacrements  de  l’Egli¬ 
se.  Ses  funérailles  ont  eu  lieu  le  lundi  3i  dé¬ 
cembre,  à  10  heures,  en  l’églisé  de  Saint- 
François,  à  Annonay.  —  Annonay,  le  3  jan¬ 
vier  igS.'i. 

—  Le  docteur  Robert  Clément,  médecin  des 
Hôpitaux  de  Paris  ;  le  lieutenant-colonel  Ar- 
nault  de  la  Ménardière,  officier  de  la  Légion 
d’honneur,  Mme  Arnault  de  la  iMénardière,  et 
leurs  enfants';  Mlle  Clément,- ont  la  douleur 
de  vous  faire  part  de  la  perte  cruelle  qu’ils 
viennent  d’éprouver  en  la  perso.ine  de  Mme 
Louis  Clément,  née  Marguerite  Coste,  veuve 
du  docteur  Louis  Clément,  chirurgien  des 
Hôpitaux  d’.tvignon,  leur  mère  et  grand’inè- 
re,  décédée  à  Paris  le  24  décembre  ig34,  dans 
sa  73®  année,  munie  des  sacrements  de  l’Eglî- 


La  cérémonie  religieuse  a  été  célébrée  en 
l’église  Saint-Pierre  d’Avignon,  le  27  dérém- 
bre  ig34.  —  2o5,  faubourg  Saint-Honoré,  Pa¬ 
ris  (VIH®)  ;  ï4,  rue  Becquerel,  Alger. 

— -  Mme  Emile  Viala  ;  Mme  et  M.  |Em  le 
Vernqt,  percepteur  honoraire  ;  Mme  Louis 
Reynaud-Viala  ;  -M.  Daniel  Vernet,  professeur 
au  lycée  de  Montpellier,  ont  la  douleur  de 
vous  faire  part  de  la  mort  de  leur  époux; 
père  et  grand’père,  M.  Emile  Viala,  docteur 
en  médecine,  licencié  en  droit,'  ancien  con¬ 
seiller  général,  président  des  'Paipilles  de  la 
Nation,  délégué  sanitaire,  médecin  inspecteur 
des  écoles,  président  de  la  If^j^ation  Canto¬ 
nale,  vice-président  du  Bureau. de  Bienfaisan¬ 
ce,  etc.,  décédé  â  la  Grand’Combe  le  3r  dé¬ 
cembre  ig3/i,  dans  sa  86®  année.  L’ensevelisse- 
menl  a  eu  lieu  à  la  Grand’Combe  le  mercredi 
2  janvier,  .4  3  heures  de  l’après-midi. 

—  Nous  avons  le  grand  regret  d'annoncer 
la  mort,  .4  l’âge  de  60  ans,  du  docteur  .Mainot, 
rédacteur  en  chef  de  la  Vie  Médicale.  Le  doc¬ 
teur  Mainot,  dont  la  courtoisie  et  le  dévoue¬ 
ment  aux  œuvres  de  bienfaisances  profession¬ 
nelles  éaient  .appréciés  de  tous,  sera  unanime¬ 
ment  regretté. 

—  Nous  apprenons  le  décès  du  docteur  Bos- 
vieux,  ancien  interne  des  hôpitaux,  médecin 
.4  Ville-d’Avray.  Les  obsèques  ont  eu  lieu  en 
l’église  de  Ville-d’Avray,  le  jeudi  17  janvier, 
à  II  heures  du  matin.  - 

—  Nous  avons  appris'  avec  un  grand  regret 
1 1  mort  de  notre  confrère,  le  docteur  Casas- 
sus  (de  Pau),  décédé  à  P.aris. 

—  -Nous  avons  également  reçu  le  faire-part 
de  la  mort  de  Mme  Joseph  Lelong,  femme  de 
notre  confrère,  le  docteur  .Toseph  Lelong,  mé¬ 
decin  consultant  4  Aix-les-Bains,  auquel  nous 
adressons  1 ’expressioin  de  nos  'très  profondes 
et  iiien  cordiales  condoléances.  ’ 


MOUVEMENT  ÉPIDÉMIOLOGIQUE 


M.  le  ministre  de  la  Santé  publiaue  et  de 
l’Education  ph-ysiQue  a  adressé  à  l’Acadé¬ 
mie  : 

Des  lettres  et  rapports  de  MM.  les  Préfets 
de  l’Aube,  du  Calvados,  des  ■  Côtes-du-iNord, 
de  la  Haute-Garonne,  du  Jura,  du  Morbi¬ 
han,  de  l’Orne,  du  Rhône,  de  Seine-et-Oise, 
de  la  Vienne  et  de  M.  le  Préfpt  de  police  de 
la  Seine,  concernant  des  cas  dé  'poliomyélite 
constatés  dans  des  communes  de  ces  départe- 


Des  notes  de  MM.  les  Préfets  des  .41pes- 
Maritimes,  du  Var,  de  la  Haute-Vienne  et 
des  Vosges  sur  des  cas  de  fièvre  ondulante 
signalés  dans  des  communes  de  ces  dépar¬ 
tements. 

Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  de  l’Indre 
et  de  l’Oise  concernant  des  cas  de  diphtérie 
signalés  dans  des  communes  dé  leurs  dépar¬ 
tements. 

Des  notes  de  MM.  les  Préfets  de  la  Haute- 
'  Marne  et  de  l’Oise  sur  des  cas  dS'  scarlatine 
constatés  dans  des  communes  de  ces  dépar¬ 
tements. 

Des  rapports  de  M.  le  Préfet'  des  Pyrénées- 
Orientales  sur  des  cas  de  Mièvre  typho'ide 
constatés  dans  des  communes  de  ce  dépar¬ 
tement. 

Deux  notes,  l’une  de  M.  le  Préfet  du  Mor¬ 
bihan,  sur  un  cas  de  méningite  cérébro-spi¬ 
nale  ;  l’autre,  de  M.  le  Préfet  de  la  Seine, 
sur  un  malade  atteint  de  la  lèb.i’e  et  soigné 
à  l’hôpital  Saint-Louis.  . 


IMDEX 


THÉRAPEUTIQUE 


CAPARLEM 


.  15. 


:  Capsi 


POSOLOGIE  :  1  à  2  oapsuliuea  à  chapue 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  i  CbolidE.: 
tes,  Litbiases  bUiaires,  Séquelles  de  Cholé!;! 
teotomies,  Litbiases  rénales,  Pyélonéphrites,  Ce 
libaoilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PUBS 
ETAIN  (Meuse) 


lant  de  l’activité  cérébrale.  Convalescente,  i-.; 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  cuillerées  à  café  aux  repas. 

DDmr  Imprégnation  gaïacolée 

nllLIllj  hantes  doses  sans  en: 

AU  THIOCOL  inconvénient. 

Toutes  les  affections  des  voies  respiratoiiw 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  I 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures. 
Produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Cie,  10,  m 
Grillon.  Paris  (IV). 


THËOSAIVOSE  (cachets)  * 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartèinèe. 
Barbiturique.  Caféinée,  lithinée.  ijhosphatée.; 


(Afséniate  de  Viinadihul 
Stimulant  général 
Lahoratoires  A.  GUILLAUMIN,  13.  rue  do  CbrrElIki 
PARIS 


.iMPHft-YAeClMTESTBl 


A  base  jde  oolibaeilles,  entérocoques,  proletit 
B.  bifldiue,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entérite, 
entéro-colltes,  eholécystites,  appendicites, 
entéro-rénal,  auibo-intoxication,  etc... - 


RONCHESE,  6,  rue  Rothschild,  4'IOE. 


opozo^Ë8  uun 


HëRMOPBENÏL 


Antiseptique _  :  Sel  •  Ck>inpriinée  -  SavoD. 

Antisyphllitique  ;  Dragées,  Àmpoales  indolorei 


^S!USS3 


Sanfalol-Salol-Héxaméthylène-Tétramlne 
Antigonococcique 
Diurétique  —  Analgésique 
Antiseptique 


BLENNORRAGIE  \  PYELITES 
CYSTITES  Pyélo-Nèphrites 
NEPHRITES  I  PYURIES 

8  à  12  Capsules  par  jour.  ^ 


Laboratoires  du  D'  fn„  LEPRINCE 

62,  Rue  de  la  Tour,  PARIS  (16*1  -J 


A  louer,  3  km.  M.VCON,  Château  moderne, 
38  pièces  avec  joli  parc,  dépendance^ 
chapelle,  belvédère.  Conv.  pour  clinique, 
garderie,  œuvres,  etc.  Situation  splendidS 
Alt.  300  m.  Écr.  HAVAS  .MACON,  N»  1142. 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUK 
MEDICAL  c’est  se  mettre  d’accord 
avec  le  proverbe  qui  prétend  qu’on 
tient  davantage  à  ce  qu’on  achète 
qu’à  ce  qu’on  vous  donne.  ^ 


TW 
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Vous  avez  certainement  rencontré  le 
même  homme  que  moi  :  celui  qui  vous 
;  approché  en  disant  :  «  Eh  bien,  ce 
lilébiscite  de  la  Sarre,  quelle  tape  pour 
ia  France  !  »  Si  cette  réflexion  était  iso¬ 
lée,  il  n’y  aurait  pas  lieu  de  s’en  émou¬ 
voir,  mais  elle  est  faite  à  chaque  coin 
de  rue  ;  bien  pis,  on  n’a  pas  manqué  de 
la  faire  dans  le  monde  entier. 

Fjlle  est  regrettable  cette  réflexion, 
elle  est  stupide.  Nous  n’avions  jamais 
cm  que  la  Sarre  changerait  de  patrie. 
Tout  le  monde  savait  que  cette  langue 
de  terre  était  foncièrement  jirussienne. 
Eh  bien  alors,  il  ne  fallait  pas  écrire 
dans  nos  journaux  ce  qu’on  y  put  lire 
depuis  un  an  ;  il  ne  fallait  pas  tromper 
le  public  français  avec  des  espoirs 
absurdes  et  donner  ainsi  au  reste  du 
monde  rimpression  que  nous  espérions 
en  un  plébiscite  favorable  à  la  France. 

Il  y  a  un  an,  j’écrivais  à  cette  place 
(ju’en  manifestant  devant  l’étranger 
l’espérance  de  voir  la  Sarre  se  jeter  dans 
les  bras  de  la  France,  nous  agissions  en 
hurluberlus  et  que  nous  nous  iJré]}arions 
!'un  de  ces  affronts  dont  l’orgueil  d’une 
nation  doit  toujours  savoir  s’écarter.  Et 
comme  si  ceux  qui  se  mêlent  de  parler 
an  public  comptaient  parmi  les  pius 
ignares  de  notre  pays,  on  ivouvait  encore 
■  lire,  huit  jours  avant  le  plébiscite,  <pril 
tn’y  aurait  pas  plus  de  40  %  des  Sari-ois 
qui  voteraient  pour  le  retour  à  l’Alle¬ 
magne.  Il  y  a  dans  cette  bévue  plus  que 
de  l’imprévoyance,  on 
forrigible  bêtise. 


"  décèle  une  in- 


Si  la  Sarre  en  valait  la  jreine,  il  fal¬ 
lait  la  prendre  en  1919.  À  cette  date, 
nous  pouvions  parler  en  vainqueurs. 
L’Allemagne,  en  1871,  n’a  pas  annexé 
temporairement  l’AlsaceTLorraine  et  elle 
savait  que  ce  serait  pour  elle  aller  au- 
devant  d’une  défaite  si  elle  avait  laissé 
aux  Alsaciens  le  soin  de  choisir  leur 
patrie  quinze  ans  a))rès. 

Mais  cela  était  contraire  aux  enseigne¬ 
ments  de  la  Bible  wilsonnieune  !  C’est 
au  nom  de  ces  principes  de  visionnaire 
que  la  France  a  perdu  la  paix  après 
avoir  gagné  la  guerre  au  prix  de  ses  mil¬ 
lions  d’bommes  et  de  ses  milliards  de 


Ne  vous  en  faites  pas  ;  si  on  «  remet 
(a  »  un  jour  et  si  la  fortune  des  armes 
ne  nous  sourit  pas,  vous  verrez  si  le 
vainqueur  mettra  tant  de  façon  pour 
nous  dicter  ses  conditions.  Et  ce  sera 
naturel,  car,  en  somme,  on  ne  fait  pas 
massacrer  une  génération  et  ou  ne’  ruine 
pas  un  pays  pour  dire,  après  le  com¬ 
bat  ;  ça  va  comme  ça,  rentrons  chez 


La  France  a  été  trahie  en  1919.  Toutes 
les  clauses  du  traité  de  Versailles  sont 
mie  insulte  au  sang  de  nos  morts.  On 
n’a  pas  voulu  que  la  France  soit  gran¬ 
die  par  la  Victoire.  On  a  voulu  qu’elle 
demeure  cpmsée  et  menacée.  Et  quand 
on  voit  cette  Allemagne  revigorée  par 
son  nationalisme,  fortifiée  dans  son  uni¬ 
té,  sans  dette  extérieure,  on  se  demande 
si  c’est  bien  elle  cpii  fut  la  vaincue, 


Cette  impression  de  faiblesse  que  don¬ 
ne  la  France  en  face  d’une  Allemagne 
galvanisée  par  l’intlérisrae  a  été  Fun  des 
facteurs  de  l’écrasante  victoire  que  cons¬ 
titue  pour  l’Allemagne  le  plébiscite 


Ici,  le  gâchis,  les  scandales  sans  sanc¬ 
tion,  la  pourriture  morale,  le  désarroi 
dans  la  conduite  gouvernementale  ;  là, 
ia  discipline  consentie,  le  réveil  natio¬ 
nal,  l’abnégation  dans  le  devoir  ;  or,  les 
peuples  n’aiment  ni  l’incohérence,  ni  le 
désordre,  ni  le  mépris  de  la  Justice  ;  le 
choix  était  donc  facile  à  prévoir,  en  de¬ 
hors  même  de  tout  appel  du  patriotis¬ 
me  ancestral. 


D’aucuns  vous  disent,  en  poussant 
soupir  de  soulagement  ;  Enfin,  voici 
sort  de  la  Sarre  réglé  !  Ce  règlement 


planira  pas  les  difficultés.  Nous 
avons  en  Sarre  de  grands  intérêts  écono¬ 
miques.  Il  y  a  quelques  années,  quand 
des  esprits  éclairés  cherchant  à  liqui¬ 
der  la  question  de  la  Sarre  sans  attendre 
la  solution  du  plébiscite  qu’ils  prévo¬ 
yaient,  avaient  pensé  à  céder  nos  droits 
sur  les  mines  de  la  Sarre  (dont  l’amélio¬ 
ration  des  aménagements  nous  coûta 
fort  cher),  l’Allemagne  proposa  1.800 
millions.  L’affaire  n’eut  pas  de  suite. 
Aujourd’hui  nous  eu  sommes  à  900  mil- 
l'ons  et  Dieu  sait  quand  ils  seront  payés. 

D’autre  part,  il  est  à  redouter  que  la 
prise  de  possession  de  la  Sarre  par  l’Al¬ 
lemagne  ne  se  réalisera  pas  sans  un  sé¬ 
rieux  coup  de  balai.  Ce  pays  a  été  le 
refuge  de  heaucou))  d’Allemands  qui 
avaient  fui  le  régime  d’Hitler.  Prévo¬ 
yant  ce  qui  les  attend,  ces  exilés  vont 
défiler  en  masses  compactes  sur  notre 
sol.  Quelle  va  être  notre  attitude  ? 

L’hospitalité  de  la  France  sera  offerte 
à  ces  Allemands  qui  fuient,  sinon  leur 
patrie,  tout  au  moins  le  régime  hitlé¬ 
rien.  Or,  nous  commençons  à  être  satu¬ 
rés  de  proscrits.  Nous  avons  déjà  accueil¬ 
li  les  Russes  blancs,  puis  les  Italiens 
o])  posés  au  fascisme,  et  les  Espagnols 
tantôt  rouges,  tantôt  blancs.  Voici  veuil¬ 
les  Allemands  antihitlériens,  après  les 
Allemands  israélites.  Je  trouve  qu’un 
accueil  aussi  large  peut  ne  nas  être  sans 
danger. 

Il  s’agit  là  d’éléments,  ou  travailleurs, 
ou  bons  à  rien.  Les  premiers  iirendront 
la  place  de  nos  ouvriers  iiarmi  lesquels 
se  comjitent  déjà  trop  de  chômeurs  ;  les 
seconds  iront  grossir  la  masse  de  nos 
éléments  troubles  prêts  à  toutes  les  be¬ 
sognes  de  rév'olte  sociale.  Nous  u’avons 
donc  qu’à  perdre  en  laissant  nos  fron¬ 
tières  ouvertes  à  une  telle  invasion. 

Au  demeurant,  ces  exilés  volontaires 
n’ont  pas  emporté  leur  patrie  à  la  se¬ 
melle  de  leurs  souliers,  ce  sont  des  Alle¬ 
mands,  ils  sont  restés  Allemands.  Ils 
n’aiment  peut-être  pas  Hitler,  mais  ils 
aiment  certainement  l’Allemagne  par¬ 
dessus  tout.  Alors,  il  est  évident  qu’une 
extrême  ]niidence  s’impose  à  leur  sujet. 


On  a  ]>u  se  demander  pourquoi  les 
Sarrois  avaient  ainsi  choisi  la  France 
comme  terre  d’exil,  de  préférence  à  la 
Suisse  ou  à  la  Belgique  ou  aux  Améri¬ 
ques.  La  réponse  est  facile  à  faire.  La 
.France  fut  choisie  parce  qu’elle  a  le  ré¬ 
gime  le  plus  clément. 

Mais  l’expérience  a  déjà  démontré  que 
nous  n’avions  pas  toujours  été  récom¬ 
pensés  de  notre  clémence.  A  Paris  ou 
ailleurs,  nous  avons  souvent  l’occasion 
de  nous  trouver  comme  sur  une.  terre 
étrangère  à  voir  de  quelle  façon  se  com¬ 
portent  les  étrangers  que  nous  avons 
accueillis  ;  avec  un  sans-gêne  qui  sou¬ 
vent  mériterait  correction,  ces  messieurs 
au  verbe  élevé  nous  bousculent  et  pren¬ 
nent  nos  places.  Leur  absence  de  poli¬ 
tesse  est  inconvenante.  Il  faudra  donc 
rappeler  à  plus  de  tenue  les  étrangers 
qui  inillulent  dans  nos  grandes  villes. 

Si  le  pouvoir  ne  s’y  emploie  pas,  je 
]jrévois,  et  d’autres  avec  moi,  un  mouve¬ 
ment  de  xénophobie  dont  l’amiileur 
sera  considérable.  Outre  que  ce  mouve¬ 
ment  sera  justifié  et  salutaire,  il  déno¬ 
tera  lin  réveil  de  notre  dignité  nationale. 
Si  regrettable  qu’il  pourra  paraître,  il 
sera  donc  un  excellent  symptôme. 

J.  CRINON. 
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Coquillages 
et  fièvres  tiphoides 

(Suîle  de  la  vage  z) 


Le  public  ne  connaît  pas  l’étiquette  de 
salubrité.  On  lui  cache  le  nom  des  expédi¬ 
teurs  ;  la  liste  des  établissements  salubres. -eet 
soigneusement  .consignée  dans  le  fichier 
de  la  marine  marcltande. 

Tout  «St  fait  pour  faciliter  la  vente  de« 
produits  suspects  ”OU  contaminés,  “rien  n’est 
fait  pour  mettre  le  public  en  garde  contre  les 
contaminations  auxauelles  il  s’exposa  On 
lui  vante  la  valeur  des  cocjuiilages  en  .géné- 
ral  et  des  huîtres  en  .particulier  comme  ali¬ 
ment,  mais  jamais  on  ne  lui  a  dit  combien 
de  p.ersonn'es  ont  payé  de  leur  santé  ou  de 
leur  vie  l’optimisme  officiel. 

Ce  que  Von  doit  désirer.  .C’est,  tout  d’abord, 
que  le  public,  et  aussi  le  monde  médical, 
soient  convenablement  documentés.  C’est 
dans  ce  but.  et  après  avoir  subi  iious-même 
une  perte  oruelle,  .que  nous  avons  tenu  é 
suppléer  quelque  peu  à  cette  absence  de  do¬ 
cumentation  en  .écrivant  céf  ouvrage. 

Lue  fois  de  plus  on  doit  demander  que 
l’intérêt  général  passe  avant  l’intérêt  parth 
ciüier.  Qu’on  ne  laisse  pas  aller  .à  la  mort  en 
chantant  des  jeun.es  mariés  qui  partent  en 
voyage'  de  nooe  dans  la  région  méditera’a- 
néenne,  ou  s’attabler  joyeuse'ment  des  gens 
qui  viennent  chercher  quelques  satisfactions 
autour  d’une  table  mieux  garnie  que  de  .cou¬ 
tume,  comportant  des  coquillages  peut-être 
contaminés. 

Dans  l’état  actuel  des  choses  le  public  doit 
exiger  la  présence  de  l’étiquette  de  salubiité 
sur  les  paniers  dans  lesquels,  se  trouvent  les 
nuitres  qu’il  achète.  Qu’il  choisisse  .de  préfé¬ 
rence  celles  d'élevages  dont  le  nom  .et  Tadres- 
SP.  figurent  sur  le  colis.  Aucunei  huître  ne  doit 
être  achetée  si  .elle  n©  présente  cette  double 
garantie. 

Dans  les  restaurants,  ne  pas  oublier  que 
les  huîtres  de  claires  ne  sont  pas  de.s  huîtres 
d'une  marque  spéciale,  mais  qu’elles  provien- 
n.ent  simplement  de  bassins .  appelés  «  clai¬ 
res  »  que  l’on  rencontre  dans  divers  centres 
de  production.  Dans  oes  bassins  l’eau  est 
plus  ou  moins  stagnante  pour  ‘permettre  le 
verdissemeut  dans  certains  cas,  la  vase  est 
abondante,  les  contaminations  des  coquilla¬ 
ges  sont  faciles.  Dans  les  conditions  actuel¬ 
les  les  huîtrets  de  claires  n’o.ffr.ent  pas  plus 
de  garanties  que  les  autres,  .au  contraire. 
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une  élite  --  PALLAS  force  l’attention  de  tous  ses  ledenis 
par  ses  articles  vivants,  ses  enquêtes  menées  sor  des  sujelt 
imprévus,  ses  critiques  alertes,  ses  illustrations  aux  am- 
gements  pittoresques  -  PALLAS  est  une  revue  de  hailt 
classe  qui  a  sa  place  dans  la  bibliothèque  du  médecin  pm 
que  tout  ce  qui  s‘y  trouve  publié  intéresse  le  médecin 
PALLAS  objectivera  tout  ce  qui  fait  le  prestige  et  l’allrait 
de  la  profession  médicale  --  PALLAS  n’est  pas  édité  par 
une  firme  industrielle,  ni  par  un  consortium  de  fabricants, 
PALLAS  est  dû  aux  seuls  efforts  de  son  fondatenr.  -, 


Contre  la  SCIATIQUE,  le  RHUMATISME  : 

fraisse; 


Chaque  ampou/e  contient  :  0  gr*  50  de  Saiicylate  de  Benzyle 
0  gr.  10  de  Camphre 


Contre  l’ARTÉRIOSCLÉROSE  : 


à  l’Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


.\u  bord  de  la  mer,  éviter  édigneuseroent 
d’absorber  des  hnîtres  dont  on  ignore  l’ori¬ 
gine  et  qui  peuvent  provenir  d.ixectem.ent  de 
parcs  suspects,  ou,  clandestinement,  de.  lieux 
de  pèche  contaminés  ou  de  epptrebande. 

SI  l’,on  oroit  devoir  .  manger  des  huîtres 
dont  on  ne  connaît  pas  l’origine,  rejeter  tou¬ 
te  liuître  'qui  a  une  odeur  douteuse,  celles 
dont  les  valves  restent  entr’ouveites,  celles 
qui  n’ont  plus  d’eau  intervalvaire,  celles 
qui  sont  maigres  ou  insuffisamment  dévelop¬ 
pées  ;  rejeter  lès  huîtres  qui  contie.n,n.ent  de 
la  vase,  donc  qui  ont  été  mal  dégorgées  ou 
dont  l’eau  n’est  pas  limpide,  la,  vase  p.ou- 
vant  être  un  excellent  milieu  de  culture. 

Conformément  aux  indicatloh's  du  profes¬ 
seur  Charles  Richet  fils  et  de  A.  Gigon,  ajou¬ 
ter  10  minutes  au  moins,  avant  d,e  servir,  du 
.citron  dont  le  pouvoir  bactéricide  est  beau¬ 
coup  plus  actif  que  celui  du  vinaigre  ;  cette 
précaution  permettra  .peut-être  de  stéri'liser 
Teau  intervalvaire.  Ces  deux  expérimenta¬ 
teurs  ont  montré  de  plus  .que  le  vin  blanc  et, 
chose  curieuse,  le  Barsac  surtout,  ont  .égale¬ 
ment  une  action  .bactéricide  accusée  ;  il  .est 
donc  indiqué  d’absorber  l’un  de  ces  vins  .en 
même  temps  que  les  huîtres.  Ce  sont  là  deux 
ludiitudes  heureusement  assez  anciennes, 
mais  appliquées  d’une  façon  .peu  correcte  et 
qui  ont  néanmoins  contribué  à  limiter  le 
nombre  des  infections  ;  il  faut  biein  noter, 
en  effet,"  que  pour  le  citron,  un  temps  de 
contact  assez  long  est  néoessaire. 
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Couverture  :  La  Toilette  de  Vénus,  rcproductioB 
d'un  tableau  de  Eubens,  exposé  au  ITuséTH 
Vienne.  —  Comment  peut-on  définir  le  tempéra¬ 
ment  chirurgical  ?  par  M.  le  Pr  Legueu,  de  l'Aey 
demie  de  Médecine.  —  Peints  par  eux-mêmes,  JÇ 
Arnold  Netter,  par  M.  Jules  Kenault,  de  l’Apadé- 
mie  de  Médecine.  —  Quelques  souvenirs  du  Hexl 
que,  par  M.  le  Pr  Henri  Eoger,  de  l’Académie 
Médecine.  —  Le  naturiste  et  la  mode  nouvelle.  - 
La  coquetterie  n’attend  pas  le  nombre  des  années. 
—  Brunissement  n’égale  pas  guérison.  —  Auriez- 
vous  voulu  être  la  femme  d'un  médecin  ?  Une  en¬ 
quête  par  Blanche  Vogt.  —  Un  client  sérieux,  par 
Urbain^  Gohier.  —  Les  consultations  gaies,  dessla 
par  Le  Eallic.  —  Les  transfuges  de  la  médecine  : 
M.  le  Dr  Busillet,  commissaire-priseur  à  Lyon,  nsi] 
le  Dr  Sahuc.  —  Partout,  à  l’étranger,  s'organise 
la  lutte  contre  les  gaz  asphyxiants.  —  Epilogues, 
par  J.  Crinon.  —  Un  pèlerinage  romantique  *■ 
l’ermitage  de  Chateaubriand.  Interwiev  de  H.  k: 
Dr  Le  Savoureux.  —  Vichy,  reine  des  itations-l 
thermales.  —  Les  belles  familles  médicales  ;  U. 
Famille  des  docteurs  Souilhé,  à  Gramat  ^  Cenr 
ment  doit  s’habiller  le  médecin  ?  Une  enquête pér 
M.  Christian  de  Caters.  —  Pavil,  le  peintre 
Montmartre.  —  Leurs  pa.ese-tcmps  :  Un  médecin 
boxeur,  interwiev  de  M.  le  Pr  Peugniez.  -  t«s 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  Jasmin,  PARIS 


•  UROMIL^ 


Eviter  de  manger  uniquement  'des  ■liuitrei.s 
car  il  semble  que  cela  pui-s&e  constituer, 
comme  .dans  le  cas  de  la  malade  que  n.o.us 
avons  suivie,  un  .repas  infectant  pur  et  .sim¬ 
ple.  Si  les  huitnes  sont  diluée.s  dans  la  masse 
alimentaire  provenant  d’un  .repas  normal, 
rinfection  sera  .peut-être  moins  massive  et 
elle  n’aura  peut-être  pas,  .comme  ici,  malgré 
la  remarquable  résistance  préalable  de  notre 
malade,  une  issue  fatale. 


médecins  au  Parlement,  par  M.  Désiré  Bouteille, 
ancien  député  de  l’Oise.  —  Entre  Pénang  et  Co¬ 
lombo,  nouvelle  dramatique  inédite,^  par  M.  José.. 
Moselli.  ; 

Illustrations  de  MM.  Le  Rallie,  Huguet,  Gallui' 
Arraugeraeuts  artistiques  par  M.  Andrémi.  Hots-ri 
texte  :  .La  danseuse  au  bar.  Tableau  de  E.-A,  î»-;; 


En  'Oe  qui  concerne  les  moules  destinées  à 
être  mangées  crues,  notamment  celles  de  la 
région  .méditerranéenne,  on  .  s.e.  rappellera 
qu’ altos  ont  provoqué  presque  tous  les  ca-s 
de  fièvre  typhoïde  depuis  16  ans  ;  on  &e  sou¬ 
viendra  que  «  c’est  au  pé.rtl  de  sa  vie  que 
l’on  déguste  les  moules  du  Saut-du-Marro-t 
aussi  bien  que  les  moules  de  roches  dites  de 
l’Estaque  »  (L.  Lambert,  Inspecteur  général 
du  Contrôle  sanitaire  ostréicole)  ;  .que  «  em¬ 
poisonnées  du  non  ».  (L.  Lambert)  ces  mou¬ 
les  se  vendent  .citer,  donc  le  prix  n’est  pas 
une  référence  ;  que  ce  sont  elles  .qui  sont 
responsables  des  fréquents  cas  de  fièvre  ty¬ 
phoïde  que  Ton  observe  chez  les  ieunes 
mariés  qui  vont  dans  cette  région  (?■■  Cha- 
Iter)  ;  qu’.en.fin  la  ca.rence  des  pouvotos  pu¬ 
blics  est  telle  qu’aucune  mesure  préventive 
réellement  efficace  ne  peut  être  .espérée  ac- 
tuellemeirh  ■ 

Dans  ces  conditions,  on  s’abstiendra  com¬ 
plètement  de  manger  .ces  moules.  Quand  les 
éleveurs  auront  été  ainsi  menacés  dans  leurs 
intérêts  comme  l’ont  été  les  ostréiculteurs  ils 
prendront  les  mesures  nécessaires.  .A  moins 
qu’enfin  l’Etat  se  décide  à  intervenir,  le 
scandale  nécessaire  et  quelquefois  suffisant 
ayant,  éclaté  '  .et  lui  permettant  de  prendre 
les  dispositions  .qnl  conviennent. 

n'oir  la  suite  page  S) 


PRIX  D'UN  ABONNEMENT  ANNUEL  (4  nu¬ 
méros)  à  «  PALLAS  .  «Ir. 

PRIX  D’UN  NUMERO  ..  PALLAS  . .  1!fr, 

PRIX  D’UN  ABONNEMENT  COMBINE  A 
.(  PALLAS  >.  ET  A  L’  «  INFORMATEUR 
MEDICAL  »,  UN  AN .  tOIr, 


Tout  souscripteur  de  cet  abonnement  combiné  d» 
vient  bénéficiaire  d’une  police  l’assurant  mr 
15.000  fr.  en  cas  de  mort  et  pour  un  capital  dé 
15.000  fr.  réductible  en  cas  d’infirmité  permansntti 
partielle. 


Il  ne  sera  répondu  à  aucune  demande  de  spéci¬ 
men  qui  ne  sera  pas  accompagnée  de  son  mon¬ 
tant,  soit  :  12  francs. 


Adresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
chèques  et  mandats  j ,  à  M.  le  D’ J.  CRINON, 
Directeur  de  PALLAS,  111,  boulevard 
Magenta,  PARIS  (Xc). 
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LÉGION  D'HONNEUR 


Ail.  i''.  — .iSont,  promus  ou  noniimés  dans 
l’ordre  national  de  la  Légion  d’honneur  ; 


.  ■  .'lu  gradf!  d’officier 

^  :  \  \[\i 


.Astnio  (Moïse-Ahraham-Pierre-Heury),  doc- 
leur  en  médecine  à  Paris,  médecilni  du  minis- 
Ikc  de  la  Santé  puüîlique  el  de  l’Education 
physique.  Chevalier  du  3  août  1921  ;  35  anç  de 
iWices  militaires  et  de  pratique  médicale  re¬ 
marquée. 

.Audistère  (Marie-Camille-'Napoléon') ,  docteur 
ai  médecine  à  Paris  ;  42  ans  de  pratique  mé¬ 
dicale  et  de  collaboration  dévouée  aux  orga¬ 
nismes  hospitaliers.  Chevalier  du  '28  décembre 


éi 


191S. 

Dumas  (Renc-Louis-Oharlcs) ,  docteur  en 
médecine  à  Paris  ;  29  ans  de  services  militai- 
‘ks  cl  civils  et  de  pratique  chirurgicale  dis- 
llinguéc.  Chevalier  de  juin  1921. 

.  Eïiot  (Jeain-Bap liste),  docteur  en  médecine, 

1  directeur  adjoint  du  Comité  national  de  déien- 
■  s  contre  la  tuberculose  à  Paris  ;  42  ans  de 
'services  militaires,  de  pratique  professionnelle 
(I  de  collaboration  dévouée  à  la  lutte  antitu¬ 
berculeuse.  Chevalier  du  29  décembre  1916. 

Hetscher  (Maurice-Gustave),  médecin  des 
Mpitaux  de  Paris  ;  45  ans  de  services  militai¬ 
res  et  de  pratique  professionnelle  et  hospita¬ 
lière  i>articulièrement  dévouée.  Chevalier  de 
janvier  1919. 

y/Bouchesseiche  (Alarie- Albert) ,  docteur  en 
‘médecine  à  MonUguy-le-Roi  (Haute-Manne)  ; 
Jj  ins  de  services  militaires  et  oivils  et  de  pra- 
aque  médicale  distinguée.  Chevalier  du  27 
Vrs  1923. 
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■lu  grade  de  chevalier 

m. 

Abely  (Augustin-Marie-,Paul),  'médecin  as¬ 
sermenté  du  ministère  de  la  Sanlé  prdvliqne 
el  de  l’Education  physique,  médecin  du  .  ca¬ 
dre  dos  asiles  d’aliénés  de  la  Seine  ;  .21  ans  4 
de  services  militaires  et  civils  et  de  pratique 
professionnelle  distinguée. 

Amieux  (Emüe-CJjarJes-'Nieolas- Jean-Isidore) , 
Jivcleur  en  médeeïno  à  Paris  ;  4o  ans  de  pra¬ 
tique  médicalo  distinguée  et  de  collaboration 
dcshiléressée  aux  œuvres  d’assistance. 

Angeli  (Pierre-Jean),  médecin  directeur  du 
liicvcnlorium  de  'Canteleu  (Seine-Inférieure)  ; 
■U  ans  de  services  militaires  et  civils  et  de  col¬ 
laboration  dévouée  à  la  lutte  antituberculeu- 


■  Bajac  (Pierre),  docteur  en  médecine  à  Pan 
tees-Pyrânées)  ;  48  ans  de  services  militai¬ 
res  el  civils-et  de  collaboration  dévouée  aux 
organismes  d’assistance. 

Bardon  (Octave-Adonis- Adrien) ,  docteur  en 
nÉlecine  à  Lhuitre  (Aube)  ;  4o  ans  de  serv'i- 
tes  militaires,  de  pratique  professionnelle  et 
il;  collaboration  aux  organismes  d’assistance. 

Bourguet  (Germaiii-Julien-Jean-Léoln),  doc¬ 
teur  en  médecine  à  Paris  ;  44  ans  de  services 
f  militaires  et  professionnels  des  plus  distin- 
"gués. 


Mez  (Jean-Alexandre),  docteur  en  méde- 
fiiif  à  Paris,  assistant  îi  l’infirmerie  sjvéciale 
le  Saint-Lazare  ;  26  ans  de  pratique  profes- 
sianelieet  de  collaiboration  dévouée  à  la  lutte 
i,ffltiïénérienne. 

Brel  (Joseph-Jean-àVIarie-Rémy),  docteur  en 
médecine  à  Paris  ;  26  ans  de  services  militai- 
:  res,  de  pratique  professionnelle  remarquée  et 
de  collaboration  aux  œuvres  sociales, 
è  Briançon  (Léon-François),  docteur  én  méde¬ 
cine  à  Samt-iEtienne  (Loire)  ;  36  ans  de  ser¬ 
vices  militaires  et  civils  et  de  pratique  profes- 
iàonnelle  et  hospitalière  remarquée. 

Chausserie-Laprée  (Frédéric-Piene),  docteur 
;  en  médecine  à  Paris  5  .42  ans  de  services  mili¬ 
taires  et  de  pratique  professionnelle  et  hospi¬ 
talière  des  plus  dévouées. 

Colledecarrera  (Joachim),  docteur  eu  méde¬ 
cine  b  Bages  (Pyrénées-Orientales)  ;  4o  ans  de 
pratique  professionnelle  dévouée  et  de  collalio- 
ralioii  aux  organismes  .d’assistance. 

Cordey  (Fraiiçois-Henri-Lonis-Benjamin), 
(docteur  en  médecine  A  ïlonlainebleau  (Seine- 
cl-llanie)  ;  37  ans  de  services  militaires,  de 
■  pratique  professionnelle  et  de  collaboration 
(•dklinguée  à  la  lutte  couilre  les  fléaux  sociaux. 

:  Cornet  (Prospéré,  docteur  en  médecine  ;i 
Bonen  (Seine-Inférieure)  ;  49  ans  de  services 
i  militaires  et  civils  el  de  pratique  médicale  dé¬ 
nuée. 


I 


■  Couécon  (Jean-Marie),  docteur  eu  médecine 
ib'ogaro  (Gers)  ;  68  ans  de  dévouement  inin¬ 
terrompu  à- la  profession  médicale  et  aux  œu- 
;  ïtes  d’assislarlce. 

■  Cougoule  (Lonis-Eugène-Maurice-Gervais), 
docteur  en  médecine,  inspecteur  de  l’assfstan- 
n  publique  de  la  Haute-Garomie  ;  38  ans  de 
'iîrvices  militaires  et  civils  distingués  et  de 
^collaboration  aux  organismes  d’assistance  et 
l^ii'hygiène. 

CÔurchet  (Louis-FrançoisnMarie) ,  docteur  on 
médocine  h  Saint-Raphaël  (Var)  ;  4o  ans  de 
vcrvKes  militaires  et  civils  et  de  pratique  hos- 
,  pilalière  dévouée. 

)  Coulrest  (Jeain-Anloine-Michel),  docteur  en 
"'médecine  à  Paris  ;  45  ans  de  pratique  profes- 
I  .'ionnelle  distinguée  et  de  collaboration  aux 
;  organismes  de  protection  infantile.- 
-  Dasealopoulos  (Elle),  docteur  en  médecincî  b 
.  Orange  (Vaucluse),  cliirurgien  en  chef  de  l’iiô- 
.Pilal.  Pe  1914  b  1918  a  rendu,  dans  les  hôpi- 


Dans  le  Laboratoire  de  Claude  Bernard 


OUolié  «  Informateur  Médical  ». 


On  vient  de  constituer  au  Collège  de  France 
un  petit  musée  destiné  à  rassembler  les  sou¬ 
venirs  de  Claude  Bernard.  Cette  initiative 
est  due  à  M.  le  Professeur  D’Arsonval  qu’on 
voit  ici  lisant  son  discours  le  jour  de  l’inau¬ 
guration  de  ce  musée.  On  sait  que  M.  le 
Professeur  D’Arsonval  fut  le  préparateur  de 
Claude  Bernard.  A  la  droite  de  M.  le  Pro¬ 
fesseur  D’Arsonval  .oh  reconnaît  M.  le  Pro¬ 
fesseur  Carnot  et  à  sa  gauche  M.  le  Doyen. 


vv\\v\\\\\\\\\\\\v\\\\\\\v\\\\w 

taux  des  armées  alliées,  de  signalés  services. 
Plus  de  25  ans  de  pratique  hospitalière  et 
médicale  distinguée. 

Daubresse-  ■'  (Jehau-Frédéric-Ghislaiii-Marie- 
Joseph),  docteur  en  niédeciue  à  Paris,  vice- 
qjrésident  de  la  Fédération  française  de  hoc- 
Ley  ;  29  ans  de  services  militaires,  de  prati¬ 
que  médicale  et  de  collaboration  dévouée  aux 
organismes  sportifs. 

Daulheville  (Albert),  docteur  en  médecine 
à  Cliomérac  (Ardèche)  ;  69  ans  de  services  ci¬ 
vils,  de  pratique  médicale  et  de  collaboration 
aux  services  d’assistance. 

Delivet  (Henri),  docteur  en  médecine  h  Pa¬ 
ris  ;  34  ans  de  services  militaires  et  de  prati¬ 
que  médicale  et  chirurgicale  distinguée. 

‘  Durai!  (lEugène-Marie-Gabriel),  docteur  en 
médecine  à  Villeneuve-sur-A'onne  (Yonne)  ; 

44  ans  de  services  civils  et  de  dévonement  aux 
organismes  hospitaliers. 

Feillard  (Jules-Joseph),  docteur  en  méderi- 
ne  à  Brest  (Finistère)  ;  38  ans  de  services  mi¬ 
litaires  et  civils  et  de  pratiqüe  médicale  et 
hospitalière  distinguée. 

Fichot  (Louis-François),  docteur  en  médeci¬ 
ne,  chirurgien-dentiste  à  Clermont-Ferrand 
(Ihry-de-Dôrae)  ;  89  ans  de  services  militaires 
et  de  pratique  professionnelle  des  plus  re¬ 
marquées. 

Floch  (Jean-Laureiit-Isidore-Xavier),  docteur 
on  médecine  h  Pont-l’.Abbé  (Finistère)  ;  44 
ans  de  services  militaires  et  médicaux  et  de 
collaiboralion  aux  organismes  d’hygiène  socia¬ 
le. 

Fromageot  (Bernard-François),  docteur  en 
médecine  à  Coulommiers  (Seine-el-Marne)  ; 

45  ans  de  services  inilitaires,  de  pratique  pro¬ 
fessionnelle  et  hospilalière  dévouée. 

Gallois  (Jean-Félix),  docteur  en  médecine  à 
Paris  ;  26  ans  de  services  militaires  et  de  pra¬ 
tique  médicale  et  hospilalière  distinguée. 

Henry  (Maiirice-Marie-Désiré),  docteur  en 
.médecine  à  Bains-les-Bains  (Vosges)  ;  27  ans 
do  services  militaires,  civils  et  hospitaliers  dis- 
^tingués. 

.lanet  (Henri-Paul-Goorges),. médecin  des  hô¬ 
pitaux  de  Paris  ;  28  ans  de  services  militaires, 
de  juatique  profêssioirnelle  el  hospitalière  re¬ 
marquée. 

Jouanin  (Paul-Louis-André),  docteur  en  mé¬ 
decine  à  Moulins  (Allier)  ;  33  ans  de  pratique 
professionnelle  dévouée  et  de  collaboration  aux 
organismes  d 'assistance. 

Le  SI  rat  (Eugène-Pierre-Benjamin),  docteur 
eu  médecine  à  Concarneau  (Finistère)  ;  38  ans 
de  services  coloniaux,  de  pratique  médicale 
distinguée  et  de  collaboration  aux  adimiiiistra- 
lions  hospitalières. 

Levy  (Georges-Isaac),  docteur  en  médecine 
à  Paris,  chef  de  laboratoire  à  l’hôpital-Saint- 
I,ouis  ;  33  ans  de  services  militaires  el  de  pra¬ 
tique  professionnelle  remarquée. 

(Voir  la  suite  page  9). 
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UYGWÉXIE  DE  L’ESTOMAC 


Après  et  entre  les  repas 

PASTILLES  VICHY-ÉTAT 

facilitent  la  digestion 
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A  L’ACADEMIE  DE  MEDECINE 

(Suite  et  fin  de  la  page  S) 


{opiilases  et  Üte  typhoïdes 

(Suite  et  fin  de  la  page  G) 


Parallèreme.nl,  nous  étudiâmes  les  phases 
du  traitement  industriel  et  nous  commen¬ 
çâmes  à  prendre  nos  dispositions  pour  une 
campagne  industrielle.  Nous  fûmes  prêts  au 
bout  de  duinze  mois  de  travail,  au  cours 
desquels  nous  fîmes  plus  de  150  essais  de 
-contrôle  et  un  nombre  bien  .plus’  considéra¬ 
ble  di’opérations  chimiques. 

On  peut  se  rendre  compte  de  l’effort,  four¬ 
ni  lorsqu’on  sait  que  les  essais  de  contrôle 
physiologique  de  cette  période,  qui  ne  repré¬ 
sentent  qu’une  faible  partie  du  travail  de 
laboratoire,  avaient  nécessité  2.650  injec¬ 
tions  aux  rats  et  l’examen  de  13.000  prélè¬ 
vements. 

Il  fallait,  dès  lors,  mettre  sur  pied  : 

a)  Une  organisation  de  récolte  de  l’urine  ; 

b)  Le  diagnostic  de  la  gravidité  chez .  la 
jument  ; 

c)  Un  appareillage  industriel  suffisant. 

ORGANISATION  DE  LA  RECOLTE 

Dès  le  printemps  1032,  164  places  furent 
aménagées  a  notre  Institut  de-  Sérothérapie. 
Nous  fîmes  saillir  toutes  les  juments  dont 
nous  disposions  et  nous  achetâmes  64  ju¬ 
ments  gravides  en  Normandie.  (Cette  organi- 
■«.tion  allait  fournir  217  tonnes  d’urine,  cor¬ 
respondant  à  27.512  journées  de  jument  au 
cours  de  la  campagne. 

Une  deuxième  organisation  fut  -créée  en 
Normandie,  permettant  de  récolter  l’urine  de 
172  juments.  Elle  devait  fournir  122  tonnes 
d’urine,  correspondant  à  16.523  journées  de 
jument.  36  tonnes  d’urine  furent  également 
recueillies  dans  les  environs  de  Château- 
Thierry  et  25  nous  furent  .expédiées  de  Rou¬ 
manie. 

SERVICE  DE  DIAGNOSTIC  - 

Le  diagnostic  -  vétérinaire  étant  difficile 
dans  les  -premier.s  mois  de  la  gestation,  il 
fallait  de  toute  nécessité  employer  mn  diag¬ 
nostic  bio-logique,  éliminant,  autant  que 
faire  se  peut.  1-es  causes  d’erreur.  La  métho¬ 
de  de  Zondek,  appliquée  telle  quelle,  aurait 
nécessité  pour  nos  vérifications  8.500  rates, 
infantiles  âgées  de  21  jours.  Nous  nous  bor¬ 
nâmes  à  déterminer  quelles  ’  étaient  les  ju- 
rhents  dont  l’urine  contenait  au  moins  deux 
milligrammes  de  'folliculine  par  litre  au 
120®  jour  de  la  gestation.  I,a  même  recher¬ 
che  effectuée  sur  l’urine  15  jours  plus  tard 
devait  montrer  la  présence  d’au  moins  3  mil¬ 
ligrammes  de  folliculine  -par  litre.  Le- pour¬ 
centage  d’erreur  fut  ainsi  de  13  %.  ' 

A  l’herure  actuelle,  nous  ne  procédons  plus 
qu’à  un  seul  examen  portant  sur  un  titre  de 
4  milligrammes  -par  litre  et  effectué  au  150® 
jour.  Le  pourcentage  d’erreur  est  resté  le. 
même,  mais  le  travail  est  réduit  de  moitié. 


Avec  cette  technique,  nous  avons  examiné 
1.700  échantillons  d’urine  au  cours  de  la 
campagn-'e  1932-1933,  entre  les  mois  -de  juillet 
et  mars  300  rats  ont  été  utilisés,  5.100  injec¬ 
tions  ont  été  faites,  20,000  prélèvements  des 
sécrétions  'vaginales  e-t  autant  d’examens 
microscopiques. 


I\S  T  ALLA  TION  IND  VS  TRIELLE 


Au -cours  de  cette  campagne,  il  est  entré 
dans  -nos  usines  389  tonnes  d’urine.  Nous 
avons. -effectué  »  au  total  220  opérations,  qui 
ont  nécessité  la  mise  en  oeuvre  de  :  12.500 
kilos  d’acide  sulfurique,  108.000  -litres  de  to¬ 
luène,  6.,500  litres  d’éther  purifié,  22  kilos  de 
réactif  sec,  5.00  kilos  de  carbonate  de  Na.  Le 
p.oi-ds  total  des  extraits  toluéniques  a  été  de 
1.200  kilos. 

Des  bQ.ues  déposées  -par  Turine,  renfermant 
do  notables  proportions'  -d’hoTmone,  furent 
elles  aussi  traitées.  On  obtint  2. SCO  kilos  de 


poudre  sèche,  dont  le  traitement  nécessita 
la  mise  en  -œuvre  de  :  43.000  litres  d’acétone, 
31)0  kilos  de  p-yridine,  6.000  -lltires  d’éther,  460 
litres  d’acide  -chlorydrique,  90  kilos  -de  potas¬ 
se,  18  kilos  de  réactif. 

Le  poids  des  extraits  acétoniques  fut  de 
430  kilos. 

La  totalité  des  urines  (389.000  litres)  trù_ 
tôes,  .soit  sous  forme  d’urine,  soit  sous  d’orme  ' 
de  boue,  a  fourni  jusqu’à  cé  jour  2.005.351 
grammes  de  folliculine'. 


CONSIDERATIONS  GENERALES 


I.es  travaux  que  nous  venons  de  résumer 
très  brièvement  ont  eu  un  triple  jésultat  ; 

1"  Ils  nous  ont  permis  d’apporter  une  con¬ 
tribution  très  Importante  à  l'étude  clinique 
des  hormones  sexuelles  :  l’équiline  et  l’équi- 
lénine  ont  été  décrites  dans  nos  laboratoires. 
Nous  avons  donc  -contribué,  dans  la  mesure 
de  nos  moyens,  à  maintenir  à  la  France  le 
rang  envi.able  qu’elle  occupe  parmi  les  ra¬ 
tions  -qui  se  sont  adonnées  à  l’étude  des  hor¬ 
mones  ; 

2°  D’une  façon  plus  générale,  en  mettant 
à  la  disposition  de  la  Société  des  Nations  un 
étalon  de  folliculine  -cristallisée,  nous  avons 
facilité  la  tâche  des  chercheurs  de  tous  -les 
pays  et  permis  la  standardisation  des  pro¬ 
duits  préparés  dans  le  monde  entier  ; 

3*  Enfin,  nous  avons  devancé  toutes  les 
autres  nations  dans  cette .  fabrication,  mon¬ 
trant  ainsi  que  nos  chimistes  ne  le  -cèdent  en 
rien  à  ceux  des  pays  étrangers,  ce  qu’on  a 
tendance  à  oublier,  même  -chez  nous. 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
a  à  la  page  ». 


On  évitei-a  pendant  des  séjours  au  b.ord  de 
la  mer  de  pêcher  des  coquillage, s  notamment 
dans  les  -ports,  ou  à. -proximité  des  bouches 
d'égout.  On  n’acoeptera  les  divers  coquilla¬ 
ges  présentés  et  devant  être  mangés  crus 
qu’autant  qu’on  en  connaîtra  l’-origine,  cette 
pêche  n’étant  pratique'm.ent  l’obj-et  d’aucune 
surveillance.  Peut-être  l’Etat  obligera-t-il  -un 
jour  les  municipalités  à  délimiter  clairement, 
même  pour  les  villégiaturants,  les  zones 
daiîgereuses,  inter-dites'  -pour  la  pêche. 

OBSERVATIONS  OÉNÉRALES 

Il  ne  faudrait  pas  conclure  de  tout  ce  que 
nous  avons  dit  .'  -que  nous  sommes  un  adver¬ 
saire  des  coquillages  en  général  et  des  huî¬ 
tres  en  particulier,  -comme  aliments.  Nous 
savofis  -parfaitement  que  les  huîtres,  notam¬ 
ment,  -constituent  d’ap'rès  .Prou-st  et  Netter, 
Rouget  et  Dopt-er  «  un  stimulant  de  la  diges¬ 
tion  au  début  d’un  repas  et  oela  -par.  l’action 
du  ohl-orur-e  ide  sodium  -sur  les  glandes  gas- 
. triques  »  ;  que  c’est  un  aliment  -riche  en 
albuminoïdes  -et  qui  contient  -des  graiss-es  et 
des  vitamines  ;  -qu’il  est  d’une  digestibilité 
parfaite  -en  raison  de  l’action  des  diastases 
hé-pato-intestinal-es  du  mollusque;  qu’il  a  une 
action  tonique  du  fait  qu’il  contient  de  l’iode 
et  aussi  du  brome,  du  fer  et  -du  phosp-hate 
tribas'ique  de  -chaux  as-sim-i-labl-e. 

Mais  tout  cela  n’a  -d’intérêt  que  si  ces 
mollusques  offrent  toutes  garanties  au  point 
de  vue  salubrité.  Si  celles-ci  ne  peuvent  pas 
être  parfaites  i  la  mesure  la  plus  logique  et 
la  -plus  radicale  -serait  d’abandonner  l’huî- 
-lir-e  crue  -comme  aliment  »  ainsi  -que  l’écrit  le 
docteur  P.  Sautereaux.  ^ 

Mais  nous  -estimons  que  si  les  mesures  que 
n-ou-s  avons  indiquées  étaient  prises,  on  pour¬ 
rait  à  peu  -près  impunément  manger  -des 
huîtres,  des  moules  et  divers  autres  co-quil- 
lag-es.  O-r  ces  mesures  loin  de  nuire  à  l’ostréi¬ 
culture  let  à  la  mytiliculture  leur  permet¬ 
traient  au  contraire  un  dételbpp-em-eait  beau¬ 
coup  plus'-  considérable  -encore.  Car  nom¬ 
breuses  sont  les  -personnes  que  nous  avons 
interrogées  qui  -ne  mangent  plus  d’huîtres 
parce  -que  -dans  leur  -entourage  il  y  '  a  eu  un 
ou  plusieurs  -cas  de  contaihinations. 

Quant  à  l’empoisonnement  collectif  -qui  se 
fait  par  les  moules  de  Marseille  ou  d’ailleurs, 
la  campagne  du  Petit  Marseillais  et  l’inte-r- 
vention  d’un  groupement  politique  local 
-prouvent  qu’-enfln,  la  aussi,  le  public  com- 
men-oe  -à  comprendre  -et  à  s’inquiéter. 

•On  nous  -objectera  -que  le  contrôle  que  nous 
pr-éconi-sons  -ooûter.a  cher,  qu’il  pèsera  lour¬ 
dement  sur  le  budget. 

Ce  sont  là  en  réalité  de  bien  faibles  argu- 


LEG  A  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE 


Vu  les  testament  'et  -codicille'. olograpli»  fi 
date  des  16  mai  1929  et  20  janvie-r  1032  ÿ 
Mm®  veuve  Roy,  née  Emilie-Ernestlne  Pair 
guet,  demeurant  à  Paris,  14,  avenue  ée  h 
G-randa-.Armée  ; 

ART.  1®”.  —  Le  président  du  Conseil 
ministration  de  la  caisse/  des  rechea-l.- 
scientifiques  est  autorisé  à  accepter,  nu  rw  ; 
d-e  cet  -établiss-eonent,  aux  clau5es_et  curf- 
ti-ons  stipulé-es  dans  les  t-estEimenl  et  oadte':. 
le  susvisés  et  ,sous  bénéfice  d’inventaiK,  b 
legs,  universel  fait  par  M""®  veuve  Roy. 

ART.  2.  —  Le  doyen  d-e  la  Faculté  de  inü'- 
ci  ne  d-e  l’Université  de  Paris  est  autorisi  i 
accepter,  aux  clauses  -et  conditions  éiioinf- 
daii-s  -le  testament  et  le  codicille  susvisé.?,  1- 
legs  .de  300.000  francs  fait  par  M""®  veuve  Ri 
susnommée,  au  dit  établissement,  -à 
par  celui-ci  d’employer  les  .revenus  de  la-lii:; 
somme  à  organiser  -et  -entretenir  des  re-tei 
che-s  de  chimie  appliquée  à  la  médecine  dat-,' 
le  laboratoire  de  physiologie  de  la  Faciilti 
de  médecine  de  Paris  ;  l’ensemWe  portej 
le  nom  de  «  Fondation  de  M.  et  M'”'  Edouatï 
Roy  »  et  le  nom  de  la  fondation  sera  iiiittl 
dans  ledit  laboratoi-re. 


nients.  Si  -con-sidérable-s  que  puissent  être  «s 
dépenses,  fiont-.elles  comparables  aux  perte 
subies  par  notre  activité  nationale  (juaiiil 
25.000  personnes  bien  portantes  succombea 
en  15  années,  -quand  76.000  autres  sont  anê 
té-es  .dans  leur  travail,  temporairement  c» 
tes,  mais  toujours  longuement  ?  - . 

D’autr-e  part,  ne  -sonLelles  pas  réciiîiéni 
bles  ces  dépenses  par  une  taxe  -ooînparablei 
la  tax-e  d’abatage  -pour  les  animaux  de  i)H 
cherle  ?  Les  huîtres  et  les  moules  sont  de 
aliments  de  luxe  d-ont  on  peut  partaiiema 
se  passer.  Donc  .on  peut  les  payer  plus  du 
pour  être  sûr  d’avoir  -des  alim-entfe  donnn 
toutes  garanties.  Il  vaut  mieux  manger  n 
demi-douzaine  d’huîtres  sûrement  saine 
plutôt  qu’un-e  douzaine  d’un  -prix  moins'® 
vé  mais  pouvant  .être  la  -cause  des^ouSraiii 
ces  atroces  que  nous  coimaissons  Men  mai» 
tenant. 

-Donc  les  m-esures  que  nous  avons  donaéee 
à  titre  d’indication,  car  il  -est  peut-être  pes 
sible  d-e  fair-e  mieux,  -peuvent  -pa,rfaitemei 
être  adoptées.  La  surveillance  exhèmemea 
serrée  depuis  l’étahliss-ement  du  producteni 
jusqu’à  la  table  du  consommateur  et,  en 
se-ns  inverse,  du  -chevet  du  malad-e,  juscpi’àî 
centre  de  production  en  repassant  par  les 
mêmes  intermédiaires,  ferait  enfin  -dispaial-, 
tre  très  rapidement  en  France  les  fièvres  fr’ 
phoïdes  et  paratyphoïdes  dues  aux  coquilla¬ 
ges. 


LES  LABORATOIRES  du  D:  ROUSSEL 


ROMAINVILLE 

1  PRÈS  PAR  IS  ) 


ECHANTILLONS  : 

97,  Rue  de  Vaugirard-PA’RIS  (  vif) 


ECHANTILLONS  1 

89,  Rue  du  Cherche-Midi.PARISivi^ 


LEGION  d’HONNEUR 

{Suite  et  fin  de  la  Page  7) 


Long  (Jean-Paul-Henri),  docteur  en  méde- 
;  due  à  Nyons  (Dôme)  ;  54  ans  de'' services  mi¬ 
litaires  et  de  pratique  professionnelle  disün-. 
'  gufe' 

Mallet  (tucien-Charles-Marie),  médecin  élec- 
Iroradiologiste  des  hôpitaux  de  Paris  ;  3o  ans 
de  pratique  professionnelle  distinguée  et  de 
iailIaLoration  dévouée  à  la  lutte  anticancéreu- 
■  se. 

-  Mazères  (Edouard-Raymond-Alexandre),  doc- 
' leur  en  médecine,  directeur  de  l’Office  d’hy¬ 
giène  sociale  et  de  la  médecine  préventive  de 
Tunis  ;  26  ans  et  demi  de  services  militaires, 
de  pratique  professionnelle  et  de  collaboration 
parliçulièrement  dévouée  à  la  lutte  contre  les 
toux  sociaux. 

.  Moreau  (Pierre- Alexis- Alphonse),  docteur  en 
médecine  à  Lusignan  (Vienne)  ;  46  ans  de 
pratique  professionnelle  et  hospitalière  des 
I  plus  dévouées. 

!  Musy  (Jules-Joseph),  docteur  en  médecine  à 
•  Saiilua  (Ain)  ;  55  ans  de  pratique  profession- 
i.nelle  distinguée. 

Mme  d’Ollone,  née  de  Terves  (Anne-Marie), 
présidente  de  l’œuvre  d’hygiène  sociale  in- 
(anlile  de  Maine-et-Loire,  à  Angers  ;  nS  ans 
de  collaboration  dévouée  aux  oeuvres  d’assis- 
;  lance  et  de  protection  maternelle  et  infantile. 

;  Pasturel  (Paul-Armand),  médecin  directeur 
i  de  la  colonie  familiale  d’aliénés  de  Dun-sur- 
.  luron  (Cher)  ;  34  ans  de  services  mUitaires 
1  cl  civils  et  de  pratique  professionnelle  dé- 
)  vouée. 

i  .Taguet  (Charles-René),  docteur  en  médecine 
Ü  Paris  ;  28  ans  de  services  militaires  et  de 
:praHque  médicale  et  hospitalière  'remarquée. 
Vialle  (Jacques-Marie-Jean),  chef  du  service 
d’olo-rhino-laryngologie  des  hôpitaux  de  Nice 
(Alpes-Maritimes)  ;  20  ans  de  services  militai¬ 
res  cl  de  pratique  professionnelle  et  hospita¬ 
lière  dévouée. 


ASSOCIATION  CORPORATIVE 

ms  IIIIDIANIS  EN  MEDECINE  DE  PARIS 

(Reconnue  d’utilitë  publique) 

8,  rue  Dante,  8  —  PARIS  (V^) 

V.UsorAalion  Corvorative  des  Etudiants  en 
itiiccine  de  Paris  (seule  reconnue  d’utilité 
■' publique),  8,  rue  Dante,  tient  à  faire  savoir  : 
■  P' Que,  si  elle  accepte  l’acthésion  de  tous 
les  étudiants  en  médecine,  quelle  que  soit 
lent  nationalité,  son'  Comité  est  composé 
aelusivemnt  d’étudiants  français,  .commie 
iesige  l’article  5  de  ses  statuts 
2'  Que,  seule  des'  groupéments  d’étudiants, 
elle  a  dirigé  avec  succès  des  campagnes  très 
caiàctérisées,  notamment  depuis  19'31  : 

Pour  le  voté  nécessaire  de  la  loi  Armbrus- 
ter  ; 

Pour  la  nomination  de  médecins  auxiliat- 
îes  dont  la  suppression  était  envisagée  au 
Parlement  ;  ' 

3'  Que  son  budget  est  parfaitement  équili- 

M. 

.  Cette  note  a  pour  but  de  couper  court  à 
'tine  campagne  orale  et  anonyme  tendant  a 
'aecréditer  le  bruit  que  son  Comité  est  sùr- 
imt  composé  d’étudiants  étrangers  et  qu’elle 
i  150.000  francs  de  dettes  ! 

-line  peut  s’agir  là,  évidemment,  que  do 
calorimie  ou  de  confusion. 

L’.Association  Corporative  déplore  yivement 
èe  telles  manœuvres  qui  nuisent  à  l’Union 
désirable  et  à  la  bonne  entente  de  tous  les 
étudiants  en  médecine. 

Le  Président  :  A.  DOM.ART. 


Concours  pour  la  nomination 

è  cioq  médecins  inspecteurs  adjoints  d’hygiène 

Un  concours  sur  épreuves  et  sur  titres  pour  la 
Mminalion'  de  cinq  médecins  Inspecteurs  d’hygiè- 
Madjrints,  aura  lieu  Grenoble,  à  l’Ecole  de  mé- 
ikcine  cl  de  pharmacie  (rue  I./esdiguières),  les  lun¬ 
dis  18  cl  mardi  29  janvier  igSS,  à  8  h,  3o. 

.  Le  concours  est  réservé  aux  médecins  pourvus  du 
diplôme  de  docteur  en  médecine  français  (diplôme 
d'Elal)  et  du  diplôme  d’iiygiéne,  délivré  par  les 
Insliluls  J’hygièné  des  Universités  françaises. 

Les  candidats  à  oet  emploi  devront  être  Fran- 
pis  ou  naturalisés  Français  depuis  dix  ans  au 
Ooins,  conformément  îi  ta  loi  du  ig  juillet  igSd. 

Us  devront  avoir  satisfait  à  la  loi  militaire,  être 
tgés  de  a5  ans  au  moins  et  de  45  ans  au  plus,  à  la 
dite  du  i5  janvier  1935. 

PROGRAMME  DU  CONCOURS 


IVÉÇJROLOCIE 


Le  Doctenr  Joseph  THOMAS 


.Après  bien  des  hésitations  dq  la  vie.  l’im¬ 
placable  mort  vient  de  nous  prendre  le  doc¬ 
teur  Joseph  Thomas,  dans  la  plénitude  die 
ses  grandes  facultés,  dans  la  maturité  do 
son  taleoit.  11  était  mon  ami  depuis  long- 
lem.ps,  et,  familièrement,  je  l’appelais  «  mon 
cher  Maître  »,  m.ettant  dans  la  recherche 
cette  obstination  passionnée  qui  allait  être 
si  féconde  puisqu’elle  avait  déjà  tant  pro¬ 
duit.  Ce  n’est  pas  lé  moment  d’énumérer 
ses  travaux  nombreux,  qu’une  main  pieuse 
ne  manquera  pas  de  réunir  un  jour.  Cepen¬ 
dant,  on  ne  peut  s’empêahér  .de  signaler,  en 
passant,  «  la  .chimie  du  Cancer  »,  oe  beau 
livre  que  le  docteur  Joseph  Thomas,  en  col¬ 
laboration  du  professeur  .Rofto,  de  .Buenos- 
.Aires,  a  fait  éditer,  il  y  a  à  ïieine  deux  ans, 
chez  MM.  Vigot  Frères.  Ce  travail  de  longue 
haleine  l’avait  mis  tout  particulièrement  eh 
relief,  et  sa  personnalité  était  déjà  si  forte 
qu’on  s’est  aiTaché  l’ouvrage,  au  point  qu'il 
n’en  reste  presque  plus.  Beaucoup  de  cancé¬ 
rologues  ont  tenu  à  enrichir  leur,  .bibliothè¬ 
que  de  ce  précieux  volume  qui,  eh  oancéro 
logle,  laisse  loin  derrière  tous  les  autres 
connus  jusqu’à  oe  jour. 

Le  docteur  Joseph  Thomas' était  ^un  travail¬ 
leur  acharné  ;  en  dehors  de  ses  travaux  par¬ 
ticuliers,  il  donnait  à  une  revue  internatio¬ 
nale,  «  Les  Néoplasmes  »,  la  plus  précieu,se 
collaboration.  Cette  revue  ressentira  avec 
une  acuité  toute  spéciale  la  disparition  de 
son  meilleur  soutien.  Dès  l’aurore  le  docteur 
Joseph  Thomas  se  li-vrait  à  ses  ohères  étu¬ 
des,  alors  que,  très  avant  dans  la  nuit,  les 
passants  attat-dés  pouvaient  surprendre,  à 
la  lueur  de  sa  lampe,  Ikiplniâtreté  de  ses 
vailles  laborieuses.  '  C’était  un  savant  modes- 
re.  non  dépourvoi,  cependant,  .d’une  certaine 
fierté  qui  l’a  privé,  pour  l’apparat,  d’une 
sqprê.me  consécration  officielle.  Il  est  vrai 
qu’il  n’en  avait  pas  besoin,  car  son  nom 
était  de  ceux  qui  brisent  les  cadres.  Digne 
élève  du  professeur  Albert  Rotin,  il  était 
l'ami  du  .grand  professeur  Charles  Ridiet 
(lui  l’a  toujours  tenu  en  haute  estime.  Dans 
la  carrière  clinique  et  expérimentale,  le  doc¬ 
teur  Joseph  Thomas  excellait.  ■  Ses  diagnos- 
.  tics,  en  cancérologie,  en  avaient  fait  -un  maî¬ 
tre  „  qu’on  appelait  de  très  loin.  C’e.st  pour 
"quoi  sa  perte  sera  ressentie  non  seulement 
en  France,  mais  aussi  au  delà  des  frontiè¬ 
res  et  des  océans.  Quant  à  moi,  qui  le  pleure 
aujourd’hui  avec  les  siens,  je  me  souvien- 
tlrai  longtemps  des  séances  (pi’il  présidait 
souvent,  à  la  Société  internationale  de  re¬ 
cherches  contre  la  tuberculose  et  le  cancer  ; 
ses  grandes  connaissances,  servies  J)ar  une 
tiarole  facile,  étalent  un  régal  pour  ,  tous 
quand  il  pas.sait  au  crible  d’une  critique 
toujours  indulgente  les  communications  fa.i- 
les  par  les  conférenciers.  Profitant  de  son 
défrichage  m'éjhp  digue  dans  l’âpre  forêt  dp 
cancer,  ÿe  ij0jg,r^.üis  ihstlnctivement  mes  .re- 
chercJiès  'a  rombr.e  du  rhonument  qu’il  a 
construit.  1  Et  ce  monument  de  son  incom- 
puràble  'effort  ttendra,  car  la  matière,  .toute 
de  faits  bien  observés,  en  est  sans  défaits, 
et  le  ciment  spirituel  y  fait  prise.  » 

,L0  docteur  Joseph  Thomas,  d’une  cons¬ 
cience  droite,  détestait  les  sectaires,  qu’ils 
fussent  inquisiteurs  ou  franos-macons.  Il 
n’aimait  pas  davantage  les  profiteurs,  les 
arrivistes  avec  leur  attitude  reptilienne  de¬ 
vant  les  puissants  qui  jettent  la  manne  en 
pâture.  ,En  revanche,  il  pratiquait  la  .bonté, 
la  charité,  ces  ondes  spirituelles  qui  en¬ 
chantent  des  henres  trop  brèves.  Rien  d’éton- 
nant  que  cette  fierté,  bien  légitime,  'l’a- 
mour  du  prochain,  lui  ait  valu  des  amitiés 
qui  ne  s’éteindront  pas  avec  sa  mort,  car, 
n’.embaument-'elles  T^as  un  agréable  souvenir 
chez  ceux  qui  lui  survivent  ?... 

Comme  tous  les  .chercheurs,  le  docteur  Jo 
seph  Thomas  n’a  pas  joui  de  ses  tra.vaux, 
n’a  pas  profité  de  ses  découverte-s.  Il  faut 
s’incliner  devant  cette  destinée  qui  ne  lui -a 
même  pas  donné  la  récompense  d’un  long 
bonheur  familial.  Si  son  foyer  qui  rayonnait 
d’une  présence  conjugale  exceptionnelle  lui 
a  rendu  plus  sensible  la  séparation  définiti¬ 
ve  d’avec  une  descendance  encore  dans  toute 
la  fragilité  de  sa  fleiur,  il  a  eu,  au  dernier 
moment,  une’  croyance  consolatrice  qui  l’a 
emporté  sur  les  ailes  de  l’espérance. 

Maintenant,  l’heure  du  recueillement  est 
venue  !...  Le  docteur  Joseph  Thomas  .p’est 
plus,  il  dort  l’éternel  sommeil...  Mais  son  œu¬ 
vre  le  fera  vivant  à  la  grande  place  que  son 
nom  remplira  dans  rhistoire  de  la  médeci¬ 
ne  .contemporaine.  La  postérité,  ,peu  soucieu¬ 
se  des  contingences,  le  mettra  au  .rang  des 
médecins  les  plus  illustres  et  des  cancérolo¬ 
gues  de  génie  '  H.  PERIC.4UD. 


FACULTÉ  DE  BORDEAUX 


DIPLOME  DE  MEDECIN  COLONIAL 
ET  DE  MEDECIN  SANITAIRE  MARITIME 


l«  proj-ramme  dos  épreuves  écrites  et  orales  sera 
idriîssé  à  tous  les  candidats  qui  en  feront  la  de- 
(«iiiKle  à  la  Préfecture  de  l’Isère. 

,  iflribulions  des  médecins  inspecteurs.  —  Les 
i  médecins  inspecteurs  adjoints  sont  notamment  char- 
{fs  de  l’application  de  la  loi  du  i5  février  1902  et 
'  ds  l’Inspection  médicale  scolaire. 

Trcitemenls.  —  Les  traitements  des  médecins  ins- 
pcclcurs  sont  les  suivants  :  3'  classe,  87.000  francs  ; 
l' classe,  40.000  francs  ;  ico  classe,  43 .000  francs. 
Indemnités.  —  Indépendamment  de  ces  traite- 
menls,  les  médecins  inspecteurs  bénéficient  des  in- 
dcmnilés  de  résidence  et  pour  charges  de  famille. 
Leurs  frais  de  déplacements  leur  seront  rembour- 
i<s  suivant  un  tarif  fixé  par  le  règlement  départe¬ 
mental. 

flclrailcs.  —  Lés  médecins  inspecteurs  bénéficient 
d’une  retraite,  dans  le.s  mêmes  conditions  que  le 
personnel  de  la  Préfecture. 

Le  registre  des  inscriptions  sera  clos  le  i5  jErn- 
'ier  igSô,  4  16  heures. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  h  la  Préfec- 
lutc  de  l’Isère,  à  Grenoble 


prépara -  __  -  - - - 

l’examen  de  médecin  sanitaire  maritime  - - 

bre  et  décembre  1934)  ont  reçu  le  diplôme  de  mé¬ 
decin  colonial  de  l’Ûniversité  de  Bordeaux  ; 

MM.  Azma  ;  Barroux,  caserne  des  Hôpitaux  ; 
Bonnel,  préparateur  ;  Bouilloc  ;  Carel,  aide 
d’anatomie  ;  Carpentier  ;  Chippaux,  aide  d’ana¬ 
tomie  ;  Clastres  ;  Cordero  ;  Dezest,  préparateur; 
Ducournean  ;  Eggenberger  ;  Pargeot  ;  docteur 
Gambier  ;  Gariou  ;  Gay  ;  Glneste,  préparateur  ; 
Guibert  ;  Gounel,  interne  des  Hôpitaux  ;  Halat- 
chefl  ;  Hébraud  ;  Hirriberry  ;  Latler  ;  Lemoine; 
Marton  ;  Phung-Ngog-Tue  ;  docteur  Hey-Lescure; 
médecin-lieutenant  Eichet  ;  Sappey  ;  Seince 
Taxil  ;  Tran-Cond-Dang  ;  ’Viaud,  préparateur  ; 
Weber. 

S5ont  proposés  pour  l’inscription  an  tableau  des 
médecins  sanitaires  maritimes  : 

mm:,  les  docteurs  Barroux,,  Bourgarel,  Depier- 
ris,  Gambier,  Hoang-Tich-Min,  Lafontaine,  Im¬ 
bert,  Laliève,  Mandoul,  Moreau,  Nguyen-Van-Bon, 
Ee.v-Lescure,  Eichet,  Monteils. 

La  XXXe  série  d’études  aura  lieu  du  4  novem¬ 
bre  au  23  décembre  1935. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au  secré¬ 
tariat  de  la  Paoulté  de  médecine  de  Bordeaux. 


feÂûTTumd/cû 


Laboratoires  LONG^je*|* 

PARIS 


ANEMIE 

asthénie 

NEURASTHENIE 

AFFECTIONS 

MEDULLAIRES 

ET  NÉVRiTiOUES 

CONVALESCENCES 

geanu!c5:2à4p.jour 

ampoules-.li2 _ 
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Reminéralisation 


jlRcÿuedelaF^ 


OPCXÀUIUM 

Du  Docteur  Guersant 

IRRADIÉ  (avec ergostérine  irradiée)  cachets, comprimés, granulé 
SIMPLE  .  cachets  ,  comprimés ,  granulé 


Gaïacolé  :  cachets 

Arsénié  ;  cachets 


A.Ranson 
Docteur  en  pharmacie 
121,  Avenue  Gambetta 
Parus  (xxî) 


La  Grande  Marque 

des  Antiseptiques  Urinaires 

et  Biliaires 


56,Boulevard  'Péreire 


Jras 


ROGIER 


dissout  et  chasse 
Vacide  urique 


LE  REGIME  DES  FEMMES  ENCEINTES,  par 

VIGNES.  {Profjrès  Médical.) 

Le  régime  alimentaire  a  une  importance 
extrême  pour  la  femme  enceinte.  Aussi  ne 
saurait-on  y  attacher  trop  d’attention  et  je 
ne  mancpie  jamais,  lorsque  l'occasion  s’en 
présente,  d’attirer  l’attention  de  mes  élèves 
sur  ce  point  :  la  quantité  des  aliments,  leur 
natuiro,  leur  état  de  conservation  et  leur 
assaisonnement  sont  affaires  d’un  intérêt 
majeur.  Mais  trop  de  médecins,  .pour  établir 
'  un  régime,  ne  connaissent  qu’un  critère  : 
c'est  que  l'aliment  envisagé  convienne  à  leur 
estomac,  à  leur  intestin,  à  leur  foie  ou  ne 
leur  convienne  pas. 

Je  vl'ens  de  lire,  avec  un  très  grand  inté-- 
rêt,  un  Ij-vre  sur  ce  sujet  d’un  spécialiste 
viennois,  le  docteur  Alfred  Bauer.  Si  je  ne 
rapprouve  pas  en  totalité  (deux  auguies  ne 
l,>euvent  être  totalement  d’acoond),  je  dois 
reconnaître  que  cet  ouvrage  a  un  très  grand 
mérite  et  'Oontient  un  grand  nombre  d’excel¬ 
lents  conseils.  Aussi  ai-je'  cru  utile  d’en  don¬ 
ner  ici  un  résumé. 

On  commet  une  erreur,  dit  Bauer,  en  cro¬ 
yant  que  la  future  mère  devrait  manger 
pour  deux  et  qu’elle  doit  faire  une  cure 
d’engraissement.  Oh  !  l’excellent  conseil  que 
trop  de  commères  surannées  et  trop  de  con¬ 
frères  méconnaissent  !  J’insiste  souvent  sur 
les  dangers  de  la  suralimentation  'et  je  tiens 
à  souligner  combien  j’apprécie  les  réserves 
de  Bauer. 

Des  recherches  précises  sur  la  nutrition 
pendant  la  grossesse,  dues  à  Eandsb'erg,  ont 
prouvé  ■  que  la  femme  a  ■  besoin  seulement 
d’une  augmentation  de  trois  cent  cinquante 
à  quatre  cents  calories  pour  pouvoir  fournir 
les  aliments  nécessaires  au  fœtus  et  pour 
se  maintenir  en  équilibre,  voire  même  polir 
augmenter  en  poids.  Von  Noorden  et  Solo- 
rnon  ne  comptent  même  que  150  à  400  calo¬ 
ries. 

Une  exagération  de  l’alimentation  a  com¬ 
me  suite  une  obésité  qui'  persiste  ensuite 
pendant  toute  la  vie  et  qui  sera  difficilement 
influençable.  De  plus  elle  peut  avoir  comme 
suite  une  exagération  considérable  du  poids 
du  fœtus  et  elle  peut,  de  ce  fait,  occasion¬ 
ner  une  difficulté  pendant  le  travail  et,  voire 
même,  constituer  une  dystocie  :  excellente 
remarque  que  je  tiens  à  souligner. 

■La  boulimie  qui  apparaît  qu-el.queJois  -chez 
les  fémmes  enceintes  doit,  être  combattue 
énergiquement,  ceci  d’autant  plus  qu’elle 
n’est  certainement  .pas  justifiée  par  les  mo¬ 
difications  du  métabolisme.. 

L’augmentation  du  métabolisme  basal, 
constaté  par  la  plupart  des  obercbeurs  pen¬ 
dant  la  grossesse,  nécessite  .seulement  une 
légère  augmentation  alimentaire.  Tout  tend 
à  prouver  que  l’organisme  féminin  possède 
la  faculté  de  travailler  plus  économique- 
n:ent  ;  il  rationalise,  en  quelque  sorte,  .pour 
mieux  se  servir  des  aliments. 

L.4  FORME  HE.MOrVaGIQUE  DE  L’AMI¬ 
BIASE  INTESTINALE  LATENTE,  par  M. 

Anglade  et  Ch.  ROsenrauch.  {Le  Progrès 

Médical.) 

Ce  n’est  que  depuis  .peu  de  temps  que  plii- 
sietirs  auteurs  ont  attiré  l’attention  sur  la 
fréquence  de  plus  en  plus  grandissante  de 
l’amibiase  chez  les  sujets  n’ayant  jamais 
quitté  la  Métropole.  Ces  amibiases  autochto¬ 
nes  diffèrent  cliniquement  des  amibiases 
tropicales  et  le  diagnostic  est  d’autant  plus 
difficile  à  établir  qu’il  s’agit  souvent  de  for¬ 
mes  latentes  ou  camouflées,  simulant  les 
affections  les  plus  variées. 

Il  est  curieux  de  noter  que  la  majorité  des 
médecins  ne  pensent  guère  à  cette  maladie 
qui,  avec  son  polymorphisme  extrême,  peut 
offrir  des  embûches  redoutables.  En  présen¬ 
ce  de  tout  syndrome  abdominal  mal  défini 
qui  ne  fait  pas  les  preuves  indiscutables 
d’une  étio.logie  .précise,  la  première  pensé© 
doit  se  porter  vers  la  possibilité  d’une  ami¬ 
biase  <t  camouflée  »  ;  car  l’amibiase,  est 
d’une  fréquence  insoupçonnée  et  le  fait  de 
la  possibilité  d’infection  amibiaslque  des 
sujets  n’ayant  jamais  quitté  les  .régions  tem-  • 
péré.es  doit  toujours  être  présent  à  l’esprit. 

Les  fOirmes  anormales  varient  à  l’extrême. 
La  manifestation  clinique  sera  tantôt  une 
constipation  rebelle,  tantôt  une  entéro-colite 
légère.  Il  existe,  en  outre,  la  foim©  pseudo- 
paluS’tre  (Abrami),  appendiculaire  ai^ë  ou 
chronique  (Carnot  et  Rachet).  .L’amibiase  si¬ 
mulera  parfois  un  cancer  du  rectum,  des  tu¬ 
meurs  du  côlon  (forme  pseudo-tumorale), 
une  tuberculose  (Charpin),  etc...  Dénéchatrx 
et  Rachet  ont  .décrit  séparément  deux  cas 
de  rétrécissemeint  du  rectum  co.mme  seule 
manifestation  clinique  d’affieotlon  am.ibia.si- 
que  ;  Segal  incrimine  cette  dernière  de  s’être 
extériorisée  sous  l’asp-ect  d’une  anémie  per¬ 
nicieuse. 

Nous  allons,  au  cours  de  ce,  travail,  .nous 
occuper  d’une  forme  qui  a  particulièrement 
attiré  notre  attention,  c’est  la  forme  latente 
chez  des  sujets  absolument  sains  en  appa¬ 
rence,  s’extiériorisaut  brusquement  par  'des 
entérorragies  .plus  ou  moins  brutales,  forme 
que  mous  appellerons  :  la  forme  hémorragi- 
gue  de  l'amibiase  latente. 

Lorsqu’on  se  trouve  en  présence  d'une  hé¬ 
morragie  intestinale,  parfois  intense  et  ir,é- 
pétée,  au  point  de  mettre  la  vie  du  malade 
en  danger  par  la  constitution  rapide  d’un 
syncüriome  anémique  aigu,  et  que  cette  hé¬ 
morragie  n’apporte  pas  la  preuve  nette  .et 
précise  d’une  étiologie  indiscutable,  malgré 
toutes  les  investigations  cliniques  les  plus 
poussées,  il  importe  de  penser  à  une  ami¬ 
biase  méoonnue  et  de  traiter  le  malade  en 
conséquence. 

I.es  examens-  des  selles,  négatifs  à  la  pé¬ 
riode  du  flux  hémorragique,  ne  tardent  pas. 


lorsqu’ils  sont  renouvelés,  à  dénoncer  sa  vé 
•ritable  nature  :  l’amibe  dysentéripis;  Celle- 
ci  ne  se  présente  pas  loujours  avec  les  ca¬ 
ractères  classiquement  décrits.  Elle  n'en  est 
pas  moins  à  l'origine  de  ces  états  rapide¬ 
ment  graves. 

Affirmer  que  l’amibiase  est  actuellemeoi 
une  maladie  ubiquitaire,  autant  métropoli¬ 
taine  que  coloniale,  est  d-evenu  un  lieu  coni 
.mun,  mais  gui  ne  semble  pas  encore  .laiit 
partir  les  diverses  hypothèses  q-ife  soupèse 
le  médecin  à  la  recherche  d'un  diagnostic 
causal.  ^ 

ABCES  DU  FOIE  MULTIPLES  4  STAPHYLO-, 
COQUES  DORES.  EVO.LUTION  XDRPIDE,' 
APYRETIQUE  ET  BROLON-GEE,  Noél  PES- 
singer,  Bernard  DESplas  et  'Robert  MEssHï,, 
{Journal  des  Praticiens.) 

En  résumé,  chez  un  jeune  homme  de  21  aas. 
atteint  -en  1930  d’une  .pleurésie  purulente  gat- 
che  ayant  nécessité  deux  interventions  chiiii. 
gicales,  survient  depms  Ï933  une  hépatoniè 
galle  peu  douloureuse,  sans  fièvre,  mais  aw 
retentissement  sur  l’état  général.  Bien  p 
non  alité,  le  malade  garde  une  santé  mélo, 
cre  et  ne  peut  travailler.  1 

PragT.e.ssivoment,  cas  troubles  se  sont  aocao 
tués  et  lorsque  nous  l’avons. examiné,  noos 
avons  oonstaté,  chez  ce  malade  très  amaigri; 
une  voussure  considérable  de  la  base  thotaci 
que  et  de  l’hypocondre  droit.  -  '  j 

Une  ponction  nous  permit  -de  retirer  un  pasi 
à  staphylocoque  doré.  L’évacuation  oMruigi- 
cale  de  l’abcès  am.ena  une  amélioration  la- 
contestable,  malheureusement  transitoire,  h' 
nature  staphylococcique  de  cet  abcès  s’expli-; 
que  .probablement  par  suite  d'une  infectki; 
secondaire  de  la  .collection  pleurale  anoieiuà! 

Ce  qui  nous  a  le  plus  surpris  da-n-s  œtlfi 
histoire,  c’est  l'évolution  torpide,  pour  aM 
dire  apyrétique,  s’étalant  sur  une  dU'réo  è 
deux  années  ;  évolution  d’autant  plus  sutpre- 
rante  que  l’abcès  hépatique  contenai-t  des, 
germes  microbiens  nombreux  et  en  'pleine  vi¬ 
talité. 

QUELQUES  CONSIDERATIONS  SUR  LES 
AURIDES  CUTANEES  PRE-MENSTRUEt 
LES,  H.  I,lucia  et'  G.  Dumon.  {Le  Proprèi 
Médical-) 

Les  incidents  et  accidents  de  la  médlcalion 
par  les  .sels  d’or  sont  d’-ubservation  couraii- 
té.  Ils  se  manifestent  assez  souvent  parées 
phénomènes  .cutanés,  leur  ensemble  consti¬ 
tuant.  les  «  auri'des  -cutanées  »  -de  Lebeiit  « 
Mollard. 

■Ces  réactions  dépendent  de  fadeurs  di#é 
-rents  et  l’on  a  tour  â  tour  invo-qué  pour  te 
expliquer  :  l’intolérance,  l’anapJiylaxe,  Is 
.saturation,  le  blotropisine.  Il  est  actiiello- 
.ment  admis  par  la  majorité  des  auteurs  p 
l’apparition  des  réactions  .d’intolérance  dé¬ 
pend  de  la  constitution  organique  du  sujel 
et,  semble-t-U  aussi,  'de  se'S  variations  fonc¬ 
tionnelles  organo-végétatives. 

Il  nous  a  été  donné  d’observer  un  oerfaiii 
nombre  de  cas  d’érythème  survenant  à  grand 
fracas,  quelques  heures  après  une  injection! 
de  sels  d’or  pratiqué©  dans  les  deux  joiœi 
qui  précédaient  l’établissement  des  règles. 
T'ous  ces  érythèmes  ont  disparu  rapidement, 
en  même  tem.ps  'que  s’installait  1©  flux  mens-, 
truel. 

Le.s  circonstances  ■d’appa'rttion,  les  carac¬ 
tères  de  ces  'éruptions,  et  ce  que  l'on  con-, 
naît  actu6ll.em.©nt  du  mécanisme  de  certaines: 
réactions  auriques,  nous  senibl-ent  permettre' 
de  voir  dans  les  modifications  endocrine:, 
végétatives  de  la  .période  pré-menstruelle,  un- 
facteur  occasionnel  d’intolérance-  momenla- 
rié©  à  la  chrysothérapie. 

L’EMPLOI  THER.VPEUTIQUE  DES  -WTIVl- 
RUS,  'Georges  Fabiani.  {Le  BuUelin  Médical.) 
Parmi  les  différents  .procédés,  de  lutte  anti- 
infectieuse,  U  faut  réserver  une  p'iace  impor¬ 
tante  à  la  vaocînothérapi©  parles  antivirus,: 
ijui  sont  des  vaccins  dépourvus  de  corps  mi¬ 
crobiens. 

Besred&a  a  décrit  sous  le  nom  d'antivlnis' 
des  substances  S'Olubles,  d’origina  miorpiiet-  ; 
■ne,  ap.p'araissant  dans  les  vieilles  cultures  el 
susceptiblos  d©  conférer  une  immunité  spéci¬ 
fique.  Pratiquement,  .un  antivirus  est  un  mi¬ 
lieu  d-e  culture  dans  lequel  un  microloe  a  cul¬ 
tivé  pendant  quelque  temps  et  dont  ou  a  en¬ 
levé  les  corps  microbiens  qu’il  contenait.  Ce  ‘ 
liquide  limpide  exerce  une  double  action  an-, 
tag'O'histe  sur  le  microbe  .qui  s’y  est  déjà  dé-v 
velo.ppé  :  il  ne  permet  plus  la  croissance  du' 
microbe  ;  eu  .applications  locales,  .chea  l'hom¬ 
me  OU  dhez  les  animaux,  il  protège  spécili 
queme-nt  contre  me  indculation  virulente 
Les  antivirus  sont  donc  définis  par  leur 
double  propriété  : 

—  Pouvoir  inhibiteur  in  vitro. 

—  Pouvoir  immunisant  in  vivo. 

Ces  définitions  mon.trent  c.omm.6nt  les  an¬ 
tivirus  ise  distinguent  des  autres  agents  de 
vaccination  :  vaccins  microbiens,  qui  soni 
surtout  constitués  par  les  corps  des  'bacté¬ 
ries  —  lysats  bacté.riophagi'ques,  dans  les¬ 
quels  .exiS'te  le  -bactériophage,  principe  lytl-' 
que,  qui  détruit  les  bactéries  sensibles  à  soi) 
action  — -  filtrats  de  cultures  jeunes  qui  se  : 
diff-érencient  des  antivinis  par  un  certain 
,  nombr.e  de  -caractères,  en  particulier  par 
l’absence  de  'pouvoir  inhibiteur.  Po'ur  dési¬ 
gner  un  antivirus,  on  se  sert  souvent  des  ^ 
exp.ressions  de  bouillon-vaccin  et  de  boufr’ 
lan-filtr-at. 

L’intérêt  de&  antivirus  est  graii-l  :  tethnl-i 
que  de  recherche  bactériologique,  d'un  em-, 
P'loi  commode  pour  l’étude  de  iimmunitêi 
ils  constituent  surtout  -un  procédé  thérapeu-l 
tique  important.  ' 
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Pm  à  décerner  par  l’Académie  de  Médecine  en  1935 

SUITE  DES  IM»'  S3S,  34.0  ET  S4.I 


PRIX  OTTKBBOTIRG. 

Partage  interdit.  —  1.000  francs.  (Triennal.) 
i  Ce  priï  est  décerné  par  l'Académie  à  un  jeune 
ré--j  ijttrète,  déjà  lauréat  de  l’Académie,  en  Tue  de 
'«  iiu  permettre  de  passer  quelque  terni»  dans  'un 
aiblissement  d’instruction  clinique  de  l’étran- 


i  des 

l’itadémie  aura  la  plus  grande  latitude  pour 
l'illritation  de  ces  récompenses. 

Dans  le  cas  où  elle  jugerait  qu’il  n'y  a  pas 
;liti  de  décerner  les  prix  indiqués  ci-dessus,  elle 
ponrta  encore  exceptionnellement,  et  si  l’ocoa- 
nOB  se  présente,  récompenser  une  grande  décou- 
•te  dans  l’ordre  'médical. 

PRIX  OULMONT. 

Partage  interdit.  —  1.000  francs.  (Annuel.) 

!t  prix  sera  donné  alternativement  à  l’interne 
médecine  et  à  l’interne  en  chirurgie  qui  aura 
tenu  le  premier  prix  (médaille  d'or)  au  con- 
irs  annuel  des  prix  de  l’Internat. 

Ji  ce  concours  était  supprimé  ou  modifié  de 
(açon  qn’il  n’y  ait  plus  de  premier  prix,  ce  legs 
«tait  attribué  à  un  prix  de  thérapeutique,  dont 
■  1  conditions .  seraient  indiquées  par  l’Académie, 
ivant  les  intentions  de  M.  Oulmont. 

PRIX  PANNETIEE. 

Anonymat  facultatif.  —  Partage  interdit. 
d.OOO  francs.  (Annuel.) 

'a  prix  sera  décerné  chaque  année  à  'l’auteur 
ans  découverte  en  médecine  ou  en  chirurgie 
.J.  à  toute  personne  qui  se  sera  distinguée  dans 
rl'ajplication  des  découvertes  récentes. 

FONDATION  JULES-EMILE  PLAN. 

Partage  Interdit.  —  12.000  francs.  (Quadriennal.) 
Les  arrérages  seront  attribués  sous  la  forme 
ta  prix  ou  d’une  bourse  de  voyage,  tous  les 
QBatre  ans,  à  un  étudiant  en  médecine,  français, 
iéritaut,  sans  fortune  ou  peu  fortuné,  se  desti- 
aant  à  la  chirurgie,  pour  l’aider  à  poursuivre 
sea  étudés  chirurgicales. 

v'  PRIX  PERRON. 


PEDC  DU  BARON  PORTAL, 

Anonymat  obligatoire.  —  Partage  Interdit. 

1.600  francs.  (Annuel.) 

Question  à  poser  sur  l’anatomie  pathologique. 
PRIX  POTAIN. 

(Donation  de  M.  Osiris.) 

Travaux  imprimés.  —  Partage  interdit. 

2.400-  francs.  (Triennal.) 

Ce  prix  sera  décerné  à  l’auteur  du  meilleur 
OBvrage  de  '  clinique  médicale  paru  dans  chaque 
période  triennale. 

PEIX  POUKAT. 

Anonymat  obligatoire.  —  Partage  interdit. 
1.500  francs.  (Annuel.) 

Question  de  physiologie  à  poser  par  l’Aoadé- 
PRIX  HEBOULEAU. 

Anonymat  facultatif.  —  Partage  interdit. 

2.000  trancs.  (Biennal.) 

Ce  prix  est  destiné  à  récompenser  des  travaux 
el  des  découvertes  concernant  la  guérison  de  la 
’lemie  et  de  l’asthme.  Il  y  aura  alternance  entre 
te  deux  sujets  mis  an  concours. 

PRIX  EEDARD. 

Anonymat  interdit.  —  Partage  interdit. 

5.000  francs.  (Quinquennal.) 
ft  prix  sera  attribué  à  l’auteur  du  meilleur  bu- 
vraçe  do  chirurgie  orthopédique  ou  d’orthopédie, 
jablié  dans  les  cinq  dernières  années-  précédant 
l’attribution  du  prix. 

PRIX  JEAN  REXNAL. 

Anonymat  facultatif.  —  Partage  interdit. 

1.500  francs.  (Biennal.) 

Ce  prix  sera  attribué  au  travail  le  meilleur 
telaüi  à  une  question  d’hygièae  publique  ou  de 
:  police  sanitaire  vétérinaire.  , 

PRIX  RIGAUX. 


PRIX  ALBERT  ROBIN. 

Anonymat  interdit.  —  Partage  interdit. 

fOO  Irancs.  (Annuel.) 

Ce  prix  est  destiné  à  récompenser  le  meilleur 
ravail  sur  l’hydrologie  paru  dan*  l’année. 

PEIX  HENRI  ROGER. 

Travaux  imprimés.  —  Partage  interdit. 

2.500  francs.  (Quinquennal.) 

Ce  prix  sera  décerné  à  l’auteur  du  meilleur 
ouvrage  de  médecine  des  enfants  (pathologie,  hy- 
'  le  ou  thérapeutique).  Cet  ouvrage  devra  avoir 
moins  deux  ans  de  pablication. 
our  ce  prix,  il  ne  sera  pas  nécessaire  de  faire 

_ e  de  candidature  ;  seront  exclus  du  concours 

les  ouvrages  des  médecins  étrangers  et  les  tra¬ 
ductions. 

PRIX  ROUSSILHK 

Anonymat  ^interdit.  ^  —  Partage  interdit- 

étranger,  quel  qu’il  soit,  qui  aurait,  par  ses  dé- 
ivertes  et  ses  travaux,  fait  accomplir  le  pas 
plus  étendu  à  la  science  dermatologique  dans 
sens  du  soulagement  ou  de  la  guérison  des  ma¬ 
ladies  de  la  peau,  principalement  et  avant  toutes 
autres  affections  de  cette  catégorie,  de  la  guéri¬ 
son  ou  du  soulagement  du  psoriasis. 

'  PEIX  SABATIER. 

Anonymat  faoultatit.  —  Partage  interdit. 

600  Irancs.  (Biennal.) 

Ce  prix  sera  décerné  à  l’auteur  du  meilleur  tra¬ 
vail,  manuscrit  ou  imprimé,  sur  n’importe  quelle 
branche  des  sqienoes  médicales. 

PRIX  SAINT-iLAGER. 

Anonymat  facultatif.  —  Partage  interdit. 

1.500  francs. 

Extrait  de  la  lettre  du  fondateur  : 

Il  Je  propose  à  l'Académie  de  Médecine  une 
somme  de  1.500  francs  pour  la  fondation  d’un 
prix  de  pareille  somme,  destiné  à  récompenser 
l’expérimentateur  qui  aura  produit  la  tumeur 
thyroïdienne  à  la  suite  de  l’administration  aux 
animaux  de  substances  extraites  des  eaux  ou  des 
terrains  à  endémies  goitreuses,  i. 

Le  prix  ne  sera  donné  que  lorsque  les  expérien¬ 
ces  auront  été  répétées  avec  succès  par  la  Com¬ 
mission  académique. 

PRIX  SAIN'TOUR. 

Anonymat  facultatif.  —  Partage  interdit. 

6.000  francs.  (Biennal.) 

Ce  prix  sera  décerné  à  l’auteur  du  meilleur 
travail,  manuscrit  ou  Imprimé,  sur  n’importe 
quelle  branche  de  la  médecine. 

,  PRIX  MARC  SEE. 

Travaux  imprimés.  —  Partage  Interdit. 

1.200  francs.  (Biennal.) 

Ce  prix  sera  décerné  à  l'auteur  français  du 
meilleur  travail  concernant  l’anatomie  et  la  phy¬ 
siologie.  de  l'homme,  publié  dans  les  quatre  der¬ 
nières  années  et  non  récompensé  antérieurement 
par  l’Académie  de  Médecine  on  par  l’Institut. 

PRIX  STANSKI. 

Anonymat  facultatif.  —  Partage  interdit. 

1.500  francs.  (Biennal.) 

Ce  prix  sera  décerné  à  celui  qui  aura  démon¬ 
tré.  le  mieux  rexistenee  ou  la  non-existence  de  la 
contagion  miasmatique,  par  infection  ou  par 
contagion  à  distance,  en  l’étudiant  dans  les  épi¬ 
démies  en  général  ou  au  moins  dans  nne  mala¬ 
die  épidémique  en  particulier. 

Si  l’Académie  de  Médecine  ne  trouvait  pas  un 
travail  sous  ce  rapport  digne  de  cette  réoompèn 
se,  elle  l’accorderait  à  celui  qui,  dans  le  courant 
des  deux  années  précédentes,  aurait  le  mieux 
éclairé  une  question  quelconque  relative  à  la 
contagion  dans  les  maladies  incontestablement 
contagieuses,  c’est-à-dire  inoculables.  (Extrait  du 
testament.  ) 

PRIX  TARNIEE. 

Anonymat  faoultatif.  —  Partage  interdit. 

4.000  francs.  (Annuel.) 

Ce  prix  sera  décerné  alternativement  chaque 
année  au  meilleur  travail,  manuscrit  ou  imprimé, 
en  français,  relatif  à  l’obstétrique  et  à  la  gyné¬ 
cologie. 

PEIX  TESTÜT. 

Anonymat  interdit.  —  Partage  autorisé. 

1.500  francs.  (Triennai.j 

leur  travail  d’anatomie  humaine  ou  comparée, 
publié  ou  écrit  dans  les  cinq  années  précédentes. 

PRIX  TREMBLAY. 


Partage  autorisé.  —  Deux  prix  annuels  de  5.000  fr. 

b'tin  de  ces  prix  sera  décerné  à  un  savant 
tançais  ou  étranger  pour  récompenser  les  tra- 
mx  qu'il  aura  faits  eu  vue  d’arriver  à  la  gué¬ 
rison  du  diabète. 

l'antre  prix  sera  décerné' à  un  savant  français 
on  étranger  pour  récompenser  les  travaux  qu’il 
aura  faits  eu  vue  d'arriver  à  la  guérison  de  la 
tuberculose. 

PEIX  PHILIPPE  RICORD. 

Travaux  imprimés.  '  —  Partage  interdit. 

.800  francs.  (Biennal.) 

Ce  prix  sera  décerné  à  l’auteur  du  meilleur  ou- 
ttage  paru  dans  lés  deux  ans  sur  les  maladies 
ténériennes. 


Anonjrmat  facultatif.  —  Partage  interdit. 

9,000  francs.  (Quinquennal.) 

Ce  prix  sera  décerné  à  l’auteur  du  meilleur  mé¬ 
moire  traitant  des  maladies  des  voies  urinaires, 
telles  que  catarrhe  de  la  vessie,  affection  de  la 
prostate,  plus  particulièrement  ces  deux  cas. 

PRIX  VAUTRIN-GEORGE. 

Anonymat  interdit.  — ■  Partage  interdit. 

1.000  francs.  (Sexennal.) 

Les  arrérages  de  cette  donation  serviront  soit 
à  décerner  un  prix,  soit  à  attribuer  une  subven¬ 
tion  (au  choix  de  l’Académie),  à  l’auteur  des  meil¬ 
leurs  travaux  de  laboratoire  portant  sur  la  chi¬ 
mie  médicale  ou  la  thérapeutique  expérimentale. 

[Voir  la  suite  yage  12). 
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NÉVROSES 

INSOMNIES 

LOBÉ  LIANE 

LALEUP 

ANTISPASMODIQUE  PUISSANT 

EXCLUSIVEMENT  VÉGÉTAL 

GOÛT  ET  ODEUR  AGREABLES 

ATOXIQUE 


DOSE  CALMANTE  =  2à 5  cuillerées  à  café  parjour 
DOSE  HYPNOTIQUE  s  là 3  cuillerées  à  café  le  soir 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 

LABORATOIRES  LALEUF 


2  0,  RUE  DU  LAOS  _  PARIS  (XV?) 

Nouvelle  adresse  :  51,  rue  NICOLiO,  PARIS  (1  G') 


ENFANTS 

2  cenbicubes 


SERUM 

ANTI-ASTHNATIQUE 

DE 

HECKEL 


LABOR ATO 1  RE  COR Bl ERE . 27, R.Desrenaudes.PARIS, 


NÉOTROPINE 

Produit  colorant  bactéricide 
contre  toutes  les  infections 
du  système  uro- génital. 

Flacon  contenant  20  dragées  de  O  gr,  10. 

LABORATOIRES  CRUET,  PARIS-XV* 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


Le  numéro  ;  75  centimes 


HEBDOMADAIRE  ILLUSTRÉ 


CRINON 


ABONNEMENT; 

France,  un  an .  30  fr. 

Etranger,  un  an .  TS  — 

CWfte  Clièqaes  postau;  ;  PARIS  433-28 


QUATOfîZIÈME  ANNÉE  —  N®  043  —  3  FÉVRIER  1930 

Direction  s  lit,  boulevard  Magenta  —  PARIS  (X») 

't  Téléphone  Tradalne  62-95 


S’adresser  pour  la  Publicité 

Aux  Bureaux  dt  'M’INFORriATEUR  MÉDICAL” 

111,  boul.  Magenta,  PARIS 
Et  ft  l’AGENCB  FRANÇAISE  D’ANNONCES 

35,  rue  des  PetitslCharaps  -  PARIS 


L*Æ€TUât.lTl  NÉDOCâlLË  ÛIEMANIT  L*©iJECTOF 


Photos  Meuriase.  —  Cliché  «  Inf.  Mé4.  ». 

La  Société  des  Chirurgiens  de  Paris  a  fêté,  cette  semaine,  le  25’  anniversaire  de  sa  fondation.  A  ce  propos,  une  séance  solennelle  fut  tenue  à  laquelle 
assistait  M.  le  Président  de  la  République.  C’est  au  cours  de  cette  séance  et  pendant  que  les  discours  étaient  prononcés,  que  furent  effectuées  pour 
riNFORMATEUR  MÉDICAL  les  photographies  ci-dessus 


le:  fait  de:  la  se:m  ai  ne: 


La  Société  des  Chirurgiens  de  Paris,  vient  de  célébrer  son  25‘  Anniversaire 


Jeudi  24  janvtei-,  à  IC  hieniros,  au  «  Centré'. 
Marcelin  Bertiielot  »,  28  bis,  rue  Saint-Domi¬ 
nique,  a  été  célébré  avec  un  vif  éclat  le  vingt- 
cinquième  anniversaire  de  la  Société  des  Chi- 
rurgiems  de  Paris,  avec  la  présence  effective 
de  M.  Albert  Lebrun,  président  de  la  Républi¬ 
que,  et  sous  la  présidence  de  M.  Henri  Queuil- 
le,  ministre  de  la  Santé  Publique  et  de  l’Edu¬ 
cation  P'hysique. 

Dans  la  loge  d’honneur  étaient  présents  ;  M. 
Blaisot,  vice-président  de  la  Chambre,  ancien 
ministre  ;  M.  Tricard-Graveron,  ancien  minis¬ 
tre  ;  M.  Rochat,  chef  du  cabineit.  du  ministre 
des  Affaires  étrangères,  représentant  M,  Pier¬ 


re  Laval,  empêché  au  dernier  moment  d’assis¬ 
ter  à  la  cérémonie  ;  M.  ’Villey,  préfet  de  la 
Seine  ;  M.  Contenot,  président  du  Conseil  mu¬ 
nicipal  de  Paris  ;  M.  le  D'’  Camille  Briquet, 
député  de  l’Eure  et  membre  correspondant 
national  de  la  Société  ;  M.  le  D“’  Lobligeiois, 
conseiller  municipal  ;  M.  le  igénéral  Mariau, 
gouverneur  des  Invalides  ;  M.  le  D‘'  Siredey, 


président  de  l’Académie  de  médecine  :  M.  le 
P’  Roussy,  doyen  de  la  Faculté  de  médecinei; 
M.  le  P"’  Jean-Louis  Faure,  président  du  Syn¬ 
dicat  National  des  Chirurgiêins  Français  ;  M. 
le  D”  Labey,  ancien  pa-ésident  de  la  Société 
Nationale  de  Chirurgie  ;  M.  Serge  Gas,  direc¬ 
teur  général  au  Ministère  de  la  Santé  Publl- 
<[ue  ;  M.  Léon,  préfet,  chargé  de  mission  au 
ministère  de  la  Santé  Publique. 

Dans  la  corbeille  officielle,  on  remarquait 
de  nombreuses  personnalités  civiles  et  militai¬ 
res  parmi  lesquelles  on  peut  citei'  :  M.  le  mé¬ 
decin-général  inspecteur  Cadiot,  directeur  du 
Service  de  Santé  de  la  région  militaire  de  Pa¬ 
ris  ;  M.  le  D'  Bondet,  médecin  de  la  marine, 
représentant  M.  le  médecin  général  de  l”*  clas¬ 
se  Oudard,  directeur  central  du  Service  de 
Santé  au  ministère  de  la  Marine  ;  M.  Gardiol, 
député  ;  M.  le  D’’  Fredet,  président  de  la  So¬ 
ciété  Nationale  de  Chirùrgiie  ;  M.  le  D>'  Charles 
Fiessinger,  membre  de  l’At'adémle  de  Médeci¬ 
ne  ;  M.  1©  général  Reverse,  commandant  les 
troupes  coloniales  de  la  région  militaire  de 
Paris  ;  M.  1©  général  Bajolle  :  M.  le  médecin 
général  inspecteur  Arnaud  ;  M.  Lévêque,  chef 
de  bureau  du  cabinet  du  ministre  de  la  Santé 
Publique  ;  M.  le  D’'  Leclainehe,  directeur  de 
l’Office  nafional  d’Hygiène  social©  ;  M.  le  P‘ 


Pancier,  directeur  hionoraire  de  l’Ecole  de  Mé¬ 
decine  d’Amiens  ;  M.  le  Laignel-Lavastine 
M.  le  D’'  Dournel,  président  de  la  Fédération 
des  Syndicats  Médicaux  de  la  Seine  ;  M.  le 
D"  Dequidt,  inspecteur  général  des  services 
administratifs  au  ministère  de  .l’Intérieur  ;  M. 
le  D'’  Noir,  directeur  du  «  Concours  Médical  », 
etc... 

Des  discours  ont  été  prononcés  par  M.  le 
D*'  Paul  Peu.e-nifiz,  président  de  la  Société  des 
Chirurgiens  de  Paris,  quL  après  avoir  expri¬ 
mé  ses  remerciements  aux  personnalités  pré¬ 
sentes,  a  montré  les  rapports  de  la  science  et 
de  la  chirurgie  ;  par  M.  le  D''  Charles  Bulzard, 
secrétaire  général,  qui  a  exposé  brièvement 
l’.histoire  de  la  Société  et  a  in.sisté  sur  l’œuvr-e 
d’expansion  chirurgicale  française  .  qu’elle 
poursuit  dans  le  mondé  denuis  des  années  ; 
enfin,  par  M.  Henri  Queuille,  ministre  de  la 
Santé  Publique  eit  de  l'Education  Physique, 
qui,  en  son  nom,  et  au  nom  de  M.  Pierre  La¬ 
val,  ministre  des  .èftaires  étrangères,  a  souli¬ 
gné  l’importance  de  cette  œuvre  d’expansion 
cbirurgicaJo  et  l’intérêt  qu’y  attache  le  Gou¬ 
vernement. 

Ces  discours  ont  été  suivis  d'un  très  beau 
programme  arlistique  avec  le  concours  de 
Corina  Freire,  dans  des  chants  du  folklore 
portugais  :  de  M.  Martial  Singher  (de  l’Opé¬ 
ra)  ;  de  M''°  Solange  Rénaux  (de  l’Opéra)  ; 
d’un  ballet  de  l’Opéra  réglé  par  Zambelll 
et  M.  Aveline.  L’orchestre  était  composé  de 
solistes  de  l’Opéra,  sous  la  direction  de  M. 
Szyfer,  chef  d’oirchestre  de  l’Opéra. 

La  cérémonie  a  été  radiodiffusée  par  la  sta¬ 
tion  des  P.  T.  T.  et  les  postes  d’Etat. 

Le  soir  eut  lieu  au  «  Palais  d’Orsay  »  un 
banquet  présidé  par  M.  Henri  Queuille,  minis¬ 
tre  de  la  Santé  Publique.  De  nombreuses  per¬ 
sonnalités  y  assistaient.  Citons,  entre  ajitnes,  à 
la  table  d’honneur  :  M.  Victor  Constant,  vioe- 
président  du  Conseil  municipal  de  Paris  ;  M. 


Tomasinl,  directeur  général  des  Assurances 
Sociales  et  de  la  Mutualité  ;  M.  le  P*'  Jean- 
Louis  Faure;  M.  le  P”  Lardennois;  M.  le  mé¬ 
decin  général  in.specteur  Cadiot  ;  M.  Léon  ; 
M.  Lévêque  ;  M.  lé  D>'  Leclainehe,  etc... 


Discours  de  M.  Henri  QUEUILLE, 


Ministre  de  la  Santé  Publique 
et  de  l’Education  Physique 


procès-verbai 

Mais  votre  groupemei.. _ _ _ _ _ 

seule  ambition  de  devenir  nne  Société  savante 
estimée  et  respectée.  Tous  vous  êtes  assigné  une 
mission  plus  généreuse  :  celle  de  répandre  la 
science  chirurgicale  française  de, par  le  monde. 

Vous  avez  compris  que  dans  ce  domaine  comme 
dans  les  autres,  la  propagande  est,  de  nos  jours, 
indiapensabie.  Dans  ce  but,  vous  avez  réalisé  ce 
Bulletin  qui,  par  sa  présentation,  peut  soutenir 
la  comparaison  a.vec  les  publications  étrangères 
similaires.  Deux  fois  par  mois  plusieurs  millierB 
d’exemplaires  sont  adressés  gratuitement  aux 
bibliothèques  des  Facultés  et  Ecples  de  Médecine, 
ainsi  qu’au  plus  grand  nombre  possible  de  per¬ 
sonnalités  médksaleB  du  monde  entier. 

Un  tel  geste  a  été  hautement  apprécié.  De 
nombreux  chirurgiens  étrangers,  parmi  les  plus 
éminents,  sont  ainsi  devenus,  non  seulement  des 
membres  de  la  Société,  mais  a.u8si  des  amis  plus  ■ 
fervents  de  notre  pays. 

Ainsi  se  trouvent  diffusées  les  doctrines  et  les 
méthodes  françaises,  et  accrue  l’influence  de  no- 


--  _  ---  -  -  portée  plus 

^rande  encore  :  par  les  liens  spirituels  qu’elles 
établissent,  elles  favorisent  le  rapprochement  des 


lieuples.  Aussi,  la  Société  des  Chirurgiens _ _  _ 

ris,  et  son  animateur,  le  docteur  Ch..  Buizard, 
méritent-ils  bien  l’hommage  qui  leur  est  rendu 
aujourd’hui,  et  auquel  m’a  .prié  de  l’associer 
M.  Pierre  iLaval.  ministre  des  Affaires  étrangères, 
empêché  au  dernier  moment  d’assister  à  cette 
cérémoh.j» 

Mais  J»  voudrais  aussi,  en  présence  de  cette 
Assemblée,  apporter  le.  tribut  de  reconnaissance 
dé  la  nation-  à  tous  les  chirurgiens  français. 

Grâce  à  la  révélation  pasteurienne  qui  les  a 
délivrés  de  tant  d’incertitudes,  leur  art  est  deve¬ 
nu  une  science.  11  n’est  guère  d’audace  que  les 
plus  experts  ou  .les  plus  aventureux  d’entre  eux 
ne  se  permettent,  pour  perfectionner  une  techni- 
-  sauver  un  malade.  Aussi,  ils  accomplis¬ 


sent  'souvent  des  miracles.  Mais  à  quelles  discipli¬ 
nes  doivent-ils  se  plier  ! 

Je  \ne  fais  pas  seulement  allusion  à  l'étendue 
de  leurs  connaissances  ou  à  la  dextérité  dé  leurs 
gestes  ;  je  pense  aussi  aux  qualités  de  leur  âme 
qu’un  de  leurs  maîtres  à  si  puissamment  évo- 

Au  moment  où  tant  de  craintes  se  dissipent, 
je  m’en  voudrais  d’évoquer  des  heures  sombres. 
Mais,  devant  cette  assistance,  je  ne  puis  repous¬ 
ser  un  souvenir  qui  m’assaille.  C’est  celui  de  ces 
chirurgiens  de  l'avant  qui,  spus  le  feu,  pendant 
des  jours  et  des  nuits,  arrachèrent  sans  relâche 
à  la  mort  de  malheureux  blessés. 

Dans  la  paix,  la  tâche  du  chirurgien  reste  lour¬ 
de.  La  douleur  et  la  mort  prennent  d’autres  mas¬ 
ques.  L’humanité  est  en  proie  à  d’autres  misères. 
Ce  .sont  les  victimes  des  fléaux  sociaux  ;  ce  sont 
les  malades  atteints  d’affections  d'origine  plus  ou 
moins  mystérieuses  ;  ce  sont  les  victimes  de  la 
■■  machine  »  quelle  qu’elle  soit,  qui  se  tournent 
vers  lui  et  auxquels  il  rend  la  vie  ou  donne  un 

Il  n’est  pas  de  profession  dont  le  rôle  social 
soit  plus  éclatant.  Aussi,  le  devoir  le  plus  strict 
et  le  plus  élémentaire  des  Pouvoirs  publics  est-il. 


de  jouer  pleinement  li 


1  incombe. 


_  ,_jsfble  jusqu’ 

lisatlon  des  moyens 
hes  doit  être  étudiée  a  cer  enei.  , 

Il faut  donner  au  chirurgien  la  possibilité 
d’exercer  sou  art  dans  les  meilleures  conditions 
et,  par  suite,  améliorer  l'équipement  de  certains 
hôpitaux.  Le  choix  de  ces  hôpitaux  sera  certes  dé¬ 
licat  ;  leur  nombre  devra  être  suffisant  mais 
non  excessif,  et  pour  le  déterminer,  il  y  aura 
lieu  de  considérer  à  la  fois  les  ressources  en 
personnel  et  en  matériel  et  la  configuration  des 


considérations  amènent  à  envisager  la  for¬ 
mation  de  chirurgiens  compétents,  c’est-à-dire  la 
multiplication  des  centres  d’enseignement  hospi- 

Enfin,  la  recherche  scientifique  dans  le  domai 

ne  de  la  chlrurgiè  apparaît  comme - 

indéniable.  Beaucoup  de  pays  -étrange  ...  .  . _ 

oomprjs  que  nous  les  bienfaits  qui  pouvaient 


ip  de  pays 

iultèr.  il  convient  de  nous  mettre"^  sans  retard 
a  l’unisson  et  d’encourager  les  initiatives  qui  ont 
déjà  été  prises  dans  ce  sens. 

Je  sais  que  ce  programme  est  vaste  ;  je  sais 
aussi  qu’il  répond  à  vos  préoccupations.  J’ai  tenu 
néanmoins  à  en  retracer  les  grandes  lignes  et  à 
vous  donner  l’assurance  que  le  Gouvernement 
saura  s’inspirer  de  vos  suggestions.  (S’il  ne  m’est 
pas  donné  de  mener  à  bien  cette  tâche,  je  me 
propose  néanmoins  de  l’entreprendre,  et  j’ose 
espérer  que  la  collaboration  de  mon  collègue, 
M.  Jacquier,  ministre  du  Travail,  des  Caisses 
d 'Assurances  Sociales,  celle  des  Syndicats  Médi¬ 
caux  qui  comptent  tant  de  chirurgiens,  ne  me 
feront  pas  défaut. 

J’ai  la  conviction  qu’en  réalisant  le  plan  que 
...  esquisser,  nous  (soulagerons  un  peu 


plaignent  encore  —  et  parfois  si  justement  - 
Me  pouvoir  toujours  faire  ra.pidemeiit  appel  i 
concours-  d’un  chirurgien  éclairé  et  voir  opér 
leurs  malades  dans  les  conditions  qu’ils  souhi 
teraient.  Leur  tâche  serait  rendue  plus  facile, 
collaboration  que  vous  leur  apportez  plus  eflica 


Discours  de  M.  le  Docteur  Choies  BU1Z4RD 


Secrétaire  général 

delà  Société  des  Chirurgiens  de  Paris 


Monsieur  le  Président  de  la  République, 
Messieurs  les  Ministres,  Mesdames,  Mes- 
sieur-s,.  ■ 


Vingt-cinq  années  -se  sont  écoulées  depuis 
qu’a  été  fondée  Id  Sociétédes,  Clii.rur.sriens  de 
(Paris.  Il  est  -permis,  aujourd’hui,  jetant  un  re¬ 
gard  en  arrière,  de  juger  le  chemin,  parcouru' 
et  de  considérer  l’œuvre  accompli©  par  une 
phalange  de  chirurgiens  français  travaillant, 
avec  tout  leur  cœur  et  tout©  leur  énergie, 
pour  leui'  art  et  pour  leur  -patrie. 

En  1908,  l’avènement  de  l’asepsie,  à  laquel¬ 


le  doit  être  attaché  le  grand  nom  d-e  mon 
Maître  Terrier,  avait  permis  à  la  chirurgie 
de  prendre  rapidement  un  essor  magnifique. 
Le  nombre  des  chirurgi(en.s  avait  au.gmenté. 
Quelques-uns,  les  Delagenière,  .  Monurofit, 
Témoin,  d’autres  encore,  avaient  créé  en 
provin-oe  oes  centres  'Chirurgicaux  'qui  se 
sont  si  considérablement  et  -si  heureusement 
rnultdpliéiS  (depuis.  Mais,  beaucoup  de  chirur- 
eie'us  r-estai'ent  dans  les  (grandes  villeis.  A 
Paris,  en  particulier,  ils  étaient  déjà  nom¬ 
breux,  èt,  à  côté  dejS  hôpitaux  de  l’Assistan- 


des  chirurgiens  dont  certains  étaient  iîjs 
des  maîtres. 

L’un  d'eux,  Maurice  Cazin,  eut  l’idée  t 
grouper  un  certain  nombre  de  ses  coLètus 
en  une  So'ciété  où  ils  pourraient  disâi* 
leurs  observations  et  leurs  travaux  et,  ' 
confrontant  leurs  résultats,  établir  des  le 
niques  précises. 

Les  premières  réunions  constitutives  dcat 
te  Société  eurent  lieu  chez  Cazin  à- la  tilde 
1908,  puis  chez-  Peraire.  Des  statuts  et  uift 
glemept  furent  élaborés.  Le  22  janvi«  m 
la  Société  était  définitivement  fondée  «t  dé¬ 
clarée  èous  le  nom  de  «  Société  dés  Cldii 
giens  dé  Paris  ». 

Les  fondateurs  de  la 


M.  LE  Prof.  PeugnTez  ;  .,>■ 

PRESIDINT  DE  LA  SOCIÉTÉ  DES  CHIRURGIENS 
DE  PARIS 


nombre  d’une  trentaine.  Depuis,  i.  .. 
d’entre  eux  sont  décédés  :  Ke.vmond,  Cali 
Rigollot-Sim'onnot,  Monnier,  Germaiii,  SaÉ 
R-eblaud,  Paul  Delbet,  Hugiar,  Péiatei 

imiP  r'Q'7in  j-l’HorrHfSpnnr’l'  T7ncràr>,ô  «riûlsn. 


Ozenne.  Cazin,  d’Herbécourt,  Eugène  'Dâai 
nay.  Nous  gardons  pieusèiment  le  sourait 
de  tous  ces  disparus.  Il  est  juste  d’évoma 
leur  mémoire  en  'cette  cérém-onie,  la  cél» 
tiori  d'U  vingt-cinquième  anniversaire  del 
Société  qu’ils  ont  fondée. 

La  nouvelle  Société  des  Chirurgiens  de  B 
ris  puât  comme  blason  celui  de  l’aiicien  Col 
lège  ou  Société  des  Chirur.Eriens  dê.'^âii 
fondé  en  1260  par  Jean  Pitard,  preniier  cà 
rurglen  du  roi  saint  Louis.  Elle  prit  ce  M 
.son  parce  qu’elle  voulait  rester  la  iidcii 
continuatrice  des  traditions  de  cette  C« 
gnie  et  être,  comme  elle,  ouverte  à  tés-W 
maîtres  chirurgiens  de  Paris.  (  ’ 

II  portait  «  d’azur  à  trois  bo&ttes  d'M,  ilffl 
en  cJief  eit  une  en  pointe  ».  Louis  XIII  yâïsll 
lait  ajouter  une  «  fleur  de  lys  d’or,  fayoR 
née,  en  abisme  »,  c’est-à-dire  au  cenlre,J 
souvenir  d'e  sa  naissance,  le  27  sentemlJ 
IGOl,  fête  de  Saint-Cosme  et  Saint-Damitt 
Patrons  des  chirurgiens.  En  exer.gue,  étsi 
inscrite  cette  admirable  définition  du  chirii 
gien  :  «  Consilioque  manuque  ». 

La  nouvelle  Société  des  Chirurgiens  de  Pa 
ris  élut,  dès  sa  fondation,  Cazin,  couffi* 
président.  ,  S 

Elle  tint  ses  séances  deux  fois  parinolî, 
dan.s  l’Hôtel  des  Soci'étés  mivantes.  .éctaell» 
ment  (encore,  les  .  séances  sont  restées  11’ 
mensueEes. 

Elle  fonda,  pour  être  son  organe-DlHclel, 
une  revue  intitulée  :  Paris  I^hirurgicalGM- 
ci  p-araissait  tous  les  mois  et  donnait,  avec 
les  comptes  rendus  in  e.i  teiiso  des  séances 
de  la  Société,  des  articles  origiiÎ8l&' et  des 
analyses  de  travaux  intéressant  la  .cliiiurgii 
C’est  encore  Cazin  qui  se  chargea  d’en  dK 
ger  la  rédaction.  ï 

Maurice  Cazin  a  été  vraiment  le  père  d 
la  SO’Ciété  des  Chh’urgiens  de  Paris.  Il 
voulu,  à  sa  mort,  survienue  en  1933,  lui  dot 
ner  un  nouveau  témoignage  de  l’nffectie 
qu’il  lui  portait,  en  lui  laissant  un  legs  i« 
portant  destiné  à  un  prix  international 
■doit  décerner,  chaque  année,  la  Société.  , 
La  Société  des  Chirurgiens  de  Paris  i 
développa  rapidement.  De  nouveaux  ma 
bres  vinrent  s’adjoindre  aux  fondateurs  ;  ! 
la  collection  -du  .Paris  Chirurgical  n  ‘"“ 
combien  les  séances  étalent  fournies  et  . 
intérêt  présentaient  les  communications- ( 
y  étaient  faites  ©t  discutées.  .1.^ 

La  guerre  dispersa  les  membres  de  ilft-  S 
ciété.  Cependant,  gT’âoe-'  à  ceux  aui.Tll 
âgés,  étalent  restés  à  Paris,  grâce  %  la  d 
laboiration  do  tous  les  membres  qui  était 
éloignés,  las  séances^  Continuèrent  à  êüéî 
nues  et  le  ^Paris  Chirurgical  parat  régulij 
ment.  '  ■  i 

eVoir  la  suite  page  “ 
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I  parli 

l’un 


1^1=^ 

Dans  leur  folie  de 
[  tout  vouloir  diriger 

!«  partis  qui  veulent  être  des  forces  de 
jjjuvernement  ont  tendance  à  diriger 
aussi  l’Hygiène  et  la  Santé.  Pour  les 
esprits  réfléchis  qui  ne  se  laissent  pas 
iasciner  par  la  magie  des  mots,  tout 
cela  n’est  que  billevesées.  Mais  il  est 
f  pas  mal  de  gens  qui  se  laissent  aller  à 

rler  de  1’  «  économie  dirigée  »  comme 
^  me  panacée.  En  réalité,  ils  ne  savent 
pas  bien  de  quoi  il  retourne,  mais  ça 
(«fait  rien,  ils  en  parlent  tout  de  même. 

'  Et  il  arrivera  un  jour  où  tant  de  monde 
eu  parlera  que  ce  chœur  des  ignorants 
commandera  une  manœuvre  qui  sera 
une  catastrophe. 

Dans  notre  dernier  numéro  j’ai  souli¬ 
gné  rapidement  le  caractère  illogique 
d’une  méthode  qui  tendrait  à  vivifier  la 
production  sous  le  prétexte  de  l’adapter 
à  la  consommation.  Sous  peine  de  redi¬ 
tes  fastidieuses  je  n’y  reviendrai  pas  et, 
conune  promis  dimanche  dernier,  je 
préfère  parler  du  projet  vraiment  sau- 
pam  d’adapter  l’exercice  de  notre  pro¬ 
fession  aux  nécessités  alimentaires  en 
restreignant  le  nombre  des  médecins. 


Oh  !  à  première  vue,  cela  a  l’air  très 
simpliste.  Mais  ce  qui  est  en  apparence 
rwssi  simple,  cache  souvent  quelque  er- 
it®  énorme,  ff  s’agit  de  déterminer  tout 
d'èord  le  nombre  des  médecins  dont  la 
population  a  besoin.  Or,  il  n’y  pas  de 
critère  pour  établir  un  pareil  barème, 
les  chiffres  que  vous  pouvez  avancer 
seront  sans  fondement  logique  et  vrai. 
Il  y  a  population  et  population.  Il  y  a 
celle  des  villes  qui  a  recours  aisément 
aïK  lumières  des  médecins,  il  y  a  celle 
des  campagnes  qui  préfère  celles  du  vé¬ 
térinaire. 

Un  de, mes  vieux  camarades,,  établi 
en  Franche-Comté  et  à  qui  je  rendais 
m  jour  visite,  me  contait  l’anecdote 
suivante  :  «  Quand  j’aperçois,  dit-il,  de 
l’autre  côté  de  la  vallée,  un  homme  qui 
détale  à  grands  pas  de  la  montagne,  je 
sais  bien  que  ce  n’est  pas  moi  qu’on 
vient  quérir  et  que  cet  homme  pressé  se 
,  tend  chez  le  vétérinaire  !  » 

En  outre,  la  population  des  villes  a 
,  sons  la  main  un  tas  d’organismes  cbari- 
téles  ou  mutualistes  ou  hospitaliers 
P  l’accueillent  et  qui  lui  permettent 
d'économiser  les  honoraires  des  méde¬ 
cins.  Alors,  comment  tenir  compte  de 
clous  ces  facteurs  psychologiques  et  so¬ 
ciaux  pour  dire  qu’il  faut  tant  de  méde¬ 
cins  pour  une  poprulation  d’un  chiffre 
déterminé  ? 

On  laisse  entendre  que  les  organismes 
1  corporatifs  sauront  y  pourvoir.  Mais 
•  d'autres  coefficients  d’intérêt  personnel 
[nevont-ils  pas  fausser  ces  appréciations 
'  de  base  ?  Je  vous  le  demande  en  toute 
franchise,  beaucoup  de  ces  organismes 
n'auront-ils  pas  tendance  à  considérer 
leur  fief  comme  une  chasse  réservée  ? 

C’est  donc  très  joli  de  réclamer  le 
mmenis  clausus  comme  le  remède  idéal 
à  la  pléthore  médicale,  mais  le  difficile 
est,  en  toute  évidence,  de  pouvoir  dire 
à  partir  de  quel  chiffre  on  fermera  le 
robinet. 

(^e  n’est  pas  que  .  je  prétende  à  nier 
cette'  pléthore  source  de  tant  de  misère 
matérielle  et  morale,  mais  il  y  a  un  au¬ 
tre  moyen  de  la  combattre  et  ce  moyen 
est  moins  arbitraire,  plus  logique  et 
plus  normal  que  celui  du  contingente¬ 
ment.  Ce  moyen  est  basé  sur  la  sévérité 
des  examens. 


M.  le  doyen  Roussy  me  démontra  un 
jour,  chiffres  en  mains,  que  l’on  était 
beaucoup  plus  sévère  qu’autrefois  aux 
examens  de  la  Faculté  de  Paris.  Je  m’en 
réjouis,  mais  je  serais .  beaucoup  plus 
heureux  si  je  pouvais  certifier  que  la 
même  sévérité  règne  dans  les  autres  F a- 
cnltés  et  écoles  de  médecine.  Or,  su 
point  je  suis  loin  d’être  rassuré. 

Et  puis  cette  sévérité  en  cours  d’étu¬ 
des  ne  doit  pas  suffire.  Vous  avez,  en 
effet,  devant  vous  aux  examens  de  doc¬ 
torat  des  jeunes  gens  qu’il  est  peut-être 
difficile  de  chasser  de  la  Faculté.  Ne 
vaudi'ait-il  pas  mieux,  au  lieu  d’’ attendre 
pour  sévir  d’avoir  affaire  à  des  jeunes 
gens  qui  ne  pourront  plus,  en  cas 
d’échecs, ,  aiguiller  leur  existence,  ne 


vaudrait-il  pas  mieux,  dis-je,  être  parti¬ 
culièrement  sévère  à  la  porte  d’entrée 
des  facultés  ? 

Un  abonné  m’écrit  une  lettre  pleine 
de  saveur  dans  laquelle  il  me  dit  qu’à 
l’occasion  du  nouvel  an  il  reçut  deux 
lettres  :  l’une  écrite  par  une  paysanne 
était  d’un  style  correct,  privée  de  fautes 
d’orthographe,  l’autre  envoyée  par  une 
étudiante  était  émaillée  de  fautes  et  de 
solécismes.  Celle-ci  sera  médecin  un  jour 
malgré  son  ignorance  de  la  langue  fran¬ 
çaise  et  aussi  sans  doute  de  beaucoup 
d’autre  chose. 

Je  suis  certain  que  cet  exemple  peut 
être  tiré  à  un  grand  nombre  d’exemplai¬ 
res.  Il  a  son  enseignement.  On  pourrait 
demander  aux  candidats  au  baccalauréat 
re  un  peu  mpins  ignares  de  toute 
chose.  Le  bachot  est  le  diplôme  qui  per¬ 
met  aux  jeunes  gens  de  prendre  des  ins¬ 
criptions  dans  les  facultés,  la  sévérité 
apportée  dans  sa  délivrance  serait  donc 
d’un  parfait  aloi.  Les  jeunes  gens  qui  ne 
sauraient  l’obtenir  seraient  encore  à  un 
âge  qui  leur  permettrait  de  choisir  une 
autre  profession  que  celle  de  médecin. 

Je  trouve  que  cette  méthode  de  sélec¬ 
tion  serait  facile  et  saine.  On  ne  peut 
lui  opposer  d’objections  sérieuses.  Vient 
ensuite  le  P.  C.  N.,  qui,  mieux  compris 
dans  l’établissement  de  son  programme, 
serait  une  deuxième  épreuve  qui  élimi¬ 
nerait  les  non-valeuis.  Et  il  ne  resterait 
qu’une  catégorie  de  jeunes  gens  instruits 
dont  l’aptitude  aux  études  médicales 
serait  réelle. 

Je  suis  convaincu  que  si  la  sévérité  au 
bachot  et  au  P.  C.  N.  était  partout  ac¬ 
crue,  nous  verrions  se  clairsemer  nos 
rangs  et  que  la  pléthore  médicale  aurait 
vécu. 

J.  CRINON. 


ERRATUM 


Une  erreur  d’impression  nous  a  fait  dési- 
giner  sous  un  nom  erroné  le  croquis  de  l'Aca¬ 
démie  publié  dans  notre  dernier  numéro.  Il 
s’a^t  de  tAir.-‘’?ORTI!ER  et  non  de  M.  Porcher. 
D’ailleurs,  le  croquis  avait,  quant  à  la  res¬ 
semblance,  tellement  de  qualités,  que  tout 
lecteur  a  de  lui-même  corrigé  cette  erreur 
nullement  désobligeante  d’ailleurs  pour  IM. 
le  Professeur  Portier. 


Remise  de  l’Epée  d’honneur  à  Jean-Louis  Faure 
à  l’occasion  de  sa  nomination  à  l’Institut  de  France 


Cette  remise  aura  lieu  le  dimanche  24  fé¬ 
vrier,  4  11  heures  du  matin  précises,  à  la  Fon¬ 
dation  Marcelin  Berthelot,  28  bis,  rue  Saint- 
Dominique,  Paris,  sous  la  présidence  d’hon¬ 
neur  de  Son  Excellence  Da  Souza  Dantas,  am¬ 
bassadeur  ‘du  Brésil  à  Paris,  Brésil  où  on  le 
sait  le  professeur  Jean-Louis  Faure  a  repré¬ 
senté  avec  honneur  la  Chirur,gie  française, 
dans  les  nombreux  voyages  qu’il  y  a  faits. 

L’épée  due  à  M.  Falize,  le  maître  orfèvre, 
est  un©  œuvre  magnifique. 

Une  plaquette  du  souvenir  de  cette  fête  fami- 
liaJe,  où  seront  imprimés  les  discours,  la  liste 
des  donatenrs  et  la  reproduction  do  l’épée  sera 
remise  à  tous  .les  assistants.  . 

La  cérémonie  sera  terminée  en  trois-quarts 
d’heure.  Elle  sera  pour  les  mrsinbres  du  corps 
médical  et  en  particulier  pour  les  membres 
de  rUMFIA  l’occtision  de  se  revoir. 

Ceux  qui  voudront  bien  s’intéresser  à  .cefte 
manifestation  et  à  l’offre  de  l’épée  pourront 
participer  à  la  souscription  poux  un©  somme 
de  100.  francs,  plus  ou  moins  suivant  leurs 
disponibilités,  et  l’adresser  au  siège  de 
rUMFIA,  81j  rue  d.o  la  Pompe,  Paris  (16®). 

Des  cartes  seront  envoyées  à  tous  ceux  qui 
en  feront  la  demande  pour  eux  et  leurs  famil¬ 
les. 


UMFI  A 


ORDRE  DU  JOUR 

Allocution  du  Président. 

Procès-verbal  de  la  séance  du  2  février  1934. 

Kapport,  du  secrétaire  général. 

Rapport  du  trésorier,  et  approbation  des  comp- 

Rapport  du  secrétaire  général  de  la  Jeune 
ÜMFIA. 

Questions  à  l’ordre  du  jour  : 

Les  conférences  (Les  Voies  Latines. 

Le  comité  France-Italie  et  les  relations  amicales 
et  scientifiques  franco-italiennes. 

Remise  de  l’épée  au  professeur  J.-L.  Faure, 
membre  de  l’Institut. 

Fête  Roux-Calmette. 

Prochain  dîner  de  FUMPIA  ou  Union  Médicale 
Latine. 

Reconnaissance  d’utilité  publique. 

Questions  diverses. 

Renouvellement  du  bureau. 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

Afé  déci/i-D  ireoceur  : 
D'  B  R  O  D  Y 


Nous  apprenons  avec  plaisir  .que  le  docteur 
Leroux  Bobert  vient  de  recevoir  la  .cravate 
de  commandeur  de  la  Couronne  de  Yougo¬ 
slavie. 

La  séance  annuelle  de  la  Société  Nationale 
de  Chirurgie  a  eu  lieu  lé  mercredi  23  janvier 
dernier,  à  16  heures,  12,  rue  de  Seine. 

A  l’ordre  du  jour  figuraient  un  discours 
de  M.  <1.  Labey,  président,  Je  compte  rendu 
des  travaux  de  la  Société  pendant  1934,  par 
J.  Berger,  •secrétaire  annuel,  '  l’éloge  de  M. 
Pierre  Bazy,  par  R.  Proust,  secrétaire  géné¬ 
ral,  proclamiation  des  prix  décernés  par  la 
Société. 

MICTASOL 

■  Un  grand  hôpital  de  la  ville  de  Kumamoto 
(Japon)  a  été  anéanti  par  le  feu.  Tous  les 
laboratoires  annexes  ont  été  également  dé¬ 
truits.  400  malades  ont  pu  être  sauvés.  Les 
dégâts  so.nt  évalués  à  5.000,000  de  yen. 

Le  clergé  anglais  a  .réo.emment  pris  posi¬ 
tion  contre  le  contrôle  des  naissances  et  a 
soutenu  que  des  ménages  à  quatre  enfants 
cm  moins  étaient  indlsp^ensables.  Le  clergé 
am.éricain,  par  contre,  a  voté,  avec  44  voix 
contre  38,  pour  le  contrôle  des  naissances  et 
pour  l’appllcatiori  des  principes  de  l’eugéni- 

POLYCALCIOIN 


La  Commission  des  Eaux  minérales  de 
l’Académie  de  médecine  est  composée  pour 
1935  de  la  façon  .suivante  :  MM.  Pouehet, 
Carnot,  Labbé,  Siredey,  -Desgi’ez,  Le  Noir, 
Radais,  Rathery,  Lœpeir. 

Nous  avons  eu  le  plaisir  d’apprendre  que 
le  'professeur  Lœper  était  transféré  de  la. 
chaire  de  Thérapeutique  dans  la  chaire  de 
Clinique  médicale,  laissée  vacante  par  la 
mutation  du  professeur  Bezançon.  ■ 

Le  nombre  des  avortements  aux  fetàJs-Unls 
oscille  entre  un  à  deux  millions  par  an.  Ï5 
à  30.000  femmes  succombent  annuellement  à 
la  suite  de  ces  avortememts. 


_ _ r _ date  du  28  décem¬ 
bre  1934,  M.  R'obert  Lévy  est  nommé  inspec¬ 
teur  départemental  des  services  'd’hygiène 
de  Meurthe-et-Moselle,  en  remplacement  de 
M.  Pratbernon. 

On  vient  de  foncier  à  Londres  un  Institut 
pour  «  l’étude  du  crime  'et  la  possibilité  mé¬ 
dicale  de  sa  prévention  ».  20.000  livres  ont 
été  consacrées  à  cette  œuvre  philantropique. 

LENIFËDRINE 


Bureau  de  la  Société  Médico-Chirurgicale 
des  Hôpitaux  libres.  —  Président  :'  M.  Cîé- 
m^ent  Simon i  ;  vice-présidents  :  MM.  B’''ch 
mann.  Descomps,  Gadaud.  de  Martel  ;  comi¬ 
té  de  direction  ;  MM.  Beaussenat,  Gastinel, 
Lutembacher,»  Mondain,  'Moulongueit.,  Paii- 
chet,  Trêves,  Vernes  ;  secrétaires  .généraux  : 
MM.  Delort,  Martiny,  Massart  ;  trésorier  ; 
■M.  Arthus  ;  bibliothécaire  archiviste  :  M. 
Houzel. 

Une  place  d’assistant  'est  vacante,  service 
dé  gastro-entérologie,  Hôpital  Saint-Miohel. 
Trois  matinées  par  semaine.  300  francs  par 
mois.  Cette  'place  est  destinée  à  un  docte'Ur 
en  médecine  habitant  Paris,  ayant  déjà  expé¬ 
rience  en  gastro-entérologie.  —  'Ecrire  avec 
titres  et  références  (externat,  internat,  sta¬ 
ges  hospitaliers)  :  Docteur  Delort,  1,  .place 
d’Iêna,  Paris  (16®) 

T  U  bTr  O  L 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines.  PARI» 

Un  concours  sur  titres  pour  le  recrutement 
d’un  médecin  chef  du  service  de  psychiatrie 
de  l’hôpital  civil  de  Constantine  sera  ouvert 
à  .Alger  le  25  février  1935. 

Pour  être  admis  à  prendre  part  au  '  con- 
-cours,  les  candidats  devront  justifier  qu’ils 
sont  médecins  spécialistes  des  asiles  de 
France  et  qu’ils  possèdent  une  pratique  pro¬ 
fessionnelle  de  5  ans  au  moins  dans  un 
asile  public  en  qualité  de  médecin. 


L’Esthonie  vient  d’interdire  l’importation, 
la  fabrication,  la  vente,  ainsi  que  la  pres¬ 
cription  de  tout  médicament  homéopathique. 

Composition  du  bureau  du  Syndicat  na¬ 
tional  des  médecins  français  électrologistes 
et  radiologistes  pour  l’année  1935  : 

Président,  M.  Moutard  ;  vice-présidents, 
MM.  Coliez  et  Sourdeau  ;  secrétaire  général, 
M.  Aimé  ;  secrétaire  général  adjoint,  M. 
Portret  ;  trésorier,  M.  Gilson. 


Des  stages  d’initiation  au  diagnostic  et  au 
traitement  de  la  blennorragie  auront  lieu 
29,  rue  Falguière,  du  21  janvier  au  2  février, 
et  du  4  février  au  16  février. 

Ges  stages  essentiellem'ent  pratiques  com¬ 
porteront  des  démonstrations  cliniques  'et  de 
laboratoire,  suivies  d’examens  'et  de  traite- 
m'ents  de  malades  par  les  élèves.  Nombre  de 
places  .limité. 

Renseignements  et  inscriptio.ns,  tous  les 
jours  à  la  L.  P.  S.,  29,  rue  Falguière,  de  17 
heures  30  à  19  heures,  ou  par  correspondance. 

THÉOBROMOSE 

PUMESNIL 

Par  arrêté  du  ministre  de  l’Education  na¬ 
tionale  en  date  dlu  36  janvier  303.5  ,)a  chaire 
de  thérapeutique  de  la  Faculté  de  médecine 
(le  l’Univers.it.é  de  Paris  est  déclarée  vacante. 
Un  délai  de  vin.gt  jours  4  dater  de  la  publi¬ 
cation  du  présent  arrêté,  est  accordé  aux 
candidats  pour  faire  valoir  leurs  titres. 

Un  concom-s  sur  titres  est  ouvert  pour  un 
poste  de  médecin  adjoint  au  sanatorium 
d’Helfaut  (Pas-de-Calais). 

Le  traitement  de  début  est  fixé  à  22.000  fr., 
et  peut  atteindre  36.000  francs  par  avance- 
m.ents  successifs. 


JURAIVOL 

Huile  sulfurée  uatui-elle  du  .Ju:  a 

Pommade,  licxuide,  ovules,  eollodioii 

Par  arrêté'  du  ministre  de  la  Santé  publi¬ 
que  et  de  l’Education  piiysiq.ue  en  date  du  34 
janvl'er  3935,  M.  le  Couvelalre,  membre  de 
l’Académie  de  médecine,  est  nommé  conseil¬ 
ler  technique  sanitaire  non  rétribué  au  mi¬ 
nistère  de  la  Santé  publique  et  de  l’Educa¬ 
tion  physique. 

THEO^VOSE 

Dans  sa  séance  du  8  janvier  1935,  le  Con-, 
seil  d’-4dminlst.ration  du  Syndicat  des  Méd^e- 
cins  de  la  Seme  a  procédé  au  renouvelle¬ 
ment  de  son  bureau,  dont  voici  la  .coinpOiSl- 
tlon  pour  l’année  1935  ; 

Président,  M,  J.  Bongrand  ;  vice-présidents, 
MM.  Tissier-Guy  et  Herpln  ;  secrétaire  gé¬ 
néral,  M.  P.  Barlerin  ;  secrétaires  adjoints, 
M.M.  Boelle  ei  JoUy  ;  trésorier,  M.  .Armand 


Une  .conférence  a  été  donnée  le  .samedi  2 
février,  .à  la  Sorbonne,  amphithéâtre  Turgot, 
17,  rue  de  la  Sorbonne,  .par  M.  1©  professeur 
Mario  .Donati,  de  runiversité  de  Milan,  .sur 
le  .sujet  suivant  :  «  Orientations  nouvelles 
de  la  chirurgie  ». 

M.  le  professeur  Leonidio  Ribeiro,  privât-  , 
do-oent  des  Facultés -de  Médeicine  et  de  Droit 
de  Rio-de-Janeiro,  .  délé.gué  de  l’Institut  Fran¬ 
co-Brésilien  de  haute  culturel,  a  fait  le  nfier- 
credii  30  janvier,  au  peftt  amphithéâtre  de 
la  Faculté  sur  le  sujet  suivant  :  «  L’étud© 
biologique  du  crim.inel  au  Brésil  ». 


Nous  avons  annoncé  en  son  tem.ps  et  avec 
les  commentaires  qui  s’im.Dosaient,  'Çfu’un 
concours  d’agrégation  d’Hydroloigi©  devait 
avoir  lieu  pour  Paris  le  7  janvier. 

Dieux  concurrents  ont  pris  part  4  ce  con¬ 
cours,  le  docteur  Justin-Besançon,  médecin 
des  Hôpitaux  de  Paris  et  le  docteur  Castagne 
(de  Montpeillder).  iC’.est  le  docteiur  Justin-Be¬ 
sançon  que  le  jury  a  proposé  pour  le  titre 
d’agT.égé. 

flPOSPlËNINF 


LENIFORME 


2.5etlO% 


SE  VEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO  CAPSULES 


Nécrologie 

-  Nous  avons  le  regret  d’apprendre  la 
mort  du  professeur  Sellier,  qui  fut  le  pre¬ 
mier  titulaire  de  la  chaire  d’hydrologie  thé- 


M.  LE  Professeur  Sellier 


rapeulique  de  la  Faculté  de  Bordeaux  et  le 
fondateur  de  la  Société  d’hydrologie. 

Notre  regretté  confrère  avait  pris  sa  retraite 
il  y  a  un  an  environ.  Il  était  dans  sa  73°  an- 


COURS  D’HYGIÈNE  SOCIALE 

QUATORZIEME  ANNEE  193i-i9S6 


La  lutte  contre  les  maladies  sociales  et 
pour  la  préservation  de  la  race,  par  M.  le 
docteur  Sicard  de  Plauzolles. 

Le  coux’s  aura  lieu  à  la  Faculté  de  Médeci¬ 
ne,  salle  du  thèses  n‘  2.  à  17  heures,  du  11 
janvier  au  8  avril  1935. 

La  première  leçon  sera  faite  le  vendredi 
Il  janvier  1935,  à  17  heures,  sous  la  prési- 
denod  de  M.  Victor  Basith,  professeur  hono- 
-  ’re  à  la  Sorbonne. 


HOPITAL  &  DISPENSAIRE  FRANÇAIS  DE  LONDRES 


Une  vacance  de  médecin-résident’ à  cet  hô¬ 
pital  se  produira  le  31  mars  19K.' 

Les  nominations  sont  faites'par  concours 
sur  titres.  Les  principales  conditions  à  rem¬ 
plir  sont  les  .suivantes  :  Etre  âgéi  de  moins 
de  trente  ans,  docteur  en  médecine,  céliba¬ 
taire,  parler  français,  signer  un  engagement 
d’au  moins  un  an. 

Les  fonctions  sonj;  à  peu  près  celles  des 


internes  de®  hôpitaux  français.  Traitement 
en  espèces  (100  Livres  sterling  par  an),  loge¬ 
ment,  éclairage,  nourriture.  Il  .y  a  deux  (ou 
trois)  médecins-résideuts  prenant  la  garde  à 
tour  de  rôle.  .  - 

Pour  tous  renseignements  écrire  au  doc¬ 
teur  Robert  Plerret,  95,  avenue  Kléber,  Paris. 


INSTITUT  MEDICO-PEDAGOGIQUE 


J.  BERCK.PLAGE  (P..J.-C.) 


Maison  d'édiicaiion  et  de  irailenient 
pour  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intelleciueile 

Enianfs  diiiiciles 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  -  Travaux  manuels 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assistant  des  Hôpitaux  de  Paris 


INDEX 


THÉRAPEUTIQUE 


9  de  Haarlem  » 


CAPAHLEill 

lente  idu  Juuiperus  oïjoedrns). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  i  Capsulines  doita' 
à  0  gi.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  capsulines  à.  chaque  npai. 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus.  ) 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Cholétjiil 
tes,  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Choliqi. 
teotomies,  Lithiases  rénales,  Pyélonéphriws,  (h 
libacilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


CRYPTARGOL  LUiiE 


CRYOGEOT  LUIHin 


Ampoules  de  2,  5  et  10  00.  Comprimés  de  !0  „ , 
centig.  Gouttes  :  60  gouttes  =  50  oentig.  InjeoM 
intra-veineuses  de  2  00.  pendant  2  jours,  puis  ' 

5  00.,  exceptionnellement  10  00.  —  Séries  d,  . 
jours  de  traitement  séparées  par  10  jours  ds  rs 


Pas  de  choc,  pas  d’hémoptysies.  Disparition  d« 
bacilles  dans  les  crachats.  Amélioration  do  l’étsl 
général.  Augmentation  de  poids. 


Bibliographie.  —  Sté  Méd.  des  H6p.  (Dufourl, 
Thèse  Curtil  1925  (Fté  de  Méd,  de  Paris).  -  1 
■  Méry,  Paria  Médical,  24  Sept.  1921  et 


Fév.  1922.  —  Trotot,  . 
Echantillons  et  Littératures.  - 

CO  RT  I  AL,  7,  rue  de  l■Armorique. 


LABURATOIREI 


Avis  de  vacance 

d’nn  poste  de  directeur  de  bureau  municipal  d’bygièie 


à  raison  de  leurs  titr 
•  d’hygiène  publique 


Par  application  de  cette  disposition  et  de 
circulaire  ministérielle  du  23  mars  1906,  les  ca 
didats  à  ce  poste  ont  un  délai  de  vingt.  joiL 
pour  adresser  au  ministère  de  la  santé  puWiqo 
et  de  rédueation  physique  (direction  (le  l'hygiè 


et  de  l’assistance,  60  bureau)  leur  demauj 
accompagnée  de  tous  titres,  justifications  or  ■' 
férenoes  permettant  d’apprécier  leurs  cou 
sances  scientifiques  et  administratives,  ainsi 
la  notoriété  acquise  par  eux  dans  des  sei 
analogues  ou  des  fonctions  antérieures. 

Ils  devront  justifier  de  la  qualité  do  Frausii 
et  produire  une  copie  certifiée  conforme  de  lem 
diplômes,  en  particnlier  du  diplôme  d’Etat  1 
docteur  en  médecine,  leur  acte  de  naissance,  ai  ' 
qu’un  extrait  de  leur  casier  judiciaire. 

Le  traitement  alloué  est  fixé  è  3.600  irants  ; 


CONSTIPATION  HABITÜEUE 

CASCARINE  LEPRINCE 


Laxatif  parlait 
réalisant  le  véritable  traitement 

des  causes  deiaConstlpation 


AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 


lêPRIVCnTyL 


kiMAIADIHYEHIRIENIIH 


En  vente  dans  tou( 
Échantillons  e. 

Ê"  Marrel.74,Ruedes  Js 


les  pharmacies 
ittérature . 
icobins.  Amiens 


ROSIERS 


I  ARBRES  FRUITIERS 
ARBUSTES 
PLANTES  VIV/OvCES 
PLANTS  FORESTIERS  pour  reboisement: 

DEMANDEZ  AUX 

GRANDES  ROSERAIES  DU  VAL  DE  LA  LOIRE 

IOrléan,/*  _  France  | 

£e  -coCatogue  -richement  •ittLu&lT.é  -par  -Ca  photographie 
des  <xyu£euFS  &n»oi.  'H'onocy  sar  -Kienxcuuie, . 


LE  MOHPB  /UR  MOH  MIROIR 


Les  bons  du  Trésor  à  court  terme  sont 
[passés  de  dix  à  quinze  milliards.  Pour 
Je  commun  des  mortels,  qui  répugne  à 
“comprendre  les  arguties  des  financiers, 
il  résnlte  de  ce  su])plément  d’émissions 
qii’ou  a  fabriqué  cinq  milliards  d’une 
monnaie  virtuelle,  basée  sur  la  confian¬ 
ce.  Et  cela  lui  paraît  ressembler  tout  à 
fait  à  de  l’inflation. 

On  veut  ainsi  rem])laoer  la  monnaie 
thésaurisée.  Ce  moyen  sera  insuffisant, 
il  devra  être  rejeté  à  brève  échéance, 
car  l’argent  caché  se  refuse  à  sortir. 

Les  hommes  d’Etat  devraient  être  les 
premiers  à  saisir  la  raison  de  cette  fuite 
des  capitaux  vers  des  tiroirs  secrets.  Ils 
ont  créé  une  telle  inquisition  fiscale  que 
le  contribuable  a  ]}ensé  avec  raison  que 
la  meilleure  façon  de  fuir  l’inquisition 
inique  était  de  terrer  ses  ressources. 

J’ai  rencontré  l’autre  soir  un  grand 
bourgeois  de  province  qui  gérait  jadis 
son  capital  avec  activité  et  clairvoyance, 
cherchant  à  le  faire  fructifier  par  mille 
opérations  diverses,  boursières  et  com¬ 
merciales.  Il  me  démontra  comme  deux 
cl  deux  font  quatre  qu’il  ne  saurait  à 
présent  livrer  son  capital  au  même  tra¬ 
vail  sans  courir  les  plus  grands  risques 
par  suite  des  dîmes  et  sévérités  fiscales. 
Jadis,  me  disait-il,  je  ])ouvais  espérer 
compenser  les  pertes  avixquelles  le  plus 
habile  se  trouve  exposé  irar  les  gains  et 
bénéfices  réalisés  d’autre  part.  Aujour¬ 
d’hui  les  impôts  augmentent  les  chances 
de  pertes  et  grugent  les  bénéfices.  Dès 
lors  aucun  capital  ne  peut  être  risqué 
en  quelcpie  entreprise  c|ue  ce  soit,  aucu¬ 
ne  tractation  n’est  plus  jjossible. 

Au  surplus,  le  eapital  a  toute  raison 
de  se  cacher,  car  qu’il  soit  inunobilisé 
en  titres  de  bourse  ou  en  immeubles,  il 
devient  pour  le  fisc  une  cible  visible.  Les 
droits  de  mutation  et  de  succession  sont 
tels  cpi’au  bout  de  plusieurs  passages  la 
valeur  de  la  propriété  est  tout  entière 
.passée  dans  les  caisses  de  l’Etat.  Il  y  a 
donc  intérêt  pour  celui  qui  possède  à 
laisser  son  argent  dans  un  tiroir,  à  l’am- 
.puler  pour  vivre  au  jour  le  jour  et  à  le 
conseiver  pour  celui  qui,  vous  succé¬ 
dant,  n’aura  pas  à  le  partager  avec 
l’Etat. 

Et  voilà  la  raison  qui  nous  fait  com¬ 
prendre  pourepioi  tant  de  riches  person¬ 
nalités  ne  paient  plus  d’impôts.  On  cons¬ 
tate  aujourd’hui  ce  qui  a  pu  être  obser¬ 
vé  sous  tous  les  régimes,  chaqtte  fois  que 
’  l’Etat  a  voulu  «  prendre  l’argent  là  où  il 
est  1).  L’impôt  tue  l’impôt,  le  contribua¬ 
ble  a  toujours  su  faire  le  désert  devant 
l’invasion  du  fisc. 

Vous  savez  qu’aux  Etats-Unis  le  texte 
r  de  la  publicité  qui  paraît  dans  les  grands 
journaux  en  faveur  des  produits  ])har- 
;:iiiaceutiques  doit  être  châtié  ;  c’est  ain- 
:  si  qu’on  ne  peut  dire  au  public  que  telle 
drogue  «  guérit  »  telle  ou  telle  maladie. 
On  considère  que  c’est  une  douloureuse 
escroquerie  que  de  faire  croire  aux  gens 
qu’on  va  les  guérir  de  maladies  dont 
l’évolution  est  sévère. 

En  France  on  ferme  les  yeux  sur  les 
honiments  publicitaires  des  annonciers 
qui  vendent  des  remèdes.  Cette  tolérance 


devrait  être  abolie,  car  vraiment  il  y  a 
des  marchands  de  drogues  qui  exagèrent 
et  tombent  dans  le  boniment  moralement 
répréhensible. 

Depuis  un  certain  temps  on  peut  lire 
que  les  ojtérations  jvortant  sur  la  pros¬ 
tate  et  l’appendice  peuvent  être  évitées 
grâce  à  l’emploi  de  remèdes.  S’il  ne 
s’agissait  que  d’une  concurrence  faite  aux 
chirurgiens,  ce  ne  serait  qu’à  demi-mal, 
mais  se  fiant  à  ces  prêches  commerciaux 
des  malades  peuvent  jvayer  de  leur  vie 
la  confiance  qu’ils  ont  aveuglément  |)la- 
cée  dans  les  tisanes  ou  les  élixirs  dont  on 
leur  a  conseillé  l’emploi  comme  infailli¬ 
ble.  Et  cela  est  grave,  tellement  grave 
que  je  ne  saisis  pas  l’apathie  des  Pou¬ 
voirs  publics  à  ce  sujet. 

On  surveille  sévèrement  les  banquiers 
(fui  font  des  émissions  et  on  leur  interdit 
les  prospectus  prometteurs  d’un  rende¬ 
ment  trop  brillant.  C’est  ce  qu’on  appel¬ 
le  protéger  l’épargne.  C’est  bien  de 
défendre  les  simples  d’esprit  contre  les 
dangers  que  leur  crédulité  leur  fait  cou¬ 
rir  et  de  les  empêclier  de  perdre  leurs 
économies.  Mais  ce  même  juiblic  ne  de¬ 
vrait-il  pas  être  protégé  quand  sa  con¬ 
fiance  aveugle  met  sa  santé  en  danger  ? 
La  santé  vaut  encore  mieux  que  l’argent; 
c’est  tui  caivital  bien  plus  précieux  ; 
pourquoi  ne  pas  la  défendre  ? 

Les  médecins  sont  souvent  appelés  en 
dernier  ressort  auprès  de  malades  qui 
ont  passé  leur  temps  à  épuiser  les  remè¬ 
des  préconisés  dans  les  journaux  ;  leur 
tâche  est  rendue  difficile  par  la  tempo¬ 
risation  de  ces  malades  ;  il  leur  appar¬ 
tiendrait  de  prendre  l’initiative  de  cette 
lutte  contre  l’exivloitation  de  la  crédu¬ 
lité  itublique. 

Il  est  déshonorant,  pour  un  Etat  qui 
veut  se  mêler  de  tout,  diriger,  de  laisser 
publier  des  mensonges  aussi  dangereux 
))our  la  santé  des  citoyens.  Jadis,  on 
était  beaucoup  plus  sévère  et  la  vente 
des  remèdes  secrets  était  même  inter-, 
dite.  Aujourd’hui  un  individu  quelcon¬ 
que,  sous,  le  prétexte  qu’il  est  pharma¬ 
cien,  a  le  droit  de  gagner  son  argent  jtar 
des  moyens  que  réprouve  la  morale  la 
plus  élémentaire.  Il  faut  mettre  ordre  à 
cela.  Je  crois  me  souvenir  que  le  séna¬ 
teur  Justin  Godard  s’était  jadis  occupé 
de  cette  question,  que  ne  la  reprend-il  ? 
Si  la  tolérance  en  cette  matière  se  per¬ 
pétuait  plus  longtemps,  ce  serait  une 
honte  pour  notre  société. 

Car  il  n’est  rien  de  plus  laid,  de  plus 
répugnant  que  de  s’enrichir  en  spéculant 
sur  la  crédulité  des  malades,  que  dis-je, 
sous  les  dangers  qu’on  leur  fait  courir 
en  les  amenant  à  temi)oriser  alors  que 
cliaque  minute  perdue  les  éloigne  da¬ 
vantage  de  la  santé  qu’ils  pourraient 
retrouver  en  consultant  à  temps  leur 
médecin.  J.  CRINON. 


TRIDIGESTINEDAllOZ 


GRANULEE 


BLENNORRAGIE 

et  ses  complications 

TacdoDEHONCET 


TH^ÆtAJPJLïïX,  98,  rue  de  Sevrés.  PARIS  (>«) 


Huile  non  Caustique 


LENIFÊDRINE 


à  XOléate  d’Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50  % 
FORT  1  gr.  % 


ÉCHANTILLONS  : 

L.  GAILLARD,  Phanoacien 
26.  Rue  Pélrelle,  Paris  (9') 


Se  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsules 


A  CHLORURE  D  "ACETYLCHOLINE 
EN  SOLUTION  ANHYDRE  ET  STABLE 

Acecoline 

SOLUTION 


L  ’AcécoHne  dUafe  les 
artérioles  et  lève  les 
spasmes  vasculaires 


RAMOLLISSEMENTCÉRÉBRAL 
Hypertension  artérielle 
SPASMES  RÉTINIENS 
Artérites  .  Gangrènes 
CLAUDICATION  INTERMITTENTE 
Syndrome  de  Raynaud 
ANGINE  DE  POITRINE 
—  Coliques  de  plomb  __ 
SUEURS  DES  TUBERCULEUX 


LABORATOIRES  CHEVRETIN -LEMATTE 

L.LEMATTE  &  G.BOINOT 
S2.  RUE  LA  BRUYÈRE  .  PARIS 


La  Société  des  Chirurgiens  de  Paris 

vient  de  célébrer  son  25"  Anniversaire 


[Suite  de  la  page  2) 


La  igTieaxG  ,t®rmmée,  la  Société  xecommeinçâ 


J.  travailler  ' aviôc  une  noùveîle  activité.  Elle 
s’adjoignit. de  nouveaux  membres. 

.  En  1920,  .elle  abandonnait  l’hôtel  .des  Socié¬ 
tés  Savantes  et  venait  tenir  ses  séances  dans 
la  grande  salle  où  elles  ont  encore  lieu. 

En  1923,  elle  décidait  de  cesser  la  publica¬ 
tion  du  Paris  Chirurgical  et  de  publier,  après 
ohaciue  séance,  un  Bulletin  donnant  le  comp¬ 
te  rendu  in  extenso  des  communications 
présentées.  Ce  Bulletin,  paraissant  plus  sou¬ 
vent  que  le  Paris  Chirurgical,  s’adaptait 
mieux  à  l’importance  croissante  des  séances 
de  ia  Société. 

.'Le  10  juin  1925,  la  Société  des  Chirurgiens 


de  Paads  était  «  reconnue  d’utilité  publique  . 
Elle  allait  pouvoir  désormais  recevoir  des 
dons,  des  legs  et  ainsi  élargir  le  cadre  de  son 
activité. 

C’est  ainsi,  que,  grâce  .à  la  libéralité  de 
quelques-uns  de  ses  mem.bres,  .furent  fondés 
aussitôt  des  prix  annu.e.ls  :  un  de  chirurgie 
générale,  par  Dartigues  ;  un  de  chünirgi.e 
urinaire,  .par  Cathelin  ;  un  d.e  chlrurigâe  gas¬ 
tro-intestinale,  par  Victor-Pauohet  ;  un  de 
chirurgie  gynécologique,  par  la  -  veuve  de 
Paul  Delbet. 

Au  début,  de  1926,  mes  collègues  me  firent 
l’honneur  de  m’élire  secx.étalre  général. 

Ils  approuvèrent  le  programme  d’action 
que  je  leur  présentai. 

Ce  programme  tendait  .à  un  large  dévelo.p- 
pement  de  notre  .Société  ;  mais  il  avait  pour 


but  principal  de  -mieux .  faire  connaître  hors 
de  nos  frontières  les  progrès  de  cette  chirur¬ 
gie  française  qui,  pendant  ia  gùerre,  quand 
se  oonfrontaient  tous  les  chirurgiens  du  mon¬ 


de,  s’était  placée  au  pre.înier  rang  par  la 
précision  de  ses  indications,  par  là  sûreté, 
la-simplicité  et  l’élégance  de  ses  techniques, 
par  la  vale.ur  de  ses  résultats.  Il  avait  pour 
but  d’aidea’  au  rayonnement  de  la  science  et 
de  la  pensée  françaises. 

Nous  nous  étonnons  par.fois  .qu’on  ignore 
à  l’étranger,  môme  chez  nos  amis,  nos  re¬ 
cherches  et  nos  travaux.  C’est  que  nous  lais¬ 
sons  tP0.p  facUement  aux  autres  le  soin  .die 
taire  l’effort  nécessaire  pour  les  connaître  ; 
nous  né  faisons  pas,  nous,  l’effort  nécessaire 
pour  les  leur  présenter. 

■  Les  .grands  laj3.oratoires  médicaux  français 

nt.  p,r»m-nfric  rrn’il  e’a£ric:.<5fli+.-  là  H’.nn.P  rpnvn'p 


ont  compris  qu’U  s’agissait  là  d’.une  œuvre 
d’intérêt  national  et  ils  nous  ont  apporté 
Leur  concours.  Je  suis  heureux  de  .po.uvo.ir 
leur  dire  encore  aujourd’hui  nos  .remercief 
m.ents. 

Le  tii’age  des  Bulletins  de  ia  Société  .des 
Chirurgiens  .de  Paris  a  donc  été  très  consi¬ 
dérablement  augmenté.  Leur  présentation, 
leur  illustration  ont  été  profondément  amé¬ 
liorées  afin  ,  de  leur  permettre  de  soutenir  la 
oomparaison  avec  les  plus  belles  revues 
scientifi.ques  étrangères.  Plus  de  iOO  figures 
y  paraissent  chaque  année. 

Depuis  1926,  la  majeure  .partie  des  exem¬ 
plaires  de  chaque  •  numéro  est  envoyée,  gra-. 


tuitem.eïit,  à  l’étranger  et,  chaque  fols,  dans 
tous  les  pays  du  nionde.  Les  Bulletins  sont 
adressés,  .régulièrement,  ■  à  'l’étranger,  à  envi¬ 
ron  300  bibliothèques  de  Facultés  .et  Ecoles 
de  médecine,  à  plus  de  250  des  plus  imp'or- 
tants  journaux  médicaux,  aux  principaux 
chirurgiens. 

A  chaque  Bulletin  est  anniexé  un  «  Supplé- 
m.ent  »  dans  lequel  toutes  les  communications 
qui  sont  publiées  dans  oe  Bulletin  sont  résu¬ 
mées  en  français  et  en  cinq  langues  étrangè¬ 
res  :  allemande,  anglaise,  espagnole,  italien¬ 
ne  et  portugaise.  Cette  innovation  a  particu¬ 
lièrement  favorisé  le  but  que  nous  poursui¬ 
vions. 

Une  correspondan.oe  étendue  avec  de  nom¬ 
breux  chirurgiens  étrangers,  un  échange 
régulier  avec  de  nombreuses  pübM.cations 
étrangères,  des  voyages  de  nos  membres 
dan.s  divers  pays  étrangers,  ont  créé  des 
relations  plus  intimes  avec  les  Facultés  et 
-les  chirurgiens  des  autres  pays  et  sont,  venus 
compléter  notre  œuvre  d’expansion  chirurgi¬ 
cale.  .  ^ 

Cette-  œuvre,  nous  nous  y  sommes  attachés 
depuis  des  années  avec  persévérance,  avec 
ténacité.  J’ai  le  droit  de  dire,  anjourd’hui, 
qu’elle  a  donné  des  résultats  remarquables. 

Déjà,  le  27  décembre  1929,  M.  Caml-Ue  Bri¬ 
quet,  député  de  l’Eure,  chirurgien  lui-même 
et  membre  co.rr.espondant  national  de  notre 
Société,  en  a  signalé  toute  l’Importance  à  la 
tribune  de  .la  Chambre  des  députés. 

iLes  Bulletins  de  la  Société  des  Chirurgiens 
de  Paris  sont  maintenant  lus  dans  le  monde 
entier  et  conservés,  en  particulier  dans  toutes 
les  bibliothèques  des  Facultés  étretugères. 

La  très  grande  majorité  des  journaux 
étrangers  publient  des  extraits  des  communi¬ 
cations  faites  à  la  Société.  .Queiques-uns 
mêmes  donnent  maintenant,  de  façon  régu¬ 
lière,  le  réisumé  Intégral  des  communl-cations 
de  chacune  de  nos  séances  dans  les  mêmes 
conditions  qu’ils  publient  ceux  de-s  Sociétés 
scientifiques  de  leur  propre  pays. 


tonique  "roche 

toni  -  stimulant 


si  rop'Toche” 

aFFections  pulmonaires 


Des  chirurgiens  étrangers,  .et'  parmi  fe' 
plus  éminents,  ont  posé  leur  candidature  S 
titre  de  riiembre  correspondant  de  la  Sodété 
Chaque  jour  s’accroît,  riniport'ànco'  dé 
rœuvr.e  d’expansion  chirurgicale  entreprise 
par  la  Société  des  Chirurgiens  de  Paris. 

Telle  est,  brièvement  résumée,  ilüstoire 
des  vingt-cinq  années  d'existencé  -de  la  So¬ 
ciété  des  Chirurgiens  de  Paris.  Le  travail 
qu’elle  a  accompli  a  été  .considérable.  Dcui 
chlffir.es  suffiront  à  en  préciser  l’importance  : 

La  production  scientifique  de  la  Société 
formie,  pour  ces  vingt-cinq  années;  un  moau-- 
ment  de  près  de  19.000  pages  d’imprlmerla 
L’effort  d’expansion  chirurgicale  de  la. 
Société  a  nécessité,  e.n  moins  de  neuf  apnées, 
une  dépense  d'environ  deux  mi.llions  ciDi] 
cent  mille  francs. 

Quelques  obstacles  qu’elles  -dioive  ..... 
irer  sur  la  route  qu’elle  s’est  tracee,  Ij. 
Société  des  Chirurgiens  de  Paris  contimieéa 
à  travailler  avec  la  même  a.rdeur,  avec  la 
même  énergie,  pour  la  pins  grande  gloiie.ie 
la .  Chirurgie,  pour  la  plus  .grande  gloire.de 
la  France. 


Discours  de  M.  le  Docteur  Paul  PEUCNIEZ 


Monsieur  le  .Présideint,  . 

En  recevant  des  mains  de  mon-'  prédéces 
seur  la  Soicdété  des  Chirurgijeüs  de  Paris, 
j’ai  voulu  mie  reindre  compte  fie  sa  maiche,- 
de  ses  transformations,  de  ses  progrès. 

J’ai  constaté  qu’une  date  marquait  dans 
sa  vie,  c’.est  celle  où  notre  collègue,.!®  docte» 
Charles  Buizar.d,  fut  nommé  secrétaire  géné¬ 
ral.  Lorsque  vous  l'entendrez,  tout  à  l’àeiHé' 
nous  exposeï’.rhi.st'oire  de  notre  Société  etfe 
modifications  profondes  que  subit  son  évoln 
tion,  11  ne  vous  dira  pas  que  c’est  de  lui 
qu’eUe  reçut  l’impulsion  -qui  lui,  fit  parcou¬ 
rir  les  étapes  successives  qui  Tont  amenéean 
rang  qu’elle  occupe  aujourd’hui  '  “  ' 
chirurgie  française. 

Pendant  près  de  dix  ans,  il  a  .été  VraimeJH 
l'âme  de-  notre  Société.  Il  a  compris,  en 
acceptant  le  poste  d’honneur  où  il  vepâif 
d’être  placé,  la  nécessité  d’étendre  les  rela¬ 
tions  de  la  Société  des  Chirurgiens  de  Paris, 
de  .grouper  autour  d'elle  les  .chirurgiens  des 
jiays  étrangers  et  de  donner  une  plus  large, 
diffusion  à  .ses  travaux. 

Son  activité  inlas.sable  ...  _  ..  . 

nifester  par  des  initiatives  heureuses  et  fé¬ 
condes.  Grâce  à  lui,  les  Bulletins  de  Is 
Société  sont  lus  dans  le  monde  entier. 

Les  questions  .budgétaires  -ne  l'ont  pas' 
arrêté.  Il  les  a  réalisées  avec  Télégance  et' 
l’originalité  qu’il  a  mises  à  développer  h! 
caractère  d©  notre  Société. 

Je  considère  comme  un  devoir  de  .rendre- 
ici,  un  public  hommage  à  nohe  secrétaiie: 
général  .qui  a  su  insuffler  à  la  Société  des 
Chirurgiens  de  Paris  la  vie  grâce  à  laqueUfi 
elle  ponranit.  son  œuvre  .de  civilisÿioii. 

cultui-e.  ■!.  I . .  .  .  ■  ■  'ri 

Notre  œuvre  se  complète  gxâc‘e-a  lui,  j 
la  collabo-ration  de,  .chirurgiens  de  la  pi 
vinoe  et  de  l’étranger,  choisis  parmi  lé 
plus  éminents.  , 

,  Les  relations  scientifiques  entre  les  dlflé 
vents  pa,ys  ont  un  caractère  très  différent 
celles  .qui  .s’échan-gent  dans  les  autres  Ci 
gi’ès.  '  '  , 

Elles  sont  plus  intimes,  ,  plus  éordiàles 
plus  durables.  Elles  sont,  entre  les  nations, 
le  gage  de  l’estime  réciproque,  de.  la  Meo- 
veil'lance,  des  sentiments  affectueux,  poi^ 
tout  -dire,  mis  en  commun  et  conciliaWs 

'  ’  mnk 


plus  ardent,  mais, 

_ _ _  pourraient  en  ali^ 

la  noblesse. 

Nous  vous  remercions.  Monsieur  le  Pi 
dent,  d’avoir  bien  voulu  marquer  l’iat 
que  vous  po'rtez  à  nos  efforts  "  — 


_  _  -  _ _  —  venanl 

comme  ministre  de  la  Santé  Publique  etéi 
l’Education  Physique,  vous  asseoir  au  miliet 
de  nous  .et  présider  notre  cérémonie.  ■ 


Mesdames, 

Messieurs, 

Mes  .chers  Collègues, 


allonal'Toche" 

toutes  les  algies 

sédobrol  "roche" 

symptômes  nerveux 
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Je  salue  les  autorités  qui  ont  bièn  vouli 
rehausser,  par  leur  présence,  le  prestige  de 
cette  solennité.  .  i 

Je  remercie  M.  Marin,  ministre  d'Etal, 
d’avoir  distrait,  malgré  -ses  absorbantes; 
occupations,  un  peu  •  de  son  temps  pffltf 
marquer  publiquement  en  .quelle  -estime  il 
tient  les  efforts  accomplis  par  .les  chii'urgiâiè 
français,  dans  le  silence  de  leurs  salles 
d’iopérations.  •  ■ .  -v 


La  chirurgie  prend  chaque  jour  ,uu  carac- 
tèi'e  plus  scientifique,  plus  .générar.'le  vou¬ 
drais  vous  montrer  vers  quels  buts  la 
science  moderne  eotraîne  rintelligence  du 
chirurgien  jusque  sur  de.s.  territoires  qu’on  ■ 
eût  peinisé  devoir  .lui  rester  étaroellement 
étrangers- 

La  physique,  la  chimie,  la  biologie,  depuis 
un  demi-siècle,  ont  vu  s’ouvrir  .des  perspec¬ 
tives  éblouissantes.  i 

Berthelot  a  renversé  le  mur  jugé  inlrau-. 
chissable  qui  séparait  la  chimie  de  la  tfe  de 
la  chimie  .des  matières  minéi-ales.  .tujoui- 
d’hni,  sans  les  res  source  s  du  laboratoire,  le 
■chii’urgien  perdrait  les  agents  les  plus  indis- 
«pensables  à  .ses  .recherches.  A  côté  de  l'ins¬ 
trument  tranchant,  les  sérums,  les  vaccins, 
le  bactériophage,  la  reéljerchè  du  pH  pren- 
neait  une  place  de  plus  en  plus  large  dans 
la  thé.rapeuüque  chirurgicale.  Et  ca  sont  de 
véritables  collaborateurs  que  nous  touvons 
dans  les  laboratoires  qui  participent'  à  nos- 
recherches  et  à  la  .diiffusdon  de  no-s  travàuî. 
Je  leui-  expirime  ici  la  vive  gratitude  de  la 
Société.  ’ 

Les  techniques  .opératoires  sont  a.vées  pour 
longtemps.  C'est  vers  des  voies  nouvelles  qua. 
doit  marcher  le  chirurgien.  ,« 

(Voir  la  suite  page  S)*| 
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I  Où  en  sommes-nous 
«  du  Secret  Médical? 


SOCIETE  D’OPHTALMOLOGIE 

séance  du  Si  janvier  i935 
Président  :  M. 
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aire? 


11  semLle  bien  que  ce  grand  principe  de  la 
pratique  médicale  tend  de  plus  en  plus  à  dis¬ 
paraître  ;  nous  sommes  déjà  bien  loin  du  Ser- 
nieut  d’Hippocrate.  Je  n’ignore  pas  que  la  Fa- 
ctillé  de  Montpellier  continue  à  en  garder  la 
formule,  mais  en  réalité  ce  n’est  plus  qu’une 
formule  périmée. 

Les  lois  de  protection  sociale  démolissent 
peu  à  peu  les  bases  que  nos  vieux  maîtres 
MUS  avaient  appris  à  respecter  comme  la  sau¬ 
vegarde  de  nos  malades.  Le  secret  médical 
n’est  aujourd’hui  le  plus  souvent  qu’un  sou- 
vcuir  du  passé. 

Nàvons-nous  pas  vu  récemment  an  sein  du 
(orps  législatif  un  nombre  «  respectable  )>  de 
uni  confrères  (députés  et  sénateurs  doint  les 
noms  sont  inscrits  au  Journal  Officiel  de  la 
République  Française),  voter  que  les  méde¬ 
cins,  pour' se  garantir  personnellement  con¬ 
tre  les  rigueurs  du  lise,  devraient  communi¬ 
quer  aux  contrôleurs  les  noms  et  adresses  de 
leurs  malades  P 

On  objectera  peut-être  que  cette  oibligaticsn 
légale  a  finalement  été  supprimée  à  la  veille 
de  son  application.  Mais  elle  n’en  a  pas  moins 
été  votée  officiellement  par  des  médecins.  Ces 
confrères,  si  peu  soucieux  de  ce  qui  nous  a 
élé  enseigné  comme  l’honneur  médical,  ont- 
ils  été  inquiétés  peu  ou  prou  par  les  seuls 
organes  de  défense  de  la  moralité  profession¬ 
nelle  que  nous  possédons,  c’est-à-dire  par  les 
:  Conseils  de  famille  de  nos  syndicats  médi- 

;  le  Conàeil  général  des  sociétés  d’arrondis¬ 
sement  (la  Paris  et  du  déparlement  de  la 
Seine,  dans  sa  séance  du  12  mars  1934,  a 
adopte  à  l’unanimité  l’ordre  du  jour  sui¬ 
vant  ; 

«  Le  Conseil  général, 

»  Considérant  que  le  secret  professionnel 
constitue  une  obligation  fondamentale  de 
l’aerdce  de  notre  profession,  sanctionnée  par 
le  Code,  pénal  et.  demeure  pour  les  malades 
nne  garantie  essentielle, 

Il  Qu’im  certain  nombre  de  médecins,  dont 
les  noms  sont  portés  au  Jtiurnal  Officiel,, ont 
cherché,  à  propos  d’une  loi  de  finances,  à 
rendre  obligatoire  un  livre-journal  avec  l’ins¬ 
cription  des  noms  et  arlresses  des  clients,  en 
vue  de  les  communiquer  aux  contrôleurs. 

Il  Que  l’Ordre  des  Médecins  n’exisle  pas,. 

;  r.  i)  ïmvile  les  groupements  profes'sionncls 
auxquels  appartiennent  ces  médecins,  à  les 
I  laite  citer  devant  leur  Conseil  de  famille,  à 
toutes  fins  utiles.  «  • 

Cet  ordre  du  jour  a  été,  par  les  soins  du 
Swrétaire  général,  transmis  à  la  Confédéra¬ 
tion  des  Syndicats  médicaux  de  France...  et 
puis  tout  en  est  resté  là. 

Or,  voici  que  je  lis  dans  un  journal  médi¬ 
cal  qu’en  Autriche,  à  Vienne,  le  tribunal  dé- 
;  dare  ; 


«  Le  Secret  professionnel  est  un  secret., 
c’est-à-dire  une  chose  cachée,  parce  qu’elle 
porterait  préjudice  à  celui  qu’elle  concerne. 
.Tout' médecin  qui  enfreint,  les  règles  du  se¬ 
cret  professionnel  aulricbien  est  rayé  auto- 
.œatiquement  du  registre  des  médecins  pour 
Irois  mois,  pour  une  première  offen.se,  un  an 
en  cas  de  première  récidive  et  définitivement 
ti  un  nouveau  manquement  était  constaté. 


C’est  de  l’Est  que  nous  vient  la  lumière  P  i*  ? 
ou  plutôt  :  sans  commentaire  .i* 

D'-  PAS’TEAU. 
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MOUVEMENT  DES  ÉPIDÉMIES 

M.  le  Ministre  de  la  Santé  publique  et  de 
TEducation  ■physique  a  adressé  à  l’Acadé- 

Des'  lettres  de  MM.  les  Préfets  de  l’Hé¬ 
rault,  de  la  Meuse,  de  l’Orne,  de  la  Sarthe, 
de  la  Seine-Inférieure  et  de  Seine-et-iOise,  si¬ 
gnalant  des  cas  de  poliomyélite  constatés 
dans  des  communes  de  ces  départements. 

Des  rapports  de  MM.  des  Préfets  de  la  Drô¬ 
me,  de  la  Meurthe-et-Moselle,  des  Vosges  et 
de  la  Haute-Savoie  sur  des  cas  de  fièvre  on¬ 
dulante  constatés  dans  des  co.mmunes  de  ces 
départements. 

Des  notes  de  MM.  les  Préfets  de  la  Haut^eH 
Marne  et  de  l’Oise  sur  des  cas  de  cliphtérié 
signalés  dans  des  communes  de  ces  dépar- 
lements. 

Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  du  Loirei 
et  de  la  Haute-Saône  .concernant  des  cas  de 
variole  signalés  dans  des  communes  de  ces 
départements. 

Deux  rapports  de  M.  le  Piréfet  de  -Seine-ev- 
Oise,  l’un  sur  une  épidémie  d-e  fièvre  scarla- 
ilne  gui  se  serait  déclarée  dans  les  écoles 
d’une  commune  de  oe  département  :  l’autre, 
sur  deux  cas  de  méningite  réTébro-9p.inale 
signalés  dans  d’autres  communes  de  ce  dé¬ 
partement. 

Des  notes  sur  trois  épidémies  de  rougeole 
iVendée)  et  frne  épidémie  d'oreillons  (Indre). 
Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  du  Morbihan 
et  de  l’Oise  sur  des  cas  de  typhoïde  signalés 
dans  des  communes  de  ces  départements. 


Rapport  du  secrétaire  général  sur  l’actl 
vité  de  la  Société  en  I93t. 

Amaurose  hystérique.  Guérison.  M.  Pierre 
Dupuy-Dutemps.  — ■  Présentation  d’un .  cas 
d’amaurosë-  hystérique  actuellement  .guérie 
et  dont  l’observation,  publiée  dans  le  Bulle¬ 
tin  de  juin  1934  de  la  Société  d'Ophtalmolo- 
gia  à  l’appui  d'un  travail  sur  J'amaurosa  et 
l’amblyopie'  hystérique,  relatait  les  autre.s 
troubles  aesociés,  anesthésie  coiméenna  sans 
perte  du  réflexe  de  clignement,  anesthésie 
cutanée  périorbitaipe  étendue  qui  ont  dispa¬ 
ru  égal.em.ent  avec  l’am-êlioi-ation  de  la  fonc¬ 
tion  visuelle. 

Myopie  forte  des  deux  yeux.  Piécruse  ma 
culaire  avec  perforation  de  la  Tétine  d'un 
côté  ;  atrophie  maculaire  de  Vautré,  M.  E. 
Kalt.  —  Un  garçon  de  13  ans,  débile  mental, 
présente  une  atrophie  maculaire  large  d’un 
côté  ;  die  l’autre  l’atrophie  porte  non  seule¬ 
ment  .sur  les  plentonrs  de  .la  macula,  mais 
il  existe  au  niveau  de  la  fovéa  un  amas  pig¬ 
menté  ;  tout  autour,  un  anneau  irougei-car=. 
min  limité  par  le  contour  fovéal  ;  enfin  imn 
teinte  ardoLsée  de  la  rétine  environnante, 
d’où  l’aspect  d’ue  .cocairde.  La  teinte  rouge 
est  .d’explication  difficile,  car  il  ne  s’agit  ni 
de  .sang  épanché,  ni  de  capillaires  choroï- 
diens  visibles  au  fond  d.e  l’excavation  fo- 
véale. 

Bétinite  tachetée  bilatérale.  Thrombose 
d'une  artère  centrale.  Nécrose  de  la  région 
maculaire,  M.  E.  Kalt.  —  Un.  garçon  de  16 
an.s,  en  bonne  santé,  est  pris  subitement  d.© 
perte  de  la  vision  d’un  œil  par  thrombose 
de  l'artèi’e  centrale.  On  constate  aux  deux 
veux  une  rétinitè  clmonique  analogue  à  la 
rétinite  ponctuée  albëscente,  plus  marquée 
du  côté  thécanbosé.  La  thrombose  artérielle 
a  déterminé  une  néoro.se  de  la  portion  cen- 
ti'ale  de  la  , rétine,  phénomène  inisolite.  Rien 
d’anormal  au  cœur,  ni  dans  les  urines.  B.  W. 
négatif.  Pas  d’hérédité.  Je  n’ai  rien,  trouvé 
d’analogue  dans  la  littérature. 

f/n  strabisme  d'origine  insolite  avec  guéri¬ 
son  m.édicalc,  M.  .A.  Terson.  —  Deux  jours 
après  un  deoiü  cruel,  nire  petite  fille  de  9  ans 
reçoit,  dans  l’œil  droit,  des  poussières  très 
irritantes,  puis,  le  surlendemain,  cet  œil  est 
atteint  d’un  intense  strabisme  inteame,  sans 
paralysie  de  la  6°  paire.  Après  l’emploi  de 
certaines- lunettes  à  segments  opaques,  et  du 
bromure,  'le  strabisme  disparut  en  six  semai¬ 
nes.  M.  Terson  vmit  là  un  accident  .rappelant 
l’hystéro-trà-umatisme  et  ses  contractures..  Il 
montre  dans,'  oe  cas  et  dans  d’autres  strabis¬ 
mes  non  paralytiques  rùtilité  d’un  traitement 
médical  .générai,  approprié  .à  l’étiologie,  très 
variable,  et  ''SS50.cié  au  traitement  orthoptl- 
que.  J 

E.rpériencc  sur  des  verres  arlastiqucs,  M. 
.4.  .terson.  —  M.  A.  Terson  présente  des 
verres  aclastiques  à  monture  cellulosiigue 
&olid.0.  sur  lesquels  plusieurs  cartouches  de 
plomb  n°  7,  tirée.s  à  20  mètres  de  distance, 
ont  déterminé  des  fissures,  mais  ni  éclats  .ni 
perforation. 

Collyre  huileux  à  la  larocaïne-base,  M.  A. 
terson.  —  M.  A.  Terson  présente  'im  .co.l.lyro 
huileux  à  la  larocaïne-bftse  à  1/1.5,  précieux 
pour  calmer  beaucoup-  de  douleur's  oculairee, 
spontanées  et  provoquées,  .et.  en  particulier, 
après  les  cautérisations  au  sulfate  de  cuivre, 
où  Thuile  calme  et  isole  la  cornée. 

TI  conseille,  pour  toutes  les  pommades,  et 
les  collyreis  gra.9,  .l’application  systémat/que. 
sur  la  conjonctive  tarsienne  de  la  paupière  ’ 
supérieure  retournée. 

Infiltration  hématique  disclforme  de  la 
cornée,  F.  Schousboë  .et  J.  Morahd  (.Alger).  | 
—  A  l’occasion  .de  deur  observations  d’hé-  • 
morragie  traumatique  de  la  chambre  anté¬ 
rieure,  suivie  d’une  forme  .rare  d’infiltration 
de  la  cornée  ressemblant  à  un  oristallln 
luxé  dans  la  chambre  antérieure,  diagnostic 
qui -avait  fait  pratiquer  inutilement- une  in¬ 
tervention  dans  -l'un  des  cas.  les  auteurs 
attirent  l'attention  sur  -cette  forme  d'infiltra¬ 
tion,  -et  pour  des  raisons  cliniques  prooosent 
sla  dénomination  d’infiltration  hémati.qù.e  dis- 
cifo.rme  de  la  cornée. 


Rapport  sur  un  voyage  d'études  en  Polo¬ 
gne,  M.  Jean  Sexe. 


Entropion  d'origine  angulaire  externe,  MM. 
foulard  et  E.  Harmann. 


Rapport  sur  la  candidature  de  M.  Rollin  à 
une  place  de  membre  titulaire,  M.  P.  BaH- 
ltart 


Pierre  Dupuy-Dutemps. 


EXAMEN  DE  MÉDECIN  SANITAIRE  MARITIME 


Un  examen  -pour  l’.obtention  du  titre  de 
médecin  sanitaire  maritime  aura  lieu  à  Mar¬ 
seille,  les  1-4  et  15  mars  1935. 

Les  épreuv'es  écrites  commeUoeront  le  14 
mars  à  8  heur-es  30,  à  l’Ecole  nationale  de 
navigation  maritime,  13,  rue  des  Convalog- 
cents.  Les  .candidats  devront  être  pourvus 
de  pièces  d'identité  et  être  munis  d’encre  .et 
de  plumes. 

Les  demandes  d'inscription  à  Tesamen, 
établies  sur  papier  timbré,  devront  parvenir 
le  15  février,  au  plus  tard,  au  directeur  de 
l’Insoriptlon  maritime  à  Marseille. 


GRANULÉ  NORDEN 


HUILE  DE 

SUR 

RHONE  -  POULENC 

TITRÉE  PAR  C.C.,  A. 

2.000  unités  internationales  Vitamine  A 
500  unités  internationales  Vitamine  D 

FACTEUR  PRÉCIEUX  DU  DÉVELOPPEMENT 
DE  L'ORGANISME 

MÉDICAMENT  DES  CROISSANCES  DIFFICILES 
ALIMENT  D’APPOINT  AU  COURS 
DES  CONVALESCENCES 


cLbô  cLoc^ 
r^djüdJüe^  . . . 


POSOLOGIE  :  Sa  concentration  en  vitamines  A  et  O.autorise  la 
prescription  à  des  doses  extrêmement  réduites  6  fois  moindres  que 
celles  de  l'huile  de  foie  de  morue  ordinaire. 


SOCIÉTÉ  PARISIENNE  D'EXPANSION 

S  P  E  c  I A 


CHIMIQUE 

SIN.ES  DU  RHONE" 
-  PARIS  8* 


diobëtîciue^ 


Le  seul  qui  ne  contienne  pas 
plus  de  5  à  1 0  o/o  d’hydrates 
de  carbone.  m 


une^allal^%  d'efffeacîiG 
wa  de  tuic^me 


GOMENOL 

I  (Nom  et  Marque  déposés)  I 

I  Antiseptique  idéal  externe  et  interne  | 

GOMENOLÉOS 

dosés  à  2%,  5%,  10%,  20%  et  33% 
en  flacons  et  en  ampoules. 

PRODUITS  PREVET 

AU  GOMENOL 

Exigez  le  nom  PREVET 

REFUSEZ  LES  SUBSTITUTIONS 

Laboratoire  du  Gomenol,  48,  rue  des  Petites-Ecuries,  Paris-X‘ 


La  Société  des  Chirurgiens  de  Paris 
vient  de  célébrer  son  25  Anniversaire 

{Suite  et  fin  de  la  vage  a) 


La  chimie  est  la  science  dee  •transforma, 
fions  de  la  vie,  mais  la  physique  et  la  biolo¬ 
gie  concourent  aux  travaux-  tendant  4  fixer 
ies  limites  de  la  vie.  Nous  avions  autrefois 
sépaxié  le  monde  animé  du  inonde  -inanimé. 
Et  voici  que  la  pliysique  moderne  est  au- 
jourdiiui  fondée  sur  la  notion  -que  la  matière 
est  discontinue,  caveameus-e,  incessamineut 
parcourue  par'  les  mouvements  prodigieux  de 
milliai’ds  de  molécules,  elles-mêmes  réducti¬ 
bles  en  atomes  s’entrechoquant  avec  les 
influences  les  plus  diverses. 

Et,  -sm'  l’atome,  icomme  -sur  une  sphère, 
sont  répartis  des  corpuècules  .d’électricité, 
les  électrons  Jchargés  d’éleictricité  négative 
et  gravitant  autour  d’une  masse  positiv-e  en 
décrivant  des  orbes  fermées  comme  dans 
no-tre  système  planétaire. 

En  présence  de  ces  iprodiges,  on  pense  à 
des  merveilles  enfantées  par  l'imagination. 
Non  pas  !  -La  nature  est  plus  merveilleuse 
que  tout  ce  -que  nous  pouv-ons  tir-er  de  notre 
imagination.  Le  fait  naturel  est  l’-excitant 
qui  détermine  l’esprit  à  faire  un  bond  -do-ut 
il  frémirait  s’il  n’était  pas  soutenu  par  un 
tel  aiguillon.  Car  la  merveille  des  merveilles, 
c’est  que,  ces  atomes,  nous  les  avons  comp¬ 
tés  I  Ces  milliers  de  milliards  de  mondes 
solaires  em  miniature  que  contient  mi  mil¬ 
lième  de  ml-lllgTamme  d’hydrog-ène,  on  a 
mesuré  leur  vitesse,  on  a  évalué  la  somme 
des  énergies  de  translation  de  ces  piolécules 
renfermées  dans  une  molécule-gramm'e. 

Peut-on  dire  encore  -que  la  mati'èr.e  so.it 
inerte  ?  Devons-nous  dire  qu’elle  est  vivante, 
ou  seulement  formée  d’une  masse  d’électri¬ 
cité,  au  repos,  raai.s  toujours  liBérable  dans 
l’Univers  T 

Et  ce  monde  Inorganique  est  lié  au  monde 
organique  par  des  iransitionB  insensibles. 
Les  substances  albuminoïdes  qui  forment  la 
trame  .du  protoidasma  sont-elleé  vivantes  ? 
Non,  au  sens  commun  donné  à  ce  terme.  Et, 
cependant,  on  en  a  C'0.n.sexvé  dans  le  l.o.rmo]. 
.\ussi  longtemps  qu’on  veut  prolon.ger  r.ex- 
périence,  elles  sont  capables  de  reprendre 
exactement  et  intégralement  leur  i-ôle  phy- 
slolo.g:iqu6  lo.rsqu’on  les  replace  dans  des 
conditions  lavo.rabl6S  (Nagéotte).  Quand 
ont-elles  commencé  à  vivre  ? 

La  nature  se  moque  des  barrières  que  nous 
avons  établies,  pour  la  facilité  de  nos  études 
.dans  le  monde  qui  nous  .entoure. 

Sur  les  confins  des  règnes  végétal  et  ani¬ 
mal,  qui  dira  ce  que  .sont  ces  êljfes  qui  vivent 
dans  les  lueurs  verdâtres  des  go.üftres  de 
l’Océan  7  A  la  fois  bêtes  et  fletirs,  animaux, 
mousses,  bryozoaires,  anémones,  annélides, 
algues,  .holothuries,  formant  des  jardins  qui 
marchent  .et  des  ménageries  qui  fleurissent, 
empruntant  au  règne  minéral-  liéclat-  de  ses 
pierres  luminescentes,  mettarat: '  le,',  feu  des 
-gemmes  dans  la  parure  des  basüO|le.s.  !  Huys- 
mans,  visitant  l’aquarium  de  Berlin,  était 
resté  stupéfait  devant  -ces  êtres  '  hybrides, 
improbablesi  réels  pourtant,  étalant  aux. 
yeux  éblouis  l’invralsemblanoe  des  tons  -et 
.  ri-ncohérenoe  des  fo-rmes  ! 

La  vie  -est  partout  :  en  nous,  autour  jde 
nous.  Il  nous  faut  la  poureuiv-re  dans  tous 
les  règnes,  pour  être  4  hautôur  de  -notre 
tâche. 

Les  sujets  les  plus  spéciaux,  les  plus 
étrangers  à  -notre  art  peuvent  conduire  4  des 
découvertes  suscepti-bles  -de  bo-ul'e verser  la 
chirurgie.  .  , 

Pasteur  a  'découvert  les  ferm-entations  au 
cours  do  travaux  qu’-il  ponrsuivait  sur  la 
cristallographie. 

Permett-ee-moi,  Monsieur  le  Président  de 
la  République,  d’enprunter  un  .  autre  exem¬ 
ple  aux  sciences  mathématiques  Que  vous 
avez  .étudiées  à  l’Ecole  Polytechmque,  une 
des  plus  grandes  Eco.l.e  du  monde,  qui  a  eu 
l'honneur  de  vous  avoir  parmi  l’élite  de  ses 
élèves. 

En  1830,  Cauchy  publia  ses  travaux  sur  les 
Variables  imaginaires  qui  lui  ont  valu  tant 
de  gloire  et  tant  d’insultes.  Parce  -qu’il  avait 
raudace_de  fonder  ses  r.eohei'cbes  sur  le  si¬ 
gne  v/-l.  oa  a  écrit  -qu’il  ne  devait  pas  avoir 
conscience  d-e  -ce  qu’il  taisait,  que  ses  inven¬ 
tions  étaient  des  niaiseries  Intégrales  et  des 
absurdités. 

Or,  ce  sont  ces  travaux  -qui  ont  servi  4 
Max-weli  pour  fonder  sa  théoiie  sur  i’identité 
de  transmi,ssion  entre  l’-éiectiicité,  la  iumtè- 
•re  et  la  chaleur.  Ce  sont--  les  travaux  de 
Maxwell  qui  ont  amené  les  expériences  de 
H-erz  sur  les  o-ndulations  électriques  et  celles 
de  Branlv,  qui  aboutirent  à  la  découverte 
de  la  T.  S.  F. 

Aujourd’hui,  les  ch-'irurgiens  puisent  -dans 
ce  concei't  vibratoire  qui  commence  à  la  lu¬ 
mière  et  finit  à  la  foudre,  pour  utiliser  les 
rayons  X,  les  rayons  ultra-violets,  Infra¬ 
rouges,  l’électrolyse,  les  courauts  de  haute 
fréquence,  la  diathormie,  la  négativation, 
les  courants  -exponentiels. 

Ne  creus-ons  donc  pas  '  toujours  le  mèm-é 
sillon.  Ne  demandons  pas  toujours  4  la 
science  -que  chacune  de  ses  découvertes  en¬ 
traîne  une  consécration  pratique  inunédiate. 
Il  ne  faut  pas  faire  ime  humble  servante 
d’une  divinité  radieuse. 

Ecoutons  les  leçons  de  la  science,  d’oC» 
qu’elles  vie-nnent.  .ê.yons  l’oreille  tendue  vers 
tous  les  progrès,  l’esprit  ouvert  à  toutes  les 
critiques  fondées.  Mettons  en  pratiqne  la 
belle  devise  placée  en  exergu-e  sur  le  blason 


LÉGION  D’HONNEüP 


SANTÉ  PUBLIQUE 

Sont  promus  ou  iioiumés  dans  l'ordrf.  n^. 
lional  de  la  Légion  d'iioimeur  (contingwii  ' 
santé  publi(]uo)  : 

Au  grade  de  commandeur 

M.  Mauté  (Âlphonse-Rémy-Hilaire),  clid  di 
laboratoire  de  bactériologie  à  l'hôpilal  Beau- 
jon  ;  .i-i  ans  de  services  niilitaires  et  de  ptd- 
tique  professionnelle  cl  hospitalière  des  plus . 
remarquées.  Officier  du  17  août  1927. 

Au  grade  d’officier  ... 

M.\r. 

Debré  (Rolrert-Anselnie),  mé(leciin,,dfiS-Mlii-  , 
taux  de  Paris,  professeur  à  la  Facidté.de'mé- 
decine  de  Paris,  membre  de  l’Anidémjfidt 
médecine  ;  36  ans  de  services  mililairèrt^ 
pratique  professionnelle  et  Iiospifalière 'des 
plus  remarquées.  Chevalier  du  16  juia4f|it 

Gaclion  (Jeaii-Baptistc),  docteur  eu  mMe, 
cine  à  La  Bourboule  (Puy-de-T)ôine)  ;  ii'm 
de  services  militaires  et  civils,  (le  pratidue- 
professionnelle  et  de  collalioralion  aux  œt- 
vres  d’assistance.  Chevalier  du  28  oclolîe 
1918. 

Gimberl  (Joseph-Henri),  docleur  en 
cîne  à  Cannes  (.Vlpes-Maritimcs)  ;  35  ans.dt 
pratique  médicale  et  hospitalière  remarquée. 
Chevalier  du  iG  juin  iguo. 

Leclerc  (Henri-Georges),  docleur  en-i^é|ii.. 
cine  à  Paris  ;  43  ans  de  services  miliiai'revde 
pratique  méciicale  des  plus  remarquées.  Che-; 
valier  du  8  février  1927.  v,;  ' 

Malgal  (Jean-Loüis-Aiiloine-Josepli),  ehiïuP" 
gien  des  hôpitaux  dé  Nice  (Aljws-Mariliniesij: 
•aS  ans  de  services  militaires  et  de  pratique' 
professionnelle  remarqnée.  Chevaliei'  dtf.j 
juillet  igaS.  ' 

Au  grade  de  chevalier  '  •!  ' 
MM.  ■  .  ' 

Bauchamp  (Armand-Auguste),  pharmacien 
à  Airaines  (Somme)  ;  4t  ans  de  services  ffli- 
lilaires  et  civils,  do  praluiue  pcofessionneile 
et  de  coHaihoratioin  aux  organismes  d’assis¬ 
tance  et  d’éducation  physique, 

Boudon  (Louis-Ferdinand-Viclor),  docteur 
en  médecine  à  Paris  ;  4o  ans  de  services  mi¬ 
litaires  et  de  pratique  médicale  dévouée. 

Delrnas-Marsalet  (Valentin-Alfred-Paul),  mé¬ 
decin  des  hôpitaux  de  Bordeaux,  professeur 
.agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Bordeaux; 
18  ans  1/2  de  services  civils  et  militaires  et 
de  pratique  médicale  et  hospitalière  particu¬ 
lièrement  remarqués.  Titres  exceptionnels. 

Fraikin  (Albert-Charles-Nicolas),  docteur  en" 
médeoiine  â  Neuilly-sur-Seine  (Seine)  ;  4o  ans 
de  services  militaires  cl  de  pratique  profes¬ 
sionnelle  et  hospitalière  dévouée. 

Isch-Wall  (PauLDavid),  docteur  en  méd^ 
cine  à  Paris  ;  26  ans  de  services  militaires  el 
de  pratique  hospitalière  des  jiliis  dévouées. 

Jai'-ricot  (Jean -Marie  -  Claude-Ennemond), 
docteur  en  médecine  à  Lyon  ;  39  ans  de  ser 
vices  militaires,  de  pratique  hospitalière  el 
de  collabora  tioni  aux  organismes  de  protection 
infantile. 

Ollivier  (Antoine-Joseph),  docteur  en  nié 
decine  à  tkmles  ('Alpes-Maritimes)  ;  43  ans  if 
services  militaires  et  civils  et  de  pratique  nié 
dicale  dévouée. 

Savignac  (Roger-Henri),  docteur  en  méde¬ 
cine  à  Paris  ;  34  ans  de  pratique  profession-  • 
nelle  et  hospitalière  remarquée. 

Tocheirort  (Jean-Baptiste-Jules),  docteur 
en  médecine  à  Excideuil  (Dordognp)  ;  4o  ans 
de  services  civils  et  militaires  et  de  collabora¬ 
tion  dévouée  aux  organismes  hospitaliers. 


Concours  de  médaille  d'or  de  l’internat  (chirurgie 
et  accouchement 

M.  PoiU&ux,  GO  (médaille  d’or)  ;  M.  .Mutri- 
cy,  58  (médaille  d’argent)  ;  M.  B-euzarf,  jl 
(accessit). 


de  notre  Société  :  «  Consilioque  manug»,». 
Que  ce  soit  la  pensé'©  qui  idiote  à 
geste  qui  soulage  et  guérit,  afin  que'-Bral- 
rurgie  française  puisse  'poursuivre  ses  ndîto-- , 
buts  et  , rester  toujours  bienfaisante  dafis  sss:. 
actes.  ,  _ 

C’est  oette  cdiirurgie  que  la.  Société  des 
Chirurgiens  de  Paris  s’efforce  de  faire  con¬ 
naître  idans  le  monde  entier.  Elle  proclame 
qu’il  n’y  a  qu'une  culture,  'qu’une  civilisa¬ 
tion,  celle  qui  résulte  de  l’effort  des  pins 
grands  esprits  de  tous  les  temjss  et  de  toutes 
les  races  pour  donner  à  l’iiumanité  une  con- 
ceptiO'n  plus  éclairée  de  son  rôle,  une  con¬ 
naissance  plus  étendue,  un  esprit  plus  péné: 
trant,  une  âme  plus  noble. 

Tous  ses  effoirts  sont  tendus  vers  ces  buts:' 
l’Etude  'et  le  Progrès  dans  la  Paix. 


CHALLAND 


Id  monument  est  élevé  à  Doullens 
à  la  mémoire  du  D'  Yoisselle 


Le  docteur  Yoisselle,  ancien  maire  de  Doul- 
k'iis,  disparu  prématurément,  avait  laissé  un 
ïidc  considérable  dans  sa  petite  patrie.  Ses 
lompalriotes  ont  voidu  perpétuer  le  souvenir 
protond  qu’ils  gardent  de  lui  en  lui  élevant 
im  nionuuient.  Collaborèrent  à  cette  œuvre 
les  anciens  combattants  de  la  Picardie,  les 
médecins  d^  la  région,  ses  anciens  camara¬ 
des  d’études  et  enfin  ses  compatriotes  recon¬ 
naissants. 


Dans  un  discours  très  bref,  mais  où  tout 
jiil  dit,  M.  le  docteur  Hautefeuille,  président 
de  l  ’.issociation  des  médecins  de  la  Somme, 
relraça  les  qualités  du- disparu. 

Voici  les  passages  essentiels  de  ce  discours  ; 

•tu  nom  des  médecins  de  la  Somme,  je  voudrais 
pouvoir  exposer  en  quelques  mots  les  qualités  pro- 
loisiannclles  éminentes  du  docteur  Joseph  Vois- 
itlle  que  vous  honorez  aujourd’hui  très  justement 
et  h  plus  d’un  litre. 

le  l’ai  connu  tout  d’abord  externe  à  l’Hôtel- 
Jiieu  d’Amiens  ;  déjîi,  il  se  dislingu-ait  ncttemcnl 
a  amrmait  une  forte  et  marquante  personnalité  : 
wuiant  fermement,  parfois  âprement  le  diagnos- 
iit  avec  ses  maîtres  étonnés  ;  défendant  claire¬ 
ment  et  éloquemment  ses  idées  justes,  hardies 
souvent,  pleines  de  bon  sens  toujours,  et  n’ac- 
tentant  pas  le  dogme  professionnel  derrière  lequel 
iinriienl  les  médiocrités. 

ires  érudit  dans  toutes  les  branches  '  des  con- 
niBsances  humaines,  rien  ne  lui  était  étranger 
on  science,  art,  littérature  ;  savant  sans  effort, 
pnuosoplie  sans  sévérité,  il  ôtait  aussi  poète  à  ses 
ncuns  et  composait  en  se  jouant  des  chansons  pé- 
iiiianies  d'esprit,  des  couplets  pleins  d’une  verve 
ironique  qui  semaient  la  gaîté  et  l’entrain  parmi 
œ  camarades  qui  l’adoraient  tous. 

Jé  l’ai  suivi' pendant  la  Grande  Guerre  ;  je  l’ai 
rencontré,  j’ai  vu  ceux  qui  l’approchaient  et  j’ai 
pirlaileiuent  connu  le  dévouement  avec  lequel  il 
ioipna  les  blessés,  secourant  avec  les  faildes 
moyens  dont  il  disposait  nos  soldats  sanglants 
meurtris,  soutenant  le  moral  affaibli,  déprimé 
as  malheureux,  et  cela  sous  les  bombardements 
'es  plus  violents,  au  milieu  de  l’effroyable  enfer 
le  Verdun, 

Mais  je  voudrais  surtout  définir  ici  ses  rares 
qualités,  scs  hautes  vertus  professionnelles. 

Je  1  ai  vu  maintes  fois  en  consultation  au  lit  de 
ses  malades  et  j’ai  admiré  avec  quelle  science, 
«ce  quelle  gépiale  inluilion,  avec  quelle  sûreté 
(nlin  il  savait  énoncer  un  diagnostic.  Dans  les  cas 
Srivcs,  quand  les  minutes,  les  secondes  même 
s»l  précieuses,  il  savait  conserver  tout  le  san.g- 
WJ  qui  est  alors  si  nécessaire  et  prenait  sans  re- 
lanl,  sans  hésitation,  les  décisions  énergiques  qui 
auvent  les  existences. 

11  prenait  sur  ses  malades  un  ascendant  moral 
Ijienfaisanl  vraiment  oxlraordinaire.  Par  la  puis- 
ancc,  1,1  radiation  généreuse  de  son  énergie  per- 
mnnclle,  il  savait  recréer  chez  les  plus  découragés 
l’espoir  qui  soulient,  la  ferme  volonté  do  vivre 
qui,  avec  l’aide  du  traitement  approprié,  opère 
pilfois  de  véritables  miracles. 

Enfin,  sous  des  dehors  un  peu  brusques,  i  _ 
diail  une  excessive,  une  •  inépuisable  bonté.  Notre 
éminent  et  charitable  collègue  s’intéressait  tout 
farticulièrement  aux  déshérités  de  la  fortune 


SOCIETE  MEDICO-CHIRVilGICALE 

des  Hôpitaux  Libres 


Sur  le  traitement  chirurgical  de,  l’hyperten¬ 
sion  artérielle  à  propos  de  deux  splanch- 
.  nectomies.  M.  Langeron. 

A  propos  de  deux  cas  personnels,  l’auteur 
tente  de  préciser  les  possibilités  de  la  clii- 
rurgie  -en  matière  d’h-ypeirtension  artérielle  : 
hypertensio-n  par  tumeurs  surirénales  ou  sym¬ 
pathiques,  hypertensions  continues  ou  paro¬ 
xystiques  .graves  par  elles-mêmes  et  reibeilles 
à  tout  autre  thérapeutique.  On  a  'obtenu  des 
succès,  à  côté  d’éohecs  et  d’accidents  immé-, 
diats,  par  la.  surrénalectomie  et  la  splanch- 
.nectom.ie  ;  les  -cas  rapportés  sont  des  échecs. 
On  peut  cependant  retenir  la  méthode  et  l’ap¬ 
pliquer  dans  des  co-ndltions  qui  sont  pré¬ 
cisées,  ne  serait-ce  que  pour  pouvoir  porter 
sur  elle  une  appréciation  motivée,  actuelle¬ 
ment  impossible. 

Quelques  réflexions  sur  un  cas  d’artérite 
oblitérante  (avec  artériographie).  M.  Deni- 
ker. 

L’auteur  péésente  des  radiographies  faites 
après  -injection  de  thorostrat  dans  i'artère 
fémorale  -d’un  malade  de  60  ans  présentant 
tous  les  signes  cliniques  d’une  artérite  séni¬ 
le,  avec  oscillations  à  peu  près  nulles  au  Pa- 
ohon.  La  radiographie  montra  une  oblitéra¬ 
tion  complète  de  la  fémorale  superficielle 
jusqu’au  canal  de  Hunter,  avec  une  circula¬ 
tion  collatérale  profonde  très  rèche.  A  la 
jambe,  injection  très  légère  du  tiers  supé¬ 
rieur,  aucune  bru.nche  visible  au-dessous. 
L’évolution  -a  montré  que  l’amputation  pou¬ 
vait  comme  le  montraient  les  radiographies 
se  limiter  à  la  partie  basse  de  la  cuisse.  Elle 
fut  pratiquée  après  un  -essai  infructueux  d’ar¬ 
tériectomie.  Le  moignon  saignant  bien,  il  fut 
suturé  par  pre.Tiière  mtention  et  le  malade 
sortit  au  quinzième  jour  toute  douleur  dis¬ 
parue. 

La  place  actuelle  de  la  chimiothérapie  auri- 
que  dans  le  traitement  de  la  tuberculose 
pulmonaire.  M.  bourgeois. 

L’auteur  résume  l’ensemble  des  observa¬ 
tions  de  malades  traités  par  les  sels  d’or 
qu’il  a  pu  observer.  Il  conclut  à  l’efficacité 
relative  et  souvent  transitoire  de  cette  médi¬ 
cation.  Pour  lut  ce  traitement  ne  doit  jamais 
être  mis  en  opposition  avec  la  collapsothéra- 
pie  et  la -cure  sanatoriale.  Elle  peut  complé¬ 
ter  leur  action  mais  ne  doit  jamais  retarder 
leur  mise  en  œuvre.  Il  conseille  l’emploi  de 
doses  moyennes  de  préférence  par  voie  intra- 
musctjlaire  et  préconise  l’arrêt  du  traitement 
dès  qu’apparaissent  des  accidents  thérapeu¬ 
tiques. 


L’auteur  ‘^ésente  un  cas  de  luxation  con¬ 
génitale  gauche,  chez  une  fillette  de  U  ans, 
considérée  comme  irréductible  par  manœu¬ 
vre  externe,  guérie  par  sa  technique. 

Il  expose  cette  technique  —  montre  tes 
dangers  à  éviter  et  montre  les  remèdes  à 
apporter  aux  accideuts  s’ils  se  piroduisent  — 
(élongation  du  sciatique  —  allongement  des 
muscles  —  raideur 'articula.' re). 

Les  modifications  de  structure  de  squelette 
furent  l’-ohiiet  d’une  étude  et  l’action  du  trau¬ 
matisme  et  des  rapports  anormaux  des  surfa¬ 
ces  articulaires  sur  la  production  de  l’ostéite 
déformante  de  la  hanche. 


Concours  pour  trois  postes  de  médecins  directeurs 
de  sanatoriums  publics 


t  ouvert  pour  les  pos- 


Un  concours  sur  _  _ 

tes  de  médecins  directeurs  des  _ _ 

Nouvielle-à-Bretagne  (Landes),  de  Ohâteauneuf-la- 
Forêt  (Haute-Vienne)  et  du  château  de  Maubreuil, 
à  Carquefou  (Loire-Inférieure). 

La  date  d’entrée  en  fonctions,  pour  le  sanato¬ 
rium  du  château  de  Maubreuil  sera  fixée  après 
l’achèvemeut  des  travaux  de  construction. 

Le  traitement  de  début  est  fixé  à  39.000- francs 
et  peut  atteindre  52.000  francs  par  avancements 
successifs.  Les  médecins  directeurs  bénéficieront, 
en  outre,  gratuitement,  du  logement,  du  chauf¬ 
fage,  de  l’éclairage,  du  blanchissage,  avec,  facul¬ 
té  d’utiliser,  à  titre  onéreux,  le  ravitaillement  de 
rétablissement.  Ils  ne  peuvent  faire  de  clientèle. 

Les  candidats  devront  être  Français,  du  sexè 
masculin,  âgés  de  moins  de  quarante  ans,  et  pro¬ 
duire  un  extrait  de  leur  casier  judiciaire,  leur 
diplôme  de  docteur  en  médecine  d’une  faculté  de 
l’Etat  et  toutes  justifications  d’une  pratique  suf¬ 
fisante  du  laboratoire  et  des  services  spéciaux 
de  tuberculeux. 

La  limite  d’âge  de  quarante  ans  est  reculée 
d'un  temps  égal  â  la  durée  des  services  militai¬ 
res,  ainsi  que  des  services  rendus  dans  les  dis¬ 
pensaires  antituberculeux  et  donnant  droit  à 
une  retraite. 


quels  il  prodiguait  les  trésors  de  dévouement  d’un 
cœur  généreux. 

.  En  résumé  le  liocleur  Joseph  Voisselle  possédait 
tèut  h  la  fois  science,  bonté,  dévouement,  dé¬ 
sintéressement,  force  et  .grandeur  morale,  et  ce 
sont  justement  toutes  ces  qualilés,  toùtes  ces 
vertus  réunies  qui  constituent  l’idébl  du  grand 
médecin. 

Le  souvenir  du  docteur  Voisselle  restera  à  ja 
mais  gravé  dans  la  mémoire  de  tous  ses  confrères 
de  la  Picardie. 


CORBIERE^ 

RDesrenaudes. 


WM 


SERUM 
ÀNTI -ASTHMATIQUE 
DE  HECKEL 


Pour-  ADULTES 

Scenticubes 

ENFANTS 


NÉALGYL 


BOTTU 


Caractérisé  par  un  corps  chimique  voisin  du 
pyramidon  :  tout  aussi  actif  mais  ne  donnant 
aucune  réaction  d’intolérance. 


DOSE  COURANTE  :  1  au  2  comprimés 

S  maximum  pra  die 

AVALER  SANS  SUCER  NI  CROQUER 


Douleurs 

Dentaires  et  Auriculaires 


Douleurs 

Menstruelles 


Douleurs 

Rhumatismales 


Comme  le  CODOFORME 
calme  la  toux, 
le  NÉALGYL  calme 
les  douleurs. 


Laboratoires  BOTTU.  117,  riae  N.-D.  des  CtLamps 
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VINGT  PEPTONES  DIFFÉRENTES 


+ 

HYPOSULFITE  de  MAGNÉSIUMeoe SODIUM 

+ 

SELS  halogènes  be  magnésium 


AMAaASIME 


O  A  NJ  so  N 


DÉS  ENSI  Bi  LIS  AT  I O  N 
ÉTATS  HÉPATIQUES 


A.  ranson. 

,  i2i  Av  Gambetta 
PARIS  (XX«) 


COMPRIMÉS 

GRANULÉ 


NESTI.Ë 

FAIT  UN  LAIT 
E  N  POU  DRE 


LAIT  SEC.  DEMI-GRAS 
SUCRÉ  (SUCRES  DIVERS) 
NON  DÉVITAMINÉ 
DE  BONNE  CONSERVATION 

LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  1 
SOCIÉTÉ  NESTLÉ  (FRANCE  )  6.Av. Portalis.PARIS 


Reyue  de  la  Presse  Scîenlifique 


PEUT-ON  SE  PRESERVER  DE  LA  GRIPPE, 
S.  Camredon-  —  [Guzett'i  des  Hôpitaux.) 

Une  pratique  déjà  k-ngue  a  prouvé  4  l’au¬ 
teur  que  &eule  l’impiégnation  thiocolée  de 
rorganisme  peut  mettre  à  l’abri  de  la  grip¬ 
pe,  mais  cette  impréguatiou,,  pour  être  effi¬ 
cace  et  en  même  temps  toujours  très  bien 
supportée,  aussi  bien  par  les  adultes  que  par 
les  vieillards  et  les  enfants,  doit  être  réalisée 
par  un  médicament  ohlmiquement  pur  :  le 


sirop  ce  Roche  »  au  Thlocol  lui  a  toujours 
donné  satisfaction,  car,  minutieusement  t!ré- 
paré,  il  est  eupepttque,  stomacnique,  en  mê¬ 
me  temps  qu’antiseptique  diri'ict  du  milieu 
intérieur  et  il  donne  des  poumiin.s  solides  et 
résistants  à  l’Infection  aiguë  .tt  chronique. 
Si  Ton  veut  agir  sur  ta;  réactions  défensi¬ 
ves  de  l’organisme  nulle  formule  ne  donne¬ 
ra  d’aussi  bons  effets  que  celle  du  Toi  i que 
c!  Roche  »,  de  même  .qu’en  cas  d’in&o-mnie  ou 
d’algie  intenses,  il  faudra  recourir  à,  Tallyli- 
sopropylbarbit.'irate  ée  dimétbyl-amino-anti- 
pyrine  ou  allouai.  De  cette  maalère  le  prati¬ 
cien  pourra  parer  aux  multiples  inconvé¬ 
nients  de  toutes  les  loi  mes  de  grippe. 


LA  THERAPEUTIQUE.  PAR  LES  ACIDES 

AMINES,  D*'  E.  ARON.  —  {Gazette  Médicale 

de  France.) 

Revue  générale  excessivement  importante 
sur  les  rechercihes  modernes  conoernant  les 
acides  aminés,  sur  leur.s  rôles  fonctionnels 
et  leurs  appUcatlon.s  à  la  thérapeutique  : 
l’auteur  rappelle  les  travaux  si  documentés 
de  Fontès  et  Thivollè  qui  ont  eu  le  mérite 
d’appliquer  les  premiers  le  tryptophane  et 
Thistidine  au  traitement  des  anémies  (bémos- 
tra)  :  il  cite  également  les  intéressantes  étu¬ 
des  d’Harington  et  Kendall  qui  .ont  démontré 
la  présence  dans  la  glande  thyroïde,  à  côté 
de  ia  thyroxine,  d’un  autre  élément  iodé,  la 
diiodotyrosine  ;  n’où  T.application  par  «  Ro- 
i  be  »  de  la  thyroxi'..e  et  de  la  diiodotyrosine 
au  traitement  de  l’obésité  d’une  part,  et  à  la 
maladie  \(e  Basedow  d’autre  part. 

Enfiix  l'auteur  insiste  longuement  sur  les 
expériences  physiolo.giques  et  .cliniques  .qui 
l'ont  conduit,  en  collaboration  avec  Weiss, 
à  appliquer  Thistidine  au  traitement  de  la 
maladie  ulcéreuse  gastro-duodénale.  Cette 
méthode  thérapeutique  par  Thistidine  (larls- 
tine)  ■offre  -en  .effet  des  avantages  incontesta¬ 
bles  sur  lesquels  déjà  de  nombreux  auteurs 
ont  insisté.  L’action  antalgique  de  l’injection 
de  laristine  est  le  fait  dominant  du  traite¬ 
ment.  Les  douleurs  cèdent  régulièrement 
après  la  troisième  ou  la  sixième  piqûre.  Les 
troubles  associés  (vomissem.0nts,  nausées, 
brûlures  gastriques)  s’am.enden.t  rapidement 
et  la  grande  tolérance  de  l’estomac  permet 
une  alimentation  abondante  et  variée  sans 
aucune  médication  adjuvante.  L’action  de 
Thistidine  sur  le  métabolisme  .général  ajoute 
son  effet  'à  .cette  amélioration  locale.  L’anoé- 
tit  devient  exigeant  et  il  s’ensuit  une  reprise 
de  poids  souvent -.considérable. 


Sous  le  nom  de  maladie  oœllaque,  Samuel 
ee  (de  Londres)  a  décrit,  en  1888,  une  ma¬ 
ladie  chronique  débutant  e-n  .général  dans 
Tenfance,  souvent  même  dans  ia  première 
enfance,  pouvant  par  exception  commencer 

l’nHtnliPRpPTip.A  pf.  ,TnÔTn.P  h  Vâcr,pi  a/lnl- 


pendant  l’adolescence  et  même  à  Tâg-e  adul¬ 
te,  Bt  caractérisée  par  :  1’  une  diarrhiée 

chronique  ou  intermittente,  avec  évacuation 
de  SiSlles  renfermant  un  grand  excès,  de  ma¬ 
tières  grasses  (stéatorrhée)  ;  2°  une  intum.es- 
cence  abdominale  considérable  ;  3"  une  .dé¬ 
nutrition  progressive,  avec  arrêt  de  déve¬ 

loppement  du  poids  -et  de  la  taUle  ;  4"  une 
durée  très  longue,  son  évolution  se  poursui¬ 
vant  pendant  la  grande  enfance  -et  l’adoles¬ 
cence,  parfois  -même  jusqu’à  Tâge  adulte. 

M.  I.  Benett  considère  comme  no-n  éluoi- 
déie  la  nature  de  la  maladie  cœliaque.  Il  re¬ 
pousse  l’inteirvention  d’un  trouble  endocri¬ 

nien,  plus  particulièrement  des  glandes  pa¬ 
rathyroïdes.  Tout  ce  qu’on  peut  affirmer, 

pense-t-il,  c’.est  que  la  maladie  cœ.liaque  es-t 
un  trouble  -complexe  de  la  nutrition  d’  ' 
gine  intestinale. 

M.  I.  Benett  donn-e  quelques  indications 
sur  le  traitement  qui  lui  a  donné  les  meil¬ 
leurs  résultats.  Pour  le  régim.e,  il  recom¬ 
mande  la  suppression  des  corps  -gras,  l’em¬ 
ploi  du  lait  écrémé  et ,  celui  des  bananes 
mûres.  Gomme  médicaments,  il  conseille 

l’emploi  du  fer  et  de  la  chaux  à  doses  très 
élevées.  Sous  forme  de  pilules  de  Blaud,  il 
fait  prendre  jusqu’à  4  grammes  de  fer  mé- 
talliqu-e  par  jour  ;  il  y  joinl;  l’emploi  des 
extraits  de  foie.  Il  prescrit  quotidiennement 
environ  10  grammes  de  lactate  de  calcium 
Si  l’hypocalcémie  -est  notable  ou  -s’il  y  a  des 
crises  de  tétanie,  il  y  joint  des  injections  in- 
tra  musculaires  de  -gluconate  de  calcium. 


L’.EXPLORATION  RADIOLIPIIODOLEE  -DE  l 
1,’APPAREIL  RESPIR.4TOIRE,  Emile  SeR-  I 
gent  et  G  Poümeau-Delille.  {Le  Progrès  M  f 
dical.) 

La  technique  est  la  suivante  :  le  sujet  est 
assis  la  tète  placée  en  hyperextension  ;  .un 
aide  tire  fortem-ent  -la  langue  du  malade  « 
la  maintient  dans  cette  posi+ion  durant  j 
Tànesthésie  et  Tinjection  de  lipiodol.  La  trac-  -l 
tion  de  la  langue  constitue  le  temps  capital,  | 
elle  .contribue  en  e-flet  au  soulèvemfflt  de  | 
l'épiglotte  et  à  la,  large  ouverture  do  l'orifice  I 
laryngé,  au  cours  de  l’inspiration.  -  I 
L’anesthésie  de  la  région  supprime  le  | 
üéxe  tussigène,  et  le  lipiodol  versé  par  vœe  I 
nasale  tombe  directement  dans  le  laryni  f 
poii-r  gagn-er  ensuite  la  trachée  et  les  ta 
ches. 

Dans  un  premier  temps  on  anesthésie  la 
région  ;  on  introduit  -dans  une  des  narines 
un  petit  -entonnoir  et  on  verse  5  ceotimètrea'f 
cubes  d’une  &olutio.n  cocaïnée. 

Le  liquide  stécoule  dans  le  cavum  puis  ■ 


atteint  l’orifice  lary.ngé  supérieur  déterml-J 
rant  des  quintes  de  -toux.  On  attend  alors 
cinq  minutes,  temps  nécessaire  pour  obtenir 
l’anesthésie  des  voies  respiratoires  supérieu¬ 
res  jusqu’au  vestibule  laryngé.  Au  bout  de 
cinq  minutes  o-n  verse  à  nouveau  ■  cin-q  cen- ■ 
timètres  cubes  de  la  solution  cocaïnée  -en  de¬ 
mandant  au  sujet  de  respirer  fortement  ; 
une  partie  de  la  solution  pénétre  dans  le  la¬ 
rynx  et-  dans  la  trachée  qu’elle  va  anestté, 
sier.  SI  au  bout  de  quelques  minutes -le  ié.-= 
tussigène  n’est  .pas  -complètement  aboli, 


il  suffit  de  faire  une  nouvelle  instillation 
quelques  minutes  plus  tard  pour  compléta 
Tanes-thésle.  Cette  anesthésie  -persiste  elle- 
même  20  minutes  et  on  a  tout  l-e  temps  nL 
cessaire.  pour  faire  Tinjection  de  lipiodol  oT 
les  radiographies.  L’injection  de  lipiodol  est 
alors  infiniment  -simple.  Le  lipiodol  a  été- 
préalablement  tiédi  au  bain-marie,  ce  qui 
augmente  sa  fluidité  et  diminue  les  réac¬ 


tions  trachéales  ;  il  suffit  de  le  verser  assœ 
lentemeut  dans  Tentonnolr  en  diemandant 
au  sujet  de  respirer  profoudément.  La  gmn- 
nté  totale  de  lipiodol  à  injecter  est  de  3é-é 
40  .cientimètres  cubes  cbee  Tadulte. 

En  dehors  du  mode  d’inj-ection  h  vosüim 
à  donner  nu  malade  varie  suivant  le  terri¬ 
toire  que  Ton  veut  opacifier.  Pour  Texamon 
des  bases  on  incline  le  sujet  latéralement- 
du  côté  à  examiner  ;  pour  obtenir  une  bon¬ 
ne  répartition  du  -lipiodol,  on  penche  la 
thorax  successivement,  au  cours  de  i’injec- 
tion,  e,n  avant  et  en  arrière.  Si  Ton  veut  J 
obtenir  l’opacification  de  la  partie  moyanns 
du  champ  pulmonaire,  il  suffit  d’accentu» 
Tinclinaison  latérale  du  tronc.  On  conçoit 
facilem'ent  que  l’opacification  des  sommets, 
rm>fiY.îio  K^btenir,  le  doit  surtout 


toujours  difficile  u 
avec  cette  méthode^  ' 

.-Vprès  Tinjection.  de  lipiodol  on  recom-  ( 
mande  au  sujet  d’éviter-  toute  secousse  de 
toux  et  on  pratique  très  rapidement  une 
d'iographi-e  du  thorax  suivant  les  données 


habituell.es. 


En  se  basant  sur  les  travaux  les  plus  lé  i 
cents  (travaux  français  de  Bertrand  -qn  par¬ 
ticulier)  on  peut  donc  conclure  que  :  Talumi- 
nium  de  bonne  qualité  n’est  attaqué  que  de 
façon  insignifiante  -et  ne  donne  que  des 
produits  peu  toxiques  et  -qui  ne  f-ramehiss  ‘ 
pas  la  paroi  digestive.  La  toxicité  à  bri 
êebéanoe  est  toujours  insignifiante  ;  quL_. 
à  l’administration  pro.ioiigée,  elle  ne  parait 
en  aucune  façon  rendre  plus  fréquents  les 
cancers  .provoqués  chez  les  animaux  d’expé 
rience.  La  présence  d’aluminium  dans  de- 
nombreux  -organismes  vivants,  dans  ê- 
ustensiles  jamais  incriminés,  dans  des 
ments  d’usage  immémorial,  ne  permet  de 
conclure  que  dans  un  sens  favorable'  i  : 
Tusage  de  l’aluminium. 


SOCIÉTÉ  MÉDICO- PSYCHOLOGIQUE 


Le  bureau  de  la  Société  médico-psydiolo- 
gique  pour  1935  est  ainsi  constitué  :■ 
Président  .-  M.  Th.  Simon. 
Vice-président  .-  M.  Vurpas. 

Secrétaire  général  M.  René  Gharpentief. 
Trésorier-archiviste  :  M™  Thuillier-Lan¬ 
dry. 

Secrétaires  des  séances  :  M.  Courbon,  M. 
M.  Paul  Abély. 


Zriscx  l’Inrormateur  Médical 


JEau  Minérale  Pnrgaline  Française 


PURCOS 


Alcaline  sulfatée  sodlque  magnésienne 

(Contenant  tous  les  principes  de  1’ EAU  de  VICHY 
Alliés  aux  Sels  Purgatifs  MgO,  XaO 

Toates  Pharmacies  et  111,  Rne  do  Maréchai-Pétain«  VICHY 

.  La  Bouteille  ;  3.50  ' 
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chèquesetmandatSj.àM.  le  D’’ J.  CRINON, 
Directeur  de  PALLAS,  111,  boulevard 
Magenta,  PARIS  (Xc). 
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DERNIERS  LIVRES  PARUS 


. ‘êSS 


S'ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  se  mettre  d’accord 
avec  le  proverbe  qui  prétend  qu’on 
tient  davantaee  à  ce  qu’on  achète 


qu’à  ce  qu’on  vous  donne. 


MEDICATION  ALCALINE  PRATIQUE 

Con)pr|iw 


VENTE  EN  GROS 


Laboratoires  HOUDÉ,  9,  rue  Dieu,  PARIS 


PANSEMENT-VACCIN 

INTESTINAL 


ENTÉRITES 

ENTÉRO-COLITES 
AUTO- INTOXICATION  S 
TOUTES  INFECTIONS 
DORIGINE  INTESTINALE 


INSTITUT  DE  SÉRO  ET 
VACCINOTHÉRAPIE  DE  GARCHES 

ÉCHANTILLONS  :  LABORATOIRES  DU  DOCTEUR  F.  DEBAT 
60, RUE  DE  MONCEAU, 8? 


CRINON 


lmp.  Société  des  JouBNAtnc  et  Publications  du  Centbe,  i8,  rue  Turgot,  Lii 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX 


Le  numéro  ;  75  centimes 


CRINON,  Direcleur 


Ciiiptc  Chcqnes  postaux  ;  PARIS  433-28 


•  QUATORZIÈME  ANNÉE  —  N^  644  —  10  FÉVRIER 

Direction  :  111,  boulevard  Magenta 


PARIS  (X^) 

Téléphone  Tradatne  63-95 


S’adresser  potir  la  PabUcité 

Hux  Bureaux  de  ‘l’MATEUR  MÉDICAL" 

111,  bout.  Magenta,  PARIS 


-  LE  SALON  DES  MÉDECINS 


Us  photographies  ci-dessus  représentent  plusieurs  des  oeuvres  qui  ont  été  les  plus  remarquées  au 
Lisieux  par  Bureau  Sapho  par  Sabouraud,  Buste  de  vieillard  par  Brouardel,  La  Maison  de  l’Ei 
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A  la  Société  Médicale  des  Hôpitaux  de  Paris 


Allocution  prononcée  par  M.  E.  Sergent,  président  pour  l’année  1935 


Si  le  hasard  des  circonstances  ne  m’avait 
ouvert  les  iwrtes  de  la  Faculté,  que  parais¬ 
saient  m’avoir  définitivement  fermées  les 
coups  de  dés  de  l’agrégation,  je  n’aurais  pas 
le  grand  honneur  de  m’asseoir  dans  ce  fau¬ 
teuil  présidentiel,  car  je  serais  à  la  retraite 
depuis  deux  ans,  comme  médecin  des  Hôpi¬ 
taux. 

Vraiment,  je  suis  un  être  quelque  peu  anor¬ 
mal  !  N’ai-je  pas,'  en  effet,  d’autre  part,  la  ré¬ 
putation  d’être  un  traditionnaliste  invétéré? 

Anomalie  paradoxale,  car  seulement  appa¬ 
rente!  J’ai  fait  tout  mon  possible,  vous  le 
savez,  pour  rester  dans  la  tradition.  Lorsque 
notre  Conseil  d’administration  m’informa,  il 
y  a  un  an,  qu’il  avait  décidé  de  ine  proposer 
pour  la  vice-présidence  —  ce  qui  devait  me 
conduire  à  la  présidence,  —  je  le  remerciai 
avec  émotion,  mais  le  priai  de  me  laisser  me 
retrancher  dans  la  situation  du  retraité  ;  je 
ne  voulais  pas  créer  un  précédent,  ni,  en 
môme  temps,  empêcher  un  de  mes  cadets, 
mon  excellent  ami  Rist,  d’accéder  à  cette  Pré¬ 
sidence  avant  l’heure  de  sa  propre  retraite. 
On  me  démontra  que  le  précédent  existait 
déjà  et  que,  de  toutes  façons,  Rist  serait  at¬ 
teint  par  la  limite  d’âge  avant  que  vînt  son 
tour,  car  personne  ne  pouvait  prévoir,  à  cette 
époque,  la  mort  de  Léon  Bernard.  Devant  ces 
arguments  et  la  touchante  insistance  de  notre 
Conseil  d’administration,  je  cédai. 

Et  voilà  comment  vous .  avez,  cette  année, 
un  président  qui  a  dépassé  l’âge  de  la  mise 
à  la  retraite  et  qui  peut,  par  conséquent,  vous 
parler  paternellement. 

Laissez-le  vous  dire,  tout  d’ahord,  comibien 
il  lui  est  doux  de  se  trouver  à  cette  place, 
lorsque  commence  l’étape  finale  de  son  acti¬ 
vité  ;  laissez-le  vous  assurer  de  son  affectueux 
et  indéfectible  attachement  au  grand  corps 
médical  des  Hôpitaux  de  Paris  et  à  l’internat, 
qui  en  est  la  féconde  matrice  ;  laissez-le  vous 
rappeler  qu’il  n’a  jamais  éprouvé  une  joie 
plus  profonde  que  lorsque  le  vénéré  D’'  Barth 
le  fit  désigner  pour  lui  succéder  coimme  re¬ 
présentant  des  médecins  des  Hôpitaux  au 
Conseil  de  surveillance  de  l’Assistance  publi¬ 
que  ;  laissez-le  déposer  devant  votre  Société 
l’hommage  de  sa  reconnaissance,  car  c’est  à 
son  admission  dans  le  cadre  des  internes  et 
des  médecins  des  Hôpitaux  de  Paris  qu’il  doit 
sa  carrière. 

En  votre  nom  à  tous,  mes  chers  Collègues, 
je  veux  maintenant  remercier  mon  vieil  ami 
Carnot,  pour  la  bienfaisante  impulsion  qu’il 
a  donnée  à  notre  Société,  dmant  so'n  année 
de  présidence,  en  suggérant  l’organisation 
de  séances  spéciales,  consacrées  à  l’étude  et 
à  la  discussion  de  questions  d’actualité.  La 
tâche  est  lourde  pour  son  successeur. 

Je  ne  me  dissimule  pas  les  difficultés  de  la 
fonction  que  vous  me  confiez,  mais  je  trouve 
un  réconfort  dans  la  pensée  que  je  n’aurai 
qu’à  me  laisser  guider  par  notre  sage  et  avisé 
secrétaire  général,  mon  ami  Rivet,  et  par  mes 
collègues  du  Bureau  et  du  Conseil  d’adminis¬ 
tration. 


Je  sais  fort  bien,  mes  chers  Collègues,  que, 
depuis  quelques  années,  la  Société  médicale 
des  Hôpitaux  de  Paris  a  cessé  d’être  un  orga¬ 
nisme  unique  et  qu’elle  a  dû,  poussée  par 
l’évolution  sociale  de  la  profession  médicale, 
se  scinder  en  deux  corps  gémellaires,  indé¬ 
pendants  et  cependant  solidaires,  à  l’instar 
des  loibos  d’un  même  poumon. 

Je  sais  fort  bien  que  mes  fonctions  cessent 
dès  la  fin  des  séances  scientifiques  et  que  je 
dois  céder  le  fauteuil  présidentiel  à  notre 
collègue  Laubry,  lorsque  commence  la  séance 
du  Syndicat  des  médecins  des  Hôpitaux  de 
Paris. 

Cependant,  traditionnaliste  enraciné,  je  ne 
parviens  pas  à  séparer  par  une  cloison  étan¬ 
che  nos  deux  Sociétés  ;  mon  esprit,  simplis¬ 
te  ou  borné,  imprégné  peut-être  d’un  con¬ 
servatisme  aveugle  et  étroit,  li’arrive  pas  à 
comprendre  comment  un  vieux  médecin  des 
Hôpitaux  de  Paris  ne  pourrait  être,  en  même 
temps,  un  «  patron  »  et  un  syndiqué,,  ni 
pourquoi  il  lui  serait  interdit  de.  s’intéresser 
aux  questions  brûlantes  de  notre  corporation. 

J’ai  un  culte  profond  et  sacré  pour  le  libé¬ 
ralisme  et  j>our  l’indépendance  ;  je  suis  mê¬ 
me,  quelque  peu,  un  fervent  de  l’individua¬ 
lisme  ;  n’ai-je  pas  le  droit  de  me  livrer  de¬ 
vant  vous  à  quelques  méditations  person¬ 
nelles 

Je  ne  puis  oublier  la  page  magnifique  qu’a 
écrite  dans  rhistoire  de  la  médecine  le  corps 
médical  des  Hôpitaux  de  Paris  ;  Cent  trente 
ans  de  désintéressement  !  Cent  trentre  ans 
d’indépendance!  Cent  trente  ans  d’honneur! 
Cent  trente  ans  de  gloire  ! 

Pardonnez-moi  si  j’évoque  les  souvenirs  de 
mes  voyages  à  l’Etranger  pour  vous  dire  le 
prestige  dont  jouissent,  dans  le  monde  en¬ 
tier,  la  clinique  française  et,  particujière- 
ment,  le  corps  hospitalier  .de  Paris  l 

Mes  chers  amis,  songez  à  ce  passé  glorieux, 
dont  vous  êtes  les  dépositaires  1  Portez  haut 


et  ferme  le  drapeau  que  vous  ont  transmis 
vos  aînés,  vos  maîtres.  ;  ne  le  laissez  pas  tom¬ 
ber  !  Entretenez,  brillante  et  étincelante,  la 
ilamme  qn’Ms  ont  allumée  ;  ne  la  laissez  pas 
s’éteindre! 


Ne  laissez  pas  s’effondrer  votre  mode  de  sé¬ 
lection  ;  maintenez,  dans  l’équité  le  plus  hu- 
m.ainement  ivossible,  votre  recrutement  par 
des  jurys  de  concours  constitués  par  vous 
seuls  ;  attachez-vous  à  donner  aux  épreuves 
de  vos  concours  une  forme  qui  ne  stérilise 
pas  les  candidats,  en  les  astreignant  à  un  in¬ 
fructueux  et  déprimant  effort  de  mémoire. 
Revenez  aux  traditions  du  passé.  Sains  doute, 
nos  concours  anciens  faisaient,  de  temps  en 
temps,  quelques  victimes,  mais  ils  consti¬ 
tuaient  un  filtre,  non  crevé,  dont  le  filtrat 
était  toujours  de  bonne  qualité. 

Restez  les  serviteurs  des  pauvres  de  nos  hô¬ 
pitaux  !  Ne  devenez  pas  les  valets  de  nos  ad¬ 
ministrations  I 


Certes,  l’évolution  est  une  loi  inéluctable  ; 
je  ne  saurais  le  méconnaître.  Mais  l’évolution 
n’est  pas  la  révolution.  L’évolution  construit 
lentement  ;  la  révolution  détruit  brutale¬ 
ment.  L’évolution  est  le  résultat  du  pro¬ 
grès  incessant  et  constant.  La  révolu¬ 
tion  est  la  conséquence  d’un  bouleverse¬ 
ment  morbide.  Le  progrès  m’est  réel,  et  non 
pas  seulement  apparent  et  trompeur,  que  s’il 
est  construit  sur  les  enseignements  tirés  de 
l’expérience  du  passé,  que  s’il  est  édifié  sur 
les  bases  fondamentales  de  la  tradition. 

Certes,  les  conditions  actuelles  de  la  -vie  so¬ 
ciale  ne  sont  plus  ce  qu’elles  étaient  quand 
mes  contemporains  sont  venus  prendre  place 
ici,  à  côté  de  leurs  maîtres  vénérés,  dont  je 
salue  respectueusement  la  présence  parmi 


Certes,  les  lois  qui  nous  régissent  aujour¬ 
d’hui  ont  transformé  et  menacent  de  boule¬ 
verser  de  fond  en  comble  nos  organisations 
hospitalières,  à  tel  point  même  qu’on  peut 
s’étonner  de  voir  nos  hôpitaux  figurer  en¬ 
core  sous  l’étiquette  ic  Hôpitaux  de  l’Assis¬ 
tance  publique  ». 

Certes,  nos  anciens  hôpitaux  d’assistance 
publique  évoluent  vers  la  forme  de  maisons 
de  santé  à  prix  réduits. 

Certes,  beaucoup  de  malades  qui,  autrefois, 
n’auraient  pu  se  faire  admettre  à  l’hôpital, 
s’y  font  soigner  aujourd’hui,  et  un  nombre 
prodigieux  de  consultations  sont  données 
gratuitement  dans  nos  policliniques  spécia¬ 
les,  jadis  réservées  aux  indigents  et  aux  a  né¬ 
cessiteux  ». 

D’autre  part,  beaucoup  d’assurés  sociaux 
qui,  naguère  encore,  étaient  hospitalisés  sur 
la  demande  de  leurs  médecins,  sont  actuelle¬ 
ment  soignés  à  domicile. 

Ainsi,  la  désertion  menace  nos  anciens  hô¬ 
pitaux  d’assistance  publique  qui,  peu  à  peu, 
deviendront  peut-être  des  maisons  de  santé, 
gérées  par  les  caisses  d’assurances  sociales  et 
comportant,  pour  les  malades,  le  libre  choix 
du  médecin! 


Telles  sont  les  prévisions,  un  peu  pessimis¬ 
tes  je  le  concède,  qui  s’imposent  à  nos  ré¬ 
flexions,  si,  sains  parti  pris  mais  rationnelle¬ 
ment,  nous  mettons  à  profit  l'entraînement 
que  nous  avons  acquis  dans  l’art  du  pronos- 


(Voir  la  suite  page  6). 
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M.  le  Professeur  Marchoux,  dans  la  notice  nécrologique  qu’il  a  lue  à  l'Aca¬ 
démie  de  médecine,  sur  ce  savant  de  Rio  de  Janeiro,  qui  oient  de  disparaître 
prématurément,  a  déroulé  la  suite  d' obseroations  effectuées  par  Chagas,  pour 
établir  le  cycle  de  la  trypanosomiase  américaine.  C’est  un  bel  exemple  ie 
méthode  scientifique  qui  a  la  valeur  d'une  grande  leçon. 


En  Î9W,  les  travaux  •  de  construction  du 
chemin  de  fer  Central  du  Brésil  se  voyaient 
paralysés  et  arrêtés  dans  la  vallée  du  Rio 
das  Velhas  par  une  épidémie  de.  paludisme 
c(ui  vidait  les  chantlea’s  sur  l’inifirmeirie. 
Pour  répondre  à  la  demande  de  secours  des 
Pouvoirs  publics,  Carlos  Chagas  fut  encore 
choisi  par  Oswaldo  Cruz  pour  dliriger  cette 
mission  de  prophylaxie.  Il  y  consacra,  avec 
son  assistant  Belisario  .Penna,  plus  d’une 
année  pendant  laquelle  les  travaux  purent 
être  régulièrement  repris  et  désormais  con¬ 
tinués.  Son  flair  de  clinicien,  au  cours  de 
ses  visites  idomiciliaires,  le  conduisit  à  remar- 
furer  ohez  certains  malades  des  symptômes 


ULi'cîi  uucz.  ucibaiius  aiiaiau'ca  uca  ay 

(m’il  lui  paraissait  impossible  de  rapporter 
à  aucune  des  maladies  communes  au  Brésil. 
D’autre  part,  son  attention  fut  attirée  sur  un 
insecte  piqueur  qui  foisonnait  dans  certaines 
des  caS'SS  où  l’amenaient  ses  devoirs  profes¬ 
sionnels  et  qu’on  appelle  dans  le  pays  Bar- 
beïros  (barbiers),  parce  qu’il  s’attaque  au  vi¬ 
sage,  ou  Chupâo  (suceur).  Cet  insecte,  dont 
Arturo  Neiva  a  étudié  la  biologie,  appartient 
à  la  famille. des  réduvides  et  au  genre  Tria- 
tome.  Il  se  loge  dans  les  interstioes  de  la 
paroi  des  misérables  habitations  en  bois  ou 
en  terre  'du  Sertâo,  nom  qu’on  donne  aux 
terres  inexploitées  de  l’intérieur  du  Brésil, 
eu  dans  ceiles  des  couchettes  pour,  la  nuit 
venue,  se  gorger  sur  les  habitants  durant 
leur  sommeil.  La  piqûre  indolore  ne  provo¬ 
que  ni  le  réveil,  ni  même  la  moindre  réac- 
lion  locple. 


En  examinant  Tintestin  de  ces  insectes, 
Chagas  a  la  surprise  d’y  trouver  des  flagel¬ 
lés  sous  la  fO'rme  Crlthidia,  c’est-à-dire  en 
\'oie  d’évolution  parasitaire.  Comme,  anté¬ 
rieurement,  il  avait  rencontré  dans  le  sang 
de  singes  callitrlches'  un  trypànosome  '  qu’il 
a  N'ait  dénommé  T.  minanense,  il  pense  tout 
naturellement  que  la  Triatomé  est  l’agent  de 
transj)orf  de  ce  flagellé.  Mais  il  'est  em-pêché 
de  vérifier  eixpérimentalement  son  hypothè- 
.se,  'parce  que  tous  les '  singes  de  cette’ espèce 
captur'é.s  autour  de  lui  se  montrent-  infectés 
Tl  fal'lait  donc  envoyer  des  Triatomes  au  la¬ 
boratoire  de  Manguinhos  pour  qu’on  les  fît 
piquer  ,  sur  des  calfitriches  ind^mes. 

Chagas,  revenu  à  Rio  de  .J^çiro  de  vin.^ 


à  trente  jours  plus  tard,  reconhatt  que  l’ani¬ 
mal  soumis  à  cette  -expérienoè' est  porteur  de 
T'arasites  qu’au  premier  abord  il  identifie  à 
T,  minanense.  Mais  une  étude  plus  attentive, 
et  surtout  l’emploi  des  pii'oeé-dés  de  colora¬ 
tion,  le  détrompent  et  lui  démontrent  qu’il 
se  trouve  en  présence  d’un  flagellé  nouveau 
remarquable  par  un  énopm-e  blépharoplaste 
portérieur.  Ce  'parasite  peut  être  transmis  au 
cobaye,  au  lapin  et  au  chien  -et  se  multiplie 
facilement  en  milieu  artificiel.  Chagas  a  donc 
la  faculté  d’en  étudier  la  morphologie  avec 
tout  le  soin  désirable.  Il  lui  .donne,  en-  l’hon¬ 
neur  de  son  Maître,  le  nom  de  Trypanosoma 
cruzi  et,  plus  tard,  de  Schizotry  panum 
cruzl,  nom  qui  .est  'resté  parce  qu’il  se  justi¬ 
fie  par  l’évoluion  du  parasite,  bien  •que  le 
choix  en  provînt  d’une  erreur.  Celle-ci,  par¬ 
tagée  et  même  inspirée  par  Hartmann  et 
Prowazeck,  l’avait  conduit  à  regarder  com¬ 
me  un  stade  d’évolution  pulmonaire  un  au¬ 
tre  parasite,  que  plus  tard  revoit  Carinl,  et 
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Photo  Injormaieur  lUeuicul. 

M.  le  Professeur  Goris  (à  droite)  dans  son  bureau  de  la  Pharmacie  Centrale  des 
Hôpitaux.  —  M.  le  Professeur  Goris  vient  d’être  élu  membre  de  l’Académie 
de  Médecine. 


que  Delanoë  individualise  et  classe  sous  ij. 
nom  de  Pneumocystis. 

Possédant  à  cette  heure  une  oonnaissjim; 
pirécise  de  son  flagellé,  Chagas  retourne  i 
cette  agglomération  de  travaiUeurs  dés»: 
mais  fameuse,  à  Lassance,  où  le  rappeïe 
le  désir  de  reoheTcher  dans  le  sang  de  l'ioiî 
me  et  des  animaux  dopaestiques  le  Try.pa»: 
some  qu’il  venait  de  découvrir,  et  gué': 
pouvait  manquer  de  leur  communiquer 
Triatomé. 

Il  est  d.0  suite  attiré  du  côté  dies  msladu- 
chez  lesquels  il  avait  observé  de  si  étranss. 
symptômes.  Mais  toutes  s-es  recherches  de 
meurèrent  vaines  jusqu’au  jour  où  dansTu 
des  cases  que  -constamm.ent  il  .explorait, 
•retrouva  son  parasite  dans  le  sang  d’un  ck 
et  bientôt  dans  .celui  d’un  enfant,  n  araj 
dès  lo-rs  acquis  la  preuve  que  le  Triatoa 
transmet  à  rhoimn.e  -une  maladie  nouvel 
causée  par  la  multiplication  dans  le  ^ 
d’un  Try.panosom'e  particulier.  ' 

Des  pièces  d’autopsie  recueilliies  sui’  un  a» 
'tre  enfant  furent  envoyées  à  l’Institut  ' 
Manguinhos.  L’examen  len  ^ut  confié  4  , 
excellent  histologiste,  Gaspar  'Vian-na,  ijni:! 
décela  la  présence  de  kystes  remplis  de 
nies  Leishmania.  Ces  kystee,  logés  dans  S 
muscles  et  spécial'emiemt  le  muscle  canlii. 
que,  dans  les  divers  organes,  glandes  tli| 
roïde,  surrénale,  testicule  et  jusque  dansli 
cellules  d.0  la  néirroglie  du  .cerveau,  pani» 
saient  si  surprenants  .que  -des  doutes  s'élerj 
rent  sur  la  parenté  de  ces  pai'asites  flïéï 
avec  le  S.  cruzi,  si  mobile. 


Chagas,  sur  rexame'n  de  quelques  cori 
renfermant  des  kystes  avec  des  formes  il! 
gellées  analogues  à  celles,  qu’il  avait  oit!., 
nues  en  culture,  se  prononce  f-emement  pâti 
l’identité.  Mais  cette  constatalion  chang 
complètement  l’orientation  de  '  ses  -reclha. 
ches. 

Puisque  le  parasite  quitte  le  sang  pour ... 
logea'  et  se  multiplier  dans  les  tissus,  il  îai 
lait  dorénavant,  pour  retrouver  les  cas  d’in¬ 
fection,  s’adresser  non  plus  au  miorosetq», 
mais  à  la  clinique,  rechercher  les  sNTnntômes 
qui  pouvaient  être  imputables  à  la  local!» 
tiion  viscérale  ou  nerveuse-  du  parasi^ 
revenir -à  ces  cas  qui  l’avaient 
mAt  intér.es.sé. 


Dans  les  cases  à  Triatomes,  il  relève  é! 
nombreux  accidents  cardiaques  Ævec  aiytè; 
mie  et  aussi  des  troubles  nerveux  carafitSI 
•Nés  par  des  phénomènes  de  diplégle,  deiw 
Moplégia,  d’idiotie  organique,  d’aphasie,-.# 
L’exam-en  histologigue  post  morjem  du 
et  du  système  nerveux  d’un  certain  neml» 
de  ces  malades  a  vérifié  le  diagnostic  «t.i 
vélé.  dans  les  coupes,  la  présence  de  Jim 
breux  kvst.es  à  S.  cruzi.  Des  cas  fréoSa» 
d'infantilisme  seraient  vraisemblaiWema 
dus  à  une  infection  héréditaire  dont  VilW 


a  établi  la  réalité  expérimentale. 

Frappé  de  la  constance,  <îans  la  -i^ 
aiguë  de  la  maladie,  d’une  infiltration  de  1> 
face  analo.gue  à  celle  du  myxœdème  acco». 
pagnant  une  augmentation  de  volume  di 
corps  thyroïde,  il  en  vient  naturellemeiit  t 
penser  que  l’infection  thyroïdienne,  tonjons 
vérifiée  dans  les  nécropsies,  explique  le 
nombreux  cas  de  goitre  qu’il  observe  auto* 
de  lui.  L’origine  trypanosomique  de  ce-^ 
tre,  sur  laquelle  Chagas  a  maintes  foisj  ’ 
té-  a  été  violemment  contestée..  Certes, J 
vaut  brésilien  reconnaît  que  le  .gi 

mique  existe  au  Brésil,  mais  il  eu _ 

n’est  pas  responsable  sans  exception,  de.'t» 
les  cas  qu’on  y  relève,  et  R.  laisse  àl’wat 
le  soin  de  trancher  définitivement  le  déb^ 

Un  nouvau  problème  d’ailleurs  s'impi^’ 
à  son  esprit.  .Puisque  le  virus  disparaît  «sr 
vite  de  la  circulation  chez  l’homme  pour  s 
fixer  dans  l’intimité  des  tissus,  il  existe  év 
demm.ent  ailleurs  une  source  où  les  Tfialc- 
mes  qu’on  trouve  si  souvent  infectés  dans!» 
habitations,  puisent  les  germes  .dont  ils  ami 
porteurs.  Les  animaux  dom.estiqufespa4ocMeii-' 
tellement  atteints,  ne  pouvant  fournir  UM, 
explication  satisfaisante,  c’était  évidemmeoi 
dans  le  sertûo  qu’il  fallait  la  cheioher.  S| 
Iierspioacité  le  dirigea  die  suite  du  côté  te 
animaux  fouisseurs,  et,  dans  les' terriers  de 
tatous,  il  découvrit  à  la  fois  de  véf ifablê' gt 
tes  à  Triatomes  et  une  infection  presque 
rnanente  de  ces  édentés. 

Le  cycle  était  désormais  révolu  e.  . 
blême  de  la  Trypanosomiase  américai» 
trouvait  une  solution  par  une  voie  invtôl 
de  celle  qu’on  emprunte  d’ordinaire.  Au  W 
de  partir  de  l’homme  .pour  -rechercher  M 
mode  de  propagation  du  virus,  Chagas,  pM 
une  suite  d’ingénieuses-  déductions,  est  » 
monté  du  virus  jusqu’à  Thomme.  II  a  cou» 
cré  le  -plus  clair  de  sa  vie  soientiiique^ 
l’étude  dei  cette  curieuse  m'ccladie,  appelée"!» 
justement  par  Oswaldo  Cruz  maladie  ie  CF 
yas,  à  interroger  l’expérience  pour  lui  t 
mander  la  confirmation  ou  le  désaveu  # 
ses  hypothèses  ét  à  lui  aa'racher  des  preuves 
qui  permettent  -  de  confondre  ses  contradic' 
leurs,  à  défendre  sans  faiblir  sa  découverte, 
trop  souveoit  combattue,  avec  toute  1' 
de  sa  conviction,  les  ressources  de  si 
pétence  ©t  la  chaleur  de  sa  .parole. 


Â 


Dans  l’un  de  nos  der¬ 
niers  aiticles,  nous 
iDHoncions  comme  possible  un  mouve- 
jaent  xénophobe  en  France.  Cela  n’a 
fjî  tardé.  Voici  la  jeunesse  des  écoles 
ijiii  s’agite  pour  protester  contre  la  trop 
«rande  facilité  avec  laquelle  les  étran- 
•er»  peuvent,  non  seulement  s’inscrire 
dans  nos  facultés,  mais  concurrencer  nos 
[patriotes  dans  les  différentes  carriè- 
...  libérales  et  tout  particulièrement 
dans  la  profession  médicale, 
n  y  eut,  de  tout  temps,  beaucoup 
d’étudiante  étrangers  dans  nos  facultés. 
Avant  la  guerre,  on  rencontrait,  sur  les 
iancs  de  nos  amphis,  un  très  grand 
noninre  de  Russes  ou  de  Polonais,  d’Hel¬ 
lènes,  de  Turcs  et  de  Roumains.  Mais 
ces  étrangers  ne  demeuraient  guère  en 
France  ;  une  fois  leurs  études  terminées 
ils  retournaient  dans  leur  pays  d’origine 
(lorsqu’ils  le  pouvaient). 

La  grande  hospitalité  de  la  France  a 
itcité  pas  mal  des  étudiants  étrangers 
d’anjourd’liui  à  demeurer  en  France  où 
les  idées  subversives  sont  tolérées  avec 
ne  aveugle  complaisance. 

Ces  jours  derniers,  les  Anglais  fai¬ 
saient  faire  demi-tour  à  M.  Cachin,  alors 
qu’il  mettait  le  pied  sur  la  terre  britan- 
•mque.  Mous  n’avons  pas  de  ces  suscep- 
tüilités.  11  y  a  chez  nous  des  représen¬ 
tants  de  toutes  les  races  qui  font  étalage 
'des  idées  les  plus  antisociales  et  les  plus 
anfifrançaises  •,  nous  les  tolérons  néan¬ 
moins.  C’est  une  coquetterie  à  nous  de 
réchauffer  des  vipères  dans  notre  sein. 
Il  paraît  que  c’est  chic  ! 

En  attendant  que  ces  agitateurs  met- 
■nt  leurs  actes  en  conformité  avec  leurs 
;  discours  dans  nos  colonies  ou  bien  même 
France,  ils  ne  rougissent  pas  de 
prendre,  dans  l’exercice  de  leur  profes- 
on,  la  place  de  ces  benêts  de  Français. 
C’est  contre  cette  tolérance  que  pro¬ 
teste  la  jeunesse  française  de  nos  facul¬ 
tés.  Et  nous  devons  tous  applaudir  à 
ses  manifestations  de  colère. 

Ce  n’est  pas  cependant  que  ces  mani¬ 
festations,  bruyantes  comme  il  sied,  ne 
■m’aient  étonné.  Je  croyais  que  le  légis- 
kear  s’était  occupé  de  protéger  notre 
^rafessioii  contre  l’invasion  des  étran- 
jers  ;  les  groupements  médicaux  ne 
l'étaient-ils  pas  activement  préoccupés 
(de  cette  question  capitale  pour  notre 
lin  quotidien?  Et  je  dormais  sur  «  mes 
iiH  oreilles  »,  persuadé  que  les  consuls 
reillaient. 

Or,  voici  que  le  chahut  raisonné,  et 
aisonnable,  de  nos  jeunes  camarades 
révèle  que  les  mailles  du  filet  qu’on 
tendu  ne  nous  protègent  pas  ti  è.s 
nrt  fa  contre  les  étrangers  qui  ont  choisi 
iM**  an  douIcÆ  France  »  pour  y  exercer  la 
ftefession  mé  cale.  Les  éqtiivalences  de 


sÆtén 


diplômes  sont  de  la  caricature  et  les  na¬ 
turalisations  s’accordent  avec  une  cou¬ 
pable  légèreté. 

Quand  il  s’agit  de  notre  prestige  inter¬ 
national  et  de  nos  intérêts  vitaux  nous 
nous  laissons  berner  comme  des  niais, 
quand  il  s’agit  d’organiser  notre  vie  in¬ 
térieure  nous  sommes  tout  aussi  peu 
clairvoyants.  Décidément,  ce  n’est  pas 
l’élite  qui  dirige  chez  nous,  mais  une 
bande  de  danseurs  pour  qui  la  chose 
nublique  n’est  qu’un  filon  à  exploiter, 
alors  qu’elle  devrait  être  res  sacra, 

La  sagesse  la  plus  élémentaire  com¬ 
manderait  de  ne  pas  octroyer  la  natura¬ 
lisation  française  à  une  cohorte  d’hur¬ 
luberlus  et  de  discoureurs,  chassés  de 
chez  eux  comme  des  indésirables,  et  qui 
viennent,  avec  une  trop  fréquente  absen¬ 
ce  de  moralité,  prendre  la  place  des  mé¬ 
decins  français.  Au  lieu  de  cette  attitude 
rationnelle  nous  assistons  à  des  naturali¬ 
sations  en  masse,  comme  si  notre  génie 
national  avait  quelque  chose  à  gagner 
dans  cette  augmentation  de  notre  popu¬ 
lation  faite  d’intellectuels  ratiocineurs 
vomis,  pour  la  plupart,  par  leurs  pays 
d’origine. 

Il  y  a  chez  nous  des  intellectuels  qui 
croient  prouver  leur  supériorité  •  en  di¬ 
sant  que  la  Science  n’a  pas  de  patrie. 
Cela  n’a  rien  à  voir  avec  la  défense  de 
nos  intérêts  alimentaires  et  moraux. 
Personne  ne  demande  qu’on  ferme  nos 
facultés  aux  étudiants  étrangers,  car 
c’est  une  très  bonne  chose,  en  somme, 
que  les  étrangers  se  rendent  compte  de 
visu  de  la  supériorité  de  notre  science 
et  de  la  valeur  de  notre  enseignement. 
Mais  qu’on  ouvre  ensuite  aux  étrangers 
la  porte  de  notre  profession  déjà  en¬ 
combrée,  voilà  ce  qui  est  inadmissible. 

On  ferme  la  porte  aux  produits  manu¬ 
facturés  et  aux  produits  agricoles  d’ori¬ 
gine  étrangère,  qui  sont  susceptibles  de 
concurrencer  les  produits  français.  Mais 
la  vie  d’un  médecin  vaut  tout  autant 
que  celle  d’un  fabricant  de  chaussures 
ou  d’un  producteur  de  pommes  de  ter¬ 
re.  Et  il  faut  que  les  pouvoirs  publics 
comprennent  que  le  prolétariat  intellec¬ 
tuel  vaut  tout  autant  que  l’autre. 

C’est  pour  qu’ils  se  résignent  à  le 
comprendre  que  les  étudiants  manifes¬ 
tent.  Que  ces  manifestations  soient  donc 
bruyantes  et  tenaces,  car  les  hommes  de 
gouvernement  sont  inaccessibles  à  la  lo¬ 
gique  et  ne  saisissent  que  la  valeur  des 
arguments,  sinon  violents,  du  moins 
imprégnés  d’une  saine  colère. 

J.  CRINON. 


Concours  de  médaille  d’or  de  l’internat  des  hôpitaux 
de  Paris 


jessi’t  à  M.  Pham  Hue  Chi. 


LENIFEDRINE 


ON  NOUJ  INFORME  pUE 


HHIOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "tlÊLIOS’ 


Gonformémènt  a  l’article  43  du  nouveau 
règlement  voté  par  l’Académie  et  gui  vient 
de  recevoir  l’approbation  mlniistérielle,  il  a 
été  procédé,  par  vole  de  tirage  au  sort,  sur 
une  liste  de  six  noms  présentés  par  le  Con¬ 
seil,  à  la  désignation  de  trois  membres  titu¬ 
laires  gui  seront  adjoints  à  la  section  vétéri¬ 
naire  pour  la  présentation  des  candidats  à 
la  place  vacante  dans  cette  section. 

Les  six  noms  présentés  par  le  Conseil 
étaient  : 

MM.  1°  Roger  ;  2”  Coutière  ;  3°  Martin  : 
■i”  Balthazard  ;  5°  Portier  ;  6°  Laubry. 

MM.  Roger,  Coutière  et  Po,rtier  furent  dési¬ 
gnés  par  le  sort. 


cabinet  gauet, 


47,  Bd  Saint-Michel  Paris 
Téléph.-Odénn  24-81. 
f.es'ioDs  medifales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 
nratnil  sur  demande.  Le  directenr,  Docteur  GUILLE.IIONAT 
reçoit  Dersonnellement.  de  4  heures  à  13  heures. 


Sur  la  proposition  du  Conseil,  1,’Académie 
a  désigné  M.  Brlndeau,  en  remplacement  de 
M.  Pinard,  décédé,  pour  faire  partie  de  la 
Commission  des  statuts  des  sages-femmes. 


Le  Sanatorium  des  Pins,  à  Lamotte-Beu- 
vron  (Loir-et-Cher),  dont  l’ouverture  a  été 
retardée  par  les  travaux  nécessaires,  ouvri.ra 
pour  les  hommes .  exclusivement  le  1®’’  fé¬ 
vrier  prochain. 

MIcfÂSOL 


M.  Piettre  a  fait  savoir  à  l’.4cadémie  gu’il 
pose  sa  candidature  à  la  place  de  membre 
titulaire  dans  la  V®  section  {Médecine  vétéri¬ 
naire). 

MM.  Laignel-Lavastine  et  Millan  ont  renou¬ 
velé  leur  candidature  .à  la  place  vacante  de 
membre  titulaire  dans  la  P®  isection-  [Méde¬ 
cine).  . 

MM.  Charles  Richet  fils  et  Vandremer  ont 
fait  savoir  à  l’.Académie  .qu’ils  posaient;  leur 
candidature  à  la  place  de  miembré.  titTlIaire 
devenue  vacante  dans  la  IV®  seefion  {Scien¬ 
ces  biologiques). 


M.  le  Ministre  de  la  Santé  publigue  et-  de 
l’Education  physigue  a  adressé  à  r.4cadémie 
une  lettre  lui  demandant  de  désigner  l’un  de 
ses  membres  pour  la  représenter  à  la  Com¬ 
mission  permanente  des  stations  hydrominé- 
rales  et  climatiques  en  remplacement  de  M. 
M-elllère,  décédé. 

Sur  la  pronosition  du  Conseil,  l’Académie 
a  désigné  M.  Carnot. 
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La  Société  Médicale  ue  l’Opéra  (IX®  arron¬ 
dissement),  doyenne  des  Sociétés  d’.èrrondis- 
sem-ent  de  Paris,  célébrera  son  centenaire  le 
samedi  11  mai  19S5: 

Cette  manifestation  comprendra  : 

1°  Vers  15  heures  30,  une  réunion  à  laguelle 
sont  cordialement  conviés  tous  les  m-embres 
du  corps  médical  et  au  cours  'de  laguelle  sera 
exposé  et  discuté  le  problème  de  «  L'évolution 
actuelle  de  l’exercice  dé  la  médecine  ». 

2°  Vers  19  heures  30,  un  banquet  organisé 
par  de  fins'  gastronomes  et  qui  sera  suivi 
d’une  soirée  artistique  particulièrement  bril¬ 
lante,  se  terminant  par  un  bal  avec  buffet. 

Il  y  a  déjà  plus  de  cin-q  cents  médecins  ins¬ 
crits  à  cette  manifestation.  Faites  parvenir  dès 
maintenant  votre  adhésion  au  Secrétaire  géné¬ 
ral,  Df  Max  Le  Clerc,  61,  faubourg  Montmar¬ 
tre,  Par’is ,  (IX®) . 

De  plus  amples  détails  seront  donnés  dans 
un  proclrain  communiqué. 

THÊOBROMOSE 

DUMESNIL 


Sur  la  proposition  du  Conseil,  l’Académie 
a  désigné  MM.  Guillain  'et  Jules  Renault  pour 
la  représenter  à  la  Commission  des  Médica¬ 
ments  antisyphilltiques. 

La  Ligue  internationale  contre  le  rhuma¬ 
tisme  tiendra  son  5®  Congrès  tntenniiiunai 
en  septembre  1936  à  Lund  (Suède).  Ont  été 
nommés  président,  le  professeur  D"’  S.  Ing- 
var,  professeur  'à  l’Université  de  Lund  ;  se¬ 
crétaire.  professeur  D*'  G.  Kahlmeter,  de 
Stockholm. 

Pour  renseignements  détaillés,  s’adresser 
au  secrétaire  de  la  Ligue  internationale  con¬ 
tre  le  rhumatisme,  D''  J.  van  B'reemein,  Kei- 
zersgraclit  4S9-491,  Amsterdam. 


La  préparation  et  la  mise  en  vente  d’un 
P'roduit  visé  'par  la  loi  du  14  juin  1934  est  au¬ 
torisée  dans  rétablissement  ci-après  désigné 
■et  dans  les  conditions  déterminées,'  savoir  : 

M.  le  docteur  Débat,  60,  rue  de  Prony,  à  Pa¬ 
ris,  laboratoires,  151,  rue  de  Buzenval,  à  Gar- 
ofies  (Seine-et-Oise)  : 

Un  vaccin  applicable  sous  la  forme  de  pan- 
seme'Ut  local,  par  instillation  dans  les  .voies 
urinaires  et  préparé  en  filtrant  à  la  bougie 
un  mélange  à  parties  égales  de  cultures  en 
milieux  liquides  de  souches  diverses  de  coli¬ 
bacilles. 

VACCINÔVULES 


E.  BOUTEILLE  i 


e  des  Moines,  PARIS 


Le -Docteur  Jacques  Forestier,  dont  nous 
avions  annoncé  le  départ  aux  Etats-Unis  au 
mois  d’octobre,  en  mission  du  ministère  de 
l’Education  Nationaie,  vient  de  rentrer  'en 
pranice,  par  le  paquebot  Ile-de-France.  Pen¬ 
dant  son  séjour  aux  Etats-Unis,  il  a  fait  tren¬ 
te-cinq  conférences  médicales  à  New-York  et 
dans  de  nombr'e'uses  grandes  villes  jusqu’au 
Texas.  H  a  participé  aux  CO'ngrès  de  l’Intei’- 
state  Postgra'duate  Medical  Association,  Sou¬ 
thern  Medical  Association,  Radiological  So¬ 
ciety  of  Nortli  America  et  .'\m'erican  -Academy 
of  Ortbopaedic  Surgeons.' 


L’Œuvre  nationale  belge  die  Défense  icomtrie 
la  Tuberculose  porte  à  la  connaissance  du 
corps  médical  ainsi  que  des  personnalitéis 
s’occupant  id’Œuvras  sO'Ciales,  qu’un.  «  Prix 
Eugène  Dewez  »  sera  octroyé  au  médeicdn  o-u 
à  4a  piersonnaiité  belge  qui  sera  jugée  avoir 
Le  plus  contribué  à  la  lutte  contre  La  tuber¬ 
culose. 

Ce  prix  (10.000  francs)  'sera  distribué  tous, 
les  'Cinq  ans  e't  pour  la  première  fois  le  9 
mai  1935. 


Mon  Kepos,  à  EcuJly (Rhône'.  Etablis. neuro¬ 
logique.  Nerveuï,  djsijeptiques,  into.\iqués.  D'  H.  FliüILlADE. 


Dans  sa  séance  du  10  janvier  1935,  le  Con¬ 
seil  d’administration  de  l’Association  des 
dermatologistes  et  sypiiillgrapiies  de  langue 
française  a  procédé  au  renouvellement  de 
son  bureau.  Président  ;  M.  le  Professeur 
Gougerot  ;  vice-présid'entq  ;  M.  Marcel  Pi¬ 
nard.  M.  le  Professeur  Petges,  M.  Dekeyser 
(Bruxelles),  M.  ie  Professeur  Covisa  (Ma¬ 
drid)  ;  secrétaire  général  :  M.  Pierre  Fer- 
net  ;  trésorier  :  M.  Lucien  Périn. 


HPOSPLÉNINF 


LENIFORME 


2.5etlO% 


SEVEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO-CAPSULES 


LABORATOIRES  DEGLAUDE 
15,  SOUL?  PASTEUR.  PARIS  (XVO 


Naissances 

—  Le  docteur  ,1.  Trivas,  médecin-chef  de 
,  l’Asile  de  Aiort,  et  uMine  J.  trivas  sont  heu- 
''reux  de  faire  part  de  la  naissance  de  leur 
fllle  Françoise. 

—  Le  docteur  P.  Hugues^  médecin-chef  de 
l’Asile  de  Font-d’Aiirelle,  et  Mme  P.  Hugues, 
sont  heureux  de  faire  part  de  la  naissance 
de  leur  fille  Martine. 

F'Iançailles 

—  On  annonce  les  fiançailles  de  Mlle  Odile 
Gaillard,  fdle  de  M.  le  docteur  Jean  Gaillard, 
avocat  à  la  (Jour  d’appel,  et  de  Mme  Jean 
Gaillard,  et  M.  Pierre  Cottin,  interne  à  l’hô¬ 
pital  Saint-Joseph,  à  Paris. 

Nécrologies 

—  On  annonce  la  mort  du  médecin  géné¬ 
ral  inspecteur  Vaillard,  membre  de  l’Acadé¬ 
mie  de  médecine,  grand  officier  de  la  Légion 
d’honneur,  décédé  le  5  février,  muni  des  sa¬ 
crements  de  l’Eglise.  Les  obsèques  ont  eu 
lieu  vendredi  8  courant,  à  midi,  en  la  cha¬ 
pelle  du  Val-de-Grâce. 

De  la  part  de  iMme  Vaillard,  son  épouse  ; 
du  médecin  général  inspecteur,  Mme  Dopter, 
leurs  enfants  et  petite-fille  ;  du  docteur  et 
Mme  Etienne  Roux  et  leurs  enfants,  ses  en¬ 
fants,  petits-enfants  et  arrière-petite-fdle.  Ni 
fleurs  ni  couronnes.  L’inhumation  a  eu  lieu 
à  Bordeaux. 

Dun-le-Palleteaa  (Creuse).  —  Mme  Fer¬ 
nand  Ripllet  ;  M.  et  Mme  André  Riollet  et 
leurs  enfants  ;  Mme  et  M.  Raymond  Bouil- 
lot  ;  M.  et  Mme  Raymond  Cartier  et  leur  fils  ; 
M.  et  Mme  Marc  Desçhamps  et  leur  fils  ;  le 
docteur  et  Mme  Jules  Riollet  ;  .M.  et  Mme 
Léon  Poissonnier  ;  M.  et  Mme  Georges  Dar- 
danne  et  leurs  enfants  ;  les  familles  Riollet, 
Poissonnier,  .Lansade,  Marouzeau  et  Guillon, 
et  toute  la  famille  ont  la  douleur  de  vous  faire 
part  de  la  perte  cruelle  qu’ils  viennent  d’é¬ 
prouver  en  la  personne  de  M.  Fernand  Riol¬ 
let,  docteur  en  médecine,  maire  de  Dun-le- 
Palleteau,  décédé  dans  sa  6i®  année,  muni  des 
Sacrements  de  l’Eglise. 

■—  On  annonce  la  mort  dû'  docteur  Jean 
Pellet,'' chevalier  de -la 'Légion  d’honneur,  dé¬ 
coré  de  la  croix  de  guerre.  • 

■ —  Le  docteur  Jean  Laurent,  chevalier  de  la 
Légion  d’honneur,  conseiller  général  d»  can¬ 
ton  dé  Paimpol,  maire  de  Plouëzec,  vient  de 
mourir  âgé  de  52  ans.  . . 

—  On  nous  fait  part  de  la  mort  du  docteur 
J  .\lexandre  Chadefaux,  médecin  consultant  à 
(a  Bourboule-les-Bains. 

—  On  nous  prie  d’annoncer  la  mort,  sur¬ 
venue  à  Fécamp,  le  29  janvier,  de  M.  le  doc¬ 
teur  Vandaele.  Les  obsèques  ont  eu  lieu  le 
U  février.  De  la  part  de  M.  et  Mme  René  Van¬ 
daele,  ses  enfants. 

—  Nous  apprenons  la  mort  de  notre  con¬ 
frère  le  docteur  Elchepare,  décédé  à  l’âge  de 
57  ans,  à  Cambo,  oh  il  exerçait  depuis  plu¬ 
sieurs  années  ; 

De  Mme  Raymond  Blaignan,  mère  de  no¬ 
ire  confrère  Mlle  le  docteur  Yvonne  Blaignan, 
consultante  à  Salies-du-Salat. 

De  Mme  Léon  Blanc,  décédée  à  Aix-les- 
Bains  dans  sa  86®  année.  Elle  était  la  mère  de 
notre  très  distingué  collègue  Ifi  docteur  Louis- 
G.  Blanc,  la  belle-mère  du  docteur  Henri  Fo¬ 
restier,  la  grand’mère  du  docteur  Jacques 
Forestier,  tous  les  trois  médecins-consultants 
estimés  à  Aix-les-Bains. 


Le  iV^  Congrès  de  la  Sociétas  Oto-Rhino-Laryngo- 
logica  Latina,  se  tiendra  à  Bruxelles  du  20  au 
23  septembre  1935. 


Président  du  Congrès  :  M.  Buys,  agrégé  à  rtJni- 
versité  de  Bruxelles  «  Docent  »  à  l’ Université  de 
Turin,  membre  correspondant  de  l’Académie 
royale  de  médecine  de  Turin. 

Vice-Présidents  :  M.  Hennebert,  agrégé  à 


Bruxelles. 

Secrétaire  Général 
Question  à  l’ordre 


M.  Chavanne,  de  Lyon. 

_ _  jour  :  Les  abcès  enoépha, 

liques  en  oto-rhinologie. 

Kapporteurs  :  MM.  Manuel  Balado  et  Segiira 
(République  Argentine)  ;  Breyre,  Buys,  Coppez, 
Guns,  Hieguet,  Le  Roy,  Martin,  Thienpont,  van 
Caneghem,  van  deu  Wlldenberg,  van  Gehuchten, 
van  Swieten,  Vernieuwe  (Belgique)  ;  A.-G.  et  R.-G. 
Tapia  (Espagne)  :  Aubry,  Bouchet,  H.  et  E.  Bour¬ 
geois,  Uhatellier,  Chavanne,  Halphen,  Huet,  Le¬ 
maître,  Moulongnet,  'Winter  (France)  ;  Quix 
(Hollande)  ;  Bilancioni,  Bruzzi,  Calamida,  Carne- 
vale,  Ricci,  Citelli,  Ferrer!,  Tra'ina  (Italie)  ;  Met- 
zianu'  (Roumanie). 

Conférences  ;  M.  Hinojar  (Madrid)  ;  Traitement 
chirurgical  des  -méningites.  M.  Hantant  (Paris)  : 
Chirurgie  de  l’hypo-pharynx  et  de  l’œsophage 
cervical. 

M.  Malan  (Turin)  :  la  sénescence  des  voies  aé¬ 
riennes  supérieures  au  point  de  vue  anatomique 

Les  communications  ne  pourront'  être  faites  que 
sur  les  sujets  .du  rapport  et  des  conférences. 

La  cotisation  est  fixée  à  -100  francs  français, 
celle  des  membres  de  la  famille"  des  congressistes 
est  fixée  à  60  francs  français. 

Les  inscriptions  sont  reçues  par  le  secrétaire 
général  de  la  Sociétés  O.  R.  L.  Latina,  5,  place 
des  Cordeliers,  Lyon  (chèques  postaux,  Lyon 
461-28).  Les  inscriptions  et  cotisations  émanant 
de  la  Belgique,  de  même  que  toutes  demandes .  de 
renseignements,  doivent  être  adressées  à  M.  Vues, 
5,  rue  de  Livourne,  à  Bruxelles. 


Nouvelle  préparation 
dé|inie,  stable 

ei  boites  de  12  ampooies  de  I  eus  coateoaal  cbacoie: 
Nuclélnate  de  Strychnine  <(èfiiiL.  (  milllgr. 
et  Cacodylate  de  Boude . 0  gr.  Il6 

Injections  indolores 

INFECTIONS 
et  CONVALESCENCES 

Laboratoires  du  D’  LEPRINCE 

^  62,  Rue  de  la  Tour,  PARIS  (16’) 


INSTITUT  MÉDICO-PÊDAGOGli 

J-  BERCK.PLAGE  ir..A.C.I  ; 


Maison  d’éducation  et  de  Imilemcnl 
pour  enfants  et  adolescents  des  2  sc.v» 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  difficiles 


SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  -  Trav 

Renseignements  et  notice  sur  dcmimdc 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 


INDEX  - 

I  THÉRAPEUTIÇUE 


)  Haarlem  vraie,  ni 


CAPAKLEM  rë;;:. 

lente  (du  Juniperus  oxyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulines 


POSOLOGIE  r  1  à  2  oapsulines  à  chaque  repai, 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus.  .  ! 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Choléctltf,^ 
tes,  Lithiases  biliaires.  Séquelles  de  Cholécyi* 
tectomies,  Lithiases  rénales,  Pyélonéphritsi.  O 
libacilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Mense) 


TONIQUE  ROCHE  ces  physiques  et  stim- 

lant  de  l’activité  cérébrale.  Convalescence,  sur 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  cuillerées  à.  café  aux  repas, 

SIROP  ROCHE  tt:: 

AU  THIOCOL  inconvénient. 

Toutes  les  affections  des  voiès  respiratoiià  ; 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire- î  1 
4  cuillerées  .à  soupe  par  24  heures.  ' 
produits  F.  Hoffmann-La  Rocha  et  Cie,  10,  r»’ 
Crillon,  Paris  (IV). 


THÉOSAIVOSE  (cachets)  ^ 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartéinèe  • 
Barbiturique.  Caféinée,  lithinée.  phosphatée.  ' 

VANADARSINE 

(Arséniate  de  VanadiuBl^ 
Stimulant  général 

Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13.  rue  du  Chercbtlliii 
PARIS 


AMPHO-YACCIN-INTESTIML  = 

A  base  de  colibacilles,  entérocoques,  protem.; 
B.  hiftdtUiS,  B.  pyocyaniques.  'j 

Lysat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entérit® 
entéro-oolites,  cholécystites,  appendicites,  syndromr 
entéro-rénal,  aiiito-intoxioation,  etc-  .-J 

RÔNCHESE,  6.  rue  Rothschild.  NICE.  ..;0 


HWNDESURUfOArüRO/fi 


Les  journaux,  depuis  huit  jouiâ^  ont 
des  colonnes  entières  sur  les  né- 

S'ons  de  Londres.  Il  serait  peut-être 
e  de  résumer  leurs  articles  en  des 
lignes  concrètes.  Il  eût  fallu  y  réussir 
poortant,  car  le  langage  sybillin  des  con¬ 
versations  diplomatiques  et  de  leurs 
waclasions  échappe  à  la  majorité,  pour 
w  pas  dire  à  la  presque  totalité  des  lec- 
■urs. 

Dans  les  entretiens  de  Rome,  ce  qu’on 
irait  vu  de  plus  clair,  c’était  l’abandon, 
là  l’Italie,  de  150.000  kilomètres  car¬ 
de  nos  possessions  africaines.  Quant 
statut  des  Italiens  qui  grouillent  en 
Tunisie,  quant  à  l’avenir  des  relations 
franco-italiennes,  eu  cas  de  conflit,  lûen 
Je  bien  net  :  des  propos  vagues,  cachant 
mal  l’hypocrisie  des  désirs  secrets. 

Dans  les  négociations  de  Londres,  ce 
,u'on  voit  de  plus  net,  c’est  le  coup 
J'éponge  sur  l’article  du  Traité  de  Ver- 
îiilles  où  se  trouvaient  stipulées  les 
danses  militaires  que  l’Allemagne  avait 
acceptées  pour  éviter  la  marche  de  nos 
alitées  sur  Berlin.  Quant  aux  accords 
aériens,  au  sujet  desquels  on  a  fait  grand 
trait,  je  vous  avouerai  qu’ils  me  sem- 
Hent  un  peu  ce  farce  »,  si  on  les  examine 
Jii  point  de  vue  pratique. 


était  pour  eu  arriver  là,  ce  n’était 
pas  la  peine  vraiment  de  tant  négocier. 
Je  tant  bavarder,  ni  de  faire  le  matamo¬ 
re  depuis  quinze  ans.  L’Angleterre  est 
à  ses  fins  en  nous  faisant  sanc¬ 
tionner  par  un  accord  l’abandon  de  ga¬ 
ranties  militaires  que  contenait  le  fameux 
traité  auquel  ou  s’accrochait  comme  à 
ne  bouée  de  sauvetage. 

L’Allemagne  avait  réarmé,  et  elle  con- 
nuera  de  réarmer,  parce  qu’il  n’y  avait 
et  cpi’il  n’y  a  pour  l’empêcher  ni  con¬ 
trôle,  ni  sanctions  possibles.  Ça  été  une 
bévue,  une  énorme  bévue  de  la  part  des 
■ijnataires  du  Traité  de  Versailles  qui 
crurent  que  le  contrôle  des  réarmements 
était  facile  et  que  des  sanctions  efficaces 
ponvaient  être  trouvées  pour  entraver 
:  dit  réarmement. 

On  ne  peut  rien  contre  un  peuijle  de 
vouante  millions  d’habitants  à  qui  on 
laissé  sa  pleine  liberté  et  l’intégralité 
Je  sou  territoire.  En  matière  de  conflit 
interaàfional,  ou  ne  fait  pas  grâce  à  uii 
vaincu.  Etre  magnanime  en  pareille  ma¬ 
tière,  c’est  une  sottise  ou  une  trahison. 
Si  nos  négociateurs  avaient  voulu,  à 
jLondres,  agir  en  bons  Français,  il  leur 
fallait  refuser  de  déchirer  le  Traité  de 
lérsailles.  Il  eût  été  plus  légitime  de 
Jire  :  «  Oui,  l’Allemagne  a  réarmé, 
nous  le  savons,  elle  a  ainsi  forfait  à  sa 
àjnature,  nous  reconnaissons  la  maté- 
irialité  des  faits,  mais  nous  ne  voulons 
i  y  acquiescer  en  annulant  les  clauses 
Traité  de  Versailles  qui  le  lui  inter- 
Jisaient.  » 

Tandis  qu’aujourd’liui,  nous  avons 
l'air  d’accepter  ce  réarmement  en  reu- 
Jant  à  l’Allemagne  sa  liberté.  Comme 
«nvoit,  il  V  a  des  formalismes  qui  sont 
des  fautes  énormes. 

Une  presse  à  qui  la  louange  est  facile, 
parce  qu’elle  est  souvent  tarifée,  a  pu 
ctiw  victovee  a  \a  smVe.  Ae  tows  ces  con- 


MINISTÈRE  DES  PENSIONS 


Commission  consultative  de  prothèse 
et  d’orthopédie 

Sout  nommés 
siiltative  d 
19j5  : 

M.  VaJentino,  conseiller  d’Etat,  directeur  du 
contentieux  et  des  services  médicaux,  au  minis¬ 
tère  des  pensions,  président. 

M.  Rieflel,  chirurgien  des  hôpitaux,  professeur 
agrégé  de  la  faculté  de  médecine  de  Paris,  vice- 
président. 

M.  A.  PaJoqué,  chef  des  services  médicaux  au 
ministère  des  pensions. 

M.  P.  Theron,  du  service  de  l'appareillage  au 
ministère  des  pensions. 

M"'  Maliet,  sous-chef  de  bureau  des  soins  gra¬ 
tuits  et  de  l’appareillage  au  ministère  des  pen- 

M.  Mauclaire,  chirurgieu  des  hôpitaux,  profes¬ 
seur  agrégé  de  la  faculté  de  médecine  de  Paris. 

M.  Clavelin,  médecin  lieutenaut-eolonel,  profes¬ 
seur  de  chirurgie  de  guerre,  appareillage  et  or¬ 
thopédie  à  l’école  d’application  du  Val-de-Grâce. 

M.  Eoederer,  chirurgien  consultant  ])rès  le  cen¬ 
tre  d’appareillage  de  Paris,  assistant  d’orthopé¬ 
die  à  l'hôpital  Saint-Louis. 

M.  David  de  Drézigué,  médecin  du  centre  d'ap¬ 
pareillage  de  Tours. 

M.  Lantiéri,  médecin  chef  du  centre  d’appareil¬ 
lage  de  Lyon. 

M.  Eoure,  ingénieur  à  l’école  nationale  des  arts 
et  métiers,  membre  du  comité  technique  de  mé¬ 
canique  à  l’office  national  des  luventious. 

M.  Beauftls,  chargé  de  l’insivection  technique 
des  services  d’appareillage. 

M.  Miellet.  mutilé  de  guérie,  député,  ancien  mi- 


Thoumyrc.  mutilé 

-  ministre. 

M.  Capy,  mutilé  de 


do  i 


srre,  sénateur. 


F 

disa 


mutilés. 

M.  Régnier,  mutilé  de  guerre,  représentant  des 
mutilés. 

M.  Payen,  mutilé  de  guerre,  représentant  des 
mutilés. 

M.  le  président  de  la  Chamtre  syndicale  dés 
instruments  et  appareils  de  l’art  médical  et  chi¬ 
rurgical,  ou  son  représentant. 

M.  le  président  de  la  Chambre  syndicale  des  fa¬ 
bricants  de  prothèse  et  d’orihopédle,  ou  son  re¬ 
présentant. 

M.  le  président  du  syndicat  médico-chirurgical 
du  Sud-Est,  ou  son  représentant. 

M.  Montier,  expert  au  centre  d’appareillage  de 
Paris. 

M.  Vivier,  chef  d'équipe  au  centre  d'appareil¬ 
lage  de  Paris. 

M.  Eaux,  ouvrier  sellier,  garnissenr  au  centre 
d’appareillage  de  Rennes. 


Congrès  Français  de  Gynécologie 

SALIES-DE-BEARN,  8,  9,  10  JUIN  1935 

Président  d’honneur  :  K.  le  Docteur  Doleris, 
membre  de  l’Académie  de  Médecine. 

Président  :  M.  le  Professeur  Guyot  (de  Bor¬ 
deaux). 

Vice-président  :  M.  le  Docteur  Etienne  David 
(de  Salies-de-Béam). 

Secrétaire  général  :  M.  le  Docteur  Maurice 
Fabre. 

QUESTION  A  L’ORDRE  DU  JOUR 

Les  Hémorragies  génitales  en  dehors  de  la  gros¬ 
sesse  et  des  tumeurs. 

1"  rapport.  —  L’anatomie  vasculaire  de  l’ap¬ 
pareil  génital  de  la  femme.  Rapporteurs  :  M.  le 
Professeur  Léon  Dieulafé  et  M.  Raymond  Dleu- 
lafé  (de  Toulouse). 

2e  rapport.  —  Les  hémorragies  de  cause  géné¬ 
rale.  Rapporteur  ;  M.  P.-E.  Weil,  médecin  des 
Hôpitaux  de  Paris. 

3e  rapport.  —  Les  hémorragies  de  cause  locale. 
Rapporteur  M.  Paul  Ulrich  (de  Paris). 

46  rapport.  —  Traitement  médical  des  hémorra¬ 
gies.  Rapporteur  ;  M.  Michel  Turpault  (de  Pa- 

5e  rapport.  —  Traitement  •  physiothérapique. 
Rapporteurs  :  M.  Courriadès  et  Mlle  Duhreuillh 
(de  Bordeaux). 

6e  rapport.  —  Traitement  chirurgical.  M.  F. 
Jayle  (de  Paris). 

’  Une  exposition  d’instruments,  d’appareils  de 
physiothérapie  et  de  produits  pharmaceutiques 
aura  lieu  pendant  le  Congrès. 

De  grandes  fêtes  locales  et  des  excursions  se¬ 
ront  offertes  aux  congressistes  par  la  station  de 
Salies-dc-Béarn.  -, 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au  doc¬ 
teur  Maurice  Fabre,  secrétaire  général,  6,  rue 
du  Conservatoire,  Paris  (IX"). 
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ciliabules  diplomatiques.  Je  ne  trouve 
pas,  quant  à  moi,  que  l’heure  soit  venue 
d’alAumer  les  lampions.  J.  CRINON. 
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UE  FAIT  DE  LA  SEMAINE 


[’[É  Mtsiqiie  des  eriinlDels 

au  Brésil 

Par  M.  le  Professeur  Leonido  RIBEIRO 

de  l'Institut  dt  criminologie  de  Rio  de  Janeiro 


(mjirence  faite  à  ta  Faculté  de  Médecine  de  Paris 
le  Janvier  /9J5 


L'éminent  crimiiialogiste  professeur  RiB-eiro 
liait  de  faire  une  conférence  très  applaudie 
jtffla  criminalogie  et  l’é-tud©  des  emprewites 
digitales  dans  plusieurs  maladies. 

L’ambassadeur  du  Brésil,  le  doyen  Roussy, 
ilnsieurs  professeurs  et  un  très  nombreux  au¬ 
ditoire  ont  assisté  à  cette  conférence  extrême.- 
ineut  intéressante.  Le  doyen,  après  avoir  re- 
macié  S.  Exc.  l’ambassadeur  d’avoir  bien 
ïoula  assister  à  cette  réunion,  fit  l’éloge  du 
lïolesseur  Ribeiro  et  insista  sur  le  rapproche- 
imt  intellectuel  de  plus  en  plus  cordial  entre 
I»  France  et  le  Brésil. 

M.  le  professeur  Ribeiro  prit  ensuite  la  'pa- 

lole- 

L'Institut  de  crîmlnalogie  a  été  fondé  par  le 
[professeur  Ribeiro.  à  l’instigation  du  gouver- 
sement  brésilien,  à  Rio  de  Janeiro,  en  1930.  On 
V  poursuit  activement  l’étude  biologique  des 
criminels  et  l’on  y  étudie  la  prophylaxie  du 
crime  en  général.  Les  méthodes  suivies  sont 
efles  de  l'école  italienne,  de  Lombroso,  de 
Viola,  etc... 

U  y  a  certainemeot  une  prédisposition  au 
aime,,  prédisposition  activée'  par  le  facteur 


.ds  glandes  endocrines  :  le  système  pileux  est 
idélicient,  il  y  a  tendance  à  la  dépression,  la 
Ifflsion  artérielle  est  basse.  Les  organes  géni- 
laiK  sont  très  développés,  les  caractères  se- 
suels  secondaires  également  (gynécomastie), 
les  criminels  ont  souvent  une  taille  au-dessus 
le  la  normale,  les  membres  supérieurs  sont 
IrèQuemment  pliis  développés  'que  le  reste  du 


pmOWGlE  DES  EMPREINTES  DIGITALES 
Lê  domaine  des  empreintes  digitales  est,'  à, 
i'heure  actuelle,  l’apanage  exclusif  de  la  poli¬ 
ce  judiciaire.  L’étude  de  la  dactylographie 
priait  rendre  des  services  en  pathotogie  gé¬ 
nérale,  si  l’on  se  donnait  la  peine  de  vouloir 


..  , - -  - -  y  B'n  a 

_ J  plus  de  5.000.000  dans  le  monde  en- 

.  lier)  ont  des  altérations  graves  des  emprein- 
les  digitales.  Il  s’agit  naturellement  de  mala- 
te  qui  ont  leurs  doigts  apparemm'ent  inaîté- 
lés.  L’examen  microscopiqTie  démontre  'qu’il 
«i'agit  d’uné  lésion  locale  des-  papilles  où 
puille  le  bacille  de  Hansen.  L’^eimp-reinte  di¬ 
gitale  devient  d’alïleuxs  normale  après  un 
traitement  'efficace  'de  la  maladie  au  moyen 
d'Iiuile  dé  chaulmoogra- 

lès  lésions  dactylographiques  sont  consti- 
t  niées  par  des  lignes  blanches  irré'gulières  'qui 
empiètent  sur  les  dessins  normaux.  Elles  appa¬ 
raissent  très  tôt,  et  l’on  -pourrait  utilise'r  la 
dactylographie  comme  moyen  de  diagnostic 
'  a  de' cette  terrible  maladie  qu’est  la  .lè- 


ilne  autre  maladie  qui  présente  des  altéra- 

■  dons  Caractéristiques,  mais  non  analogues  à 
'la  lèpre,  est  la  sclérodermie  avec  sclérodac- 
iiffle. 

Tandis  'que  dans  la  lèpre  l’on  observe  des 
‘lignes  blanches,  au  niveau  de  l’image  dacty- 
‘  «graphique,  les  altérations  dans  la  scléroder- 
'■Mi  sont  constituées  par  des  points  qui  rem¬ 
placent  les  traits  'Circulaixes  de  l’image  nor¬ 
male.  II  serait  intéressant  d’étudier  la  daoty- 
;,logiaphie  des  dermatoses,  de  la  syphilis  au 
t  point  de  vue  des  altérations  des  empreintes 
'digitales.  Peut-être  pourrait-on  y  trouver  des 
Jiidications  précieuses. 

Les  radiologistes  ont  également  les  emprein- 
lés  digitales  altérées,  même  après  avoir  aban- 
1  donné  la  métier  depuis  longtenrns. 

■  La  question  se  pose.  Peut-on  amener  lé 
Ehangemeht  de  rimage  dactylographique  par 
te  irMations-  ? 

Toutes  ces  questions  sont  encore  à  l’étude 
et  Ton  ne  pourra  avoir  de  conclusions  fermes 
ça’aprèsde  patientes  recherches. 

Unés&é'de'  projections  ayant  'trait  à  'l’étu¬ 
de  staturale  des  criminels  'B't  à  l’étude  des 
pjipreintes  digitales  chez  l’homme  normal  eit 
ctiM  le'malade  (lépreux,  sclérodactylie,  radio¬ 
logiste)  termina  'cett©  intéressant©  conférence 
sor  un  sujet  qui  ouvi-e  de  nouveaux  points  de 
.  vue  dans  le  domaine  de  'la  criminalogie  et  de 
‘  la  pathologie' générale. 

Ch.  roques. 


Distinctions  honorifiques 


Routnanie.  —  Meritul  cultural  :  M.  le  P'' 
lemaitre  (de  Paris)  ;  M.  'le  D"'  Leroux-Robert 
[de  Paris),' 

Officier  dé  l’Etoile  de  Roumanie  :  M.  le  D” 
Georges  J.-B.  Baillière  (de  Paris). 
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INTERNAT  DES  ASILES  PUBLICS 
D’ALIÉNÉS 


lien  à  la  Préfecture  (te  la 
•s  pour  ta  nomination 
-  Braqueville.  Tous  rense 
demandés  à  l’Asile  de 


Sraqueville  (Hante-Ga 


■  tJn  eouoours  pour  deux  à  quatre  postes  d’inte^ 
nés  à  l’asile  public  autonome  d’aliénés  de  Cadil 
lac-sur-Garonne  aura  lieu  à  la  Faculté  de  méde 
oine  de  Bordeaux  le  15  février  1935,  à  9  heures. 

ILes  traitement  attribués  aux  internes  de  Cadil 
iao  sont  fixés  comme  suit  : 

Internes  en  cours  de  scolarité,  (1.200  à  4.600  fr 
(promotion  de  200  francs  tous  les'  ans). 

Internes  ayant  terminé  leur  scolarité  et  assu 
rant  le  service  six  jours  par  semaine,  8.400  francs 

Internes  docteurs,  10.000  francs. 

Logement  et  nourriture  en  sus. 

Pour  tijus  renseignements,  s’adresser  à  la  direo 


lisez  r  inrormateur  iviédical’ 
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Sous  exeups  insuffisant.s 
Lésionnels  ou  Séniles 
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INFECTIEUX  extrait  AQUEUX  TOTAL  DU  GLOBULE  SANGUIN  PRIVÉ  DE  SES  ALBUMINES. 

Laboraioire  des, Produits  SCIENTIA  -21,  Rue  Chaptal   Paris  -9?A‘ 


LES  ANALBUMINES 


113  AMPOULES  PAR  JOUR 

La  Boîte  de  10Ampoules16Frs 

M  I  S  ~É  R  E 
PHYSIOLOGIQUE 
GROSSESSE 
HÉMORRAGIES, 


LES  ANALBUMINES 


Revue  de  la  Presse  Scienlîfique 


GROSSESSE  ET  TUBERCULOSE.  Palmer. 

[^m.  }.  of  Obst.  and  Gyn.  1934.). 

T.’uiteiTiiption  de  la  grossesse  dans  les  cas 
de  tuberculose  torpide,  quiescente  ou  naon- 
trant  un  diébut  d’évolution,  ne  doit  être  faite 
qu’après  un  ^séjour  de  trois  mois  dans  un  sa¬ 
natorium,  où  l’on  fera  suivre  à  la  malade  jm 
traitement  assidu  et  surtout  la  collapsothéra- 
pie.  Toutes  las  malades  tuberculeuses  à  n’im- 
•porte  quel  degré  doivent  être  soumises  au 
traitement  sanatorial  pendant  la  plus  grande 
partie  de  leur  grossesse  et  les  six  mois  qui 
suivent  la  délivrance.  Pour  éviter  les  'explo¬ 
sions  soudaines  de  tuberculose  à  la  suite  du 
travail,  il  est  recommandable  de  pratiquer  la 
c  oll  ap  s  O  thérapie  préventive . 

Le  travail  doit  être  rendu  le  plus  aisé  pos¬ 
sible,  avec  raccourcissement  de  la  période 
d’expulsion.  Inutile  d’ajouter  que  les  'enfants 
doivent  être  séparés  de  leur  mère  'immédia¬ 
tement  après  la  naissance. 

"  * 

QUELQUES  RESLT.TATS  DE  L’IMMUNO- 

TR.ANSFUSION  dans  L’INFECTION  PUER- 

PER.ALE,  Perez  et  ECHevarria.  {Bev.  Med. 

-  Cwbana,  Nov.  1934.) 

Les  auteurs  publient  cinq  observations  d’in¬ 
fection  puerpérale  dans  laquelle  ils  ont  prati¬ 
qué  l’immunotransfusion.  Un  seul  cas  fut 
suivi  de  guérison  :  les  autres  malades  suc- 
combèi'ent.  Mais  dans  tous  les  cas  üs  ont  vu 
une  légère  amélioration  immédiatement  après 
la  transfusion  qui  a  un  effet  tonique  et  sti¬ 
mulant.  Sans  tirer  des  conclusions  fermes,  les 
auteurs  pensent  qu’il  faut  être  sceptique  quant 
à  l’action  thérapeutique  durable  de  l’immuno¬ 
transfusion  dans  l’infection  'puerpérale. 

C.  R. 

UélTS  CONSERVES  OU  LAITS  FRAIS  ?  A.-B. 

M.AEFAN.  (Le  Nourrisson.) 

En  raison  des  avantages  que  présentent 
les  laits  eoncentrés  et  aussi  les  laits  dessé¬ 
chés  pour  l’alimentation  artificielle  d'Ss  nour¬ 
rissons,  on  tend  à  en  généraliser  l’emploi  et 
à  substituer  ces  produits  au  lait  frais.  Cette 
tendance  ne  nous  paraît  pas  entière'ment 
justifiée. 

En  principe,  les  aliments  frais  sont  .préfé¬ 
rables  aux  aliments  conservés. 

Quand'  un  nourrisson  sain  ne  peut  être 
nourri  de  lait  de  femme,  le  mieux  est  de 
1,’élever  avec  du  lait  de  vache  frais,  de  bon¬ 
ne  qualité,  stérilisé,  dilué  et  sucré  oonvena- 
blement.  A  Paris,  on  peut  aujourd’hui  s’en 
procurer  assez  aisément  en  s’adressant  'à 
certaines  sociétés  laitières  qui  exercent  une 
surveiUlance  sur  les  producteurs.  Certaines 
d’entre  elTês  le  .cèdent  à  un  prix  notablement 
moindre  que  celui  des  laits  concentrés.  La 
seule  réserve  qu’on  .pourrait  fai're,  c’est  ique 


le  lait  fourni  par  ces  sociétés  est  presque 
toujours  pasteurisé.  Si  c’était  ici  le  lieu,  on 
ferait  remarquer  que  la  pasteurisation  n'a 
t>as  seulem.ent  des  avantages  ;  elle  a  aus.si 
des  inconvénients.  Ses  avantages  sont  d’ail¬ 
leurs  plus  commerciaux  que  médicaux..  C’est 
une  o.pération  dont  les  règles  ne  sont  pas 
fixées.  On  pourrait  en  outre  se  demander 
s'il  est  légitime  de  vendre  comme  lait  frais 
un  .lait  pasteurisé. 

Quoi  qu’il  en  soit,  il  est  en'core  beaucoup 
de  circonstances,  surtout  en  certain  pays  et 
en  certaines  saisons,  où  il  est  'difficile  ou 
impos.sible  de  se  procurer  un  lait  frais  re'm- 
plissant  les  conditions  qu’exiige  T'hygiène. 
.Alors,  s’il  s’agit  d’enfants  sains  et  déjà  âgés 
de  plusieurs  semaines,  le  lait  condensé  non 
écrémé  e't  non  sucré  est  indiqué.  On  peut 
aussi,  s’il  est  plus  facile  de  s’en  procurer, 
employer  le  lait  concentré  no.n  écrémé  et 
sucré.  Mais  pour  les  nouveau-nés,  las  dé.bi- 
les,  les  hypothrepsiques,  les  nouirissons 
atteints  de  troubles  digestifs,  surtout  quand 
il  s’agit  de  les  réalim.e(nter  ap.rès  la  'diète  hy¬ 
drique,  si  O'U  ne  peut  leur  procurer  du  lait 
de  fe'mme,  il  faut  les  nourrir  avec  du  lait 
de  vache  appauvri  en  beurre  et  dont  la  ca¬ 
séine  ait  subi  une  digestion  partielle.  On 
commencera  par  leur  donner  du  babeurre. 
Mais  celui-ci  ne  peut  être  qu’un  aliment 
transitoire.  Dès  que  l’enfant  est  un  peu  plus 
vigoureux  ou  que  ses  troubles  sont  amélio¬ 
rés,  oh  lui  substitue  un  produit  renfermant 
un  peu  plus  de  beurre,  par  exemple  la  pou¬ 
dre  de  lait  demi-maigre  (puisqu’on  .ne  peut 
plus  se  procurer  du  lait  concentré  écrémé;, 
et  cet  aliment,  dont  l’usage  .peut  du  reste 
'être  prolongé  assez  longtemps,  servira  lui- 
même  de  tra.nsition  .pour  arriver  progressi¬ 
vement  à  l’usage  du  lait  ordinaire. 


MOUVEMENT  ËPiDÉMIOLOGlQlÆ 

M.  le  ministre  de  la  Santé  publique  et  de 
l’Education  p.hysique  a  adressé  à  l’.Acadé- 

Des  lettres  de  M.  le  préfet  des  Pyrénées- 
Orientales  concernant  plusieurs  cas  de  flè- 
v.re  typhoïde  observés  dans  des  communes 
de  'Oe  département. 

Des  .rapports  de  MM.  les  liré'fets  de  l’Orne, 
de  Seine-et-Marne,  de  -la  Vendée  et  de  M.  le 
préfet  de  police  sur  des  cas  de  .poliomyélite 
constatés  dans  leurs  départements. 

Une  lettfe  de  M.  le  préfet  des  V'bsges  .signa¬ 
lant  uii  éas  de  méningite  cérébro-spinale 
déclaré  dans  une  commune  de  ce  départe- 
m.ent. 

Des  rapports  de  M.M.  les  préfets  de  l’.Ain 
et  de  Sa^p-e'-et-Loire  ■  stir  des  .cas  de  fièvre 
bndulqnte^qbse'iyéi^' daiis  .des 'communes  de 
ces  dépai^HÏents.  ' 


INSPECTION  GÉNÉRALE  TECHNIQUE 
DU  SERVICE  DE  SANTE  MILITAIRE 


I/inspectioii  générale  technique  du  service  de 
santé  militaire  est  confiée,  à  partir  du  1er  février 
1905,  au  médecin  général  inspecteur,  président  du 
comité  consultatif  de  sauté.. 

■  nspecteur  général  technique  du  service  de 
>  est  le  délégué  du  vice-président  du  conseil 
supérieur  de  la  guerre.  Il  a  pour  mission  de  le 
dooumeuter  sur  la  situation  générale  du 


de  santé,  s 


5  de  c 


progrès  qu’il  y  a  lieu  de  lui  faire  rêali 

.  rer  une  entière  unité  ue  vues 

_  --  ,  trait  au  fonctionnement  d’en¬ 
semble  du  service,  l'inspecteur  général  technique 
inspecte  : 

a)  Le  service  de  santé  de,s  corps  de  troupe  ■  ; 

b)  'Les  formations  et  établissements  du  service 
de  sauté  ; 

c)  Les  écoles  du  service  de  santé. 

Il  fait  partie  de  la  commission  cbargée  de  pré¬ 
senter  au  ministre  le  travail  d’avaiiceineiit  con- 
ceruant  les  officiers  du  service  de  sauté. 

Il  est  appelé  en  outre  à  donner  son  appréciation 
Li  vice-président  du  conseil  supérieur  de  la  guerre 
_.ir  les  médecins  généraux  et  colonels,  ou  les  phar¬ 
maciens  colonels,  proposés  pour  l’avancement  ou 
pour  les  hauts  grades  de  la  Légion  d’honneur  (à 
“rtir  de.  commandeur  inclus)! 

[1  est  chargé  de  coordonner  l’action  des  inspec- 
urs  techniques  du  service  de  santé,  de  centrall- 
r  le  résultat  de  leurs  opérations  et  de  les  sou¬ 
mettre  au  ministre  (direction  du  service  de  santé) 
avec  son  avis  et  ses  propositions. 

Il  dispose,  comme  officier  adjoint,  d 
colonel  ou  lleutenant-cotenel. 

_ _ rapport  spécial  adressé  —  _ 

sident  du  conseil  supérieur  de  la  guerre  en  quatre 

En  raison  du  caractère  technique  de  ces  inspec¬ 
tions,  une  copie  de  ce  rapport  est  transmise  direc¬ 
tement  au  ministre  (direction  du  service  de  santé). 


1  médecin 
'article  3, 


LA  GASTRITE 
EST 

LE  FOURRIER 
DU  CANCER 


Vous  lutterez  efficacement  contre  la  gastrite,  soui 
ordonnant  à  vos  molodes  de  croquer,  ou  moment 


La  vacance  du  poste  de  directeur 
du  bureau  municipal  d’hygiène  de  Poitiers 
est  déclarée  ouverte 


des  douleurs,  2  à  3  cuillerées  à  café  de  GRANULE 
NORDEN.  Le  GRANULÉ  NOROEN  se  prend  sons  être 
dissous.  Il  se  croque.  Il  n'empôte  pas  la  bouche  et 
donne  l'impression  d'un  bonbon  ogréoble.  Aucune 
intolérance  ni  contre-indication.  Le  GRANULÉ  NOROEN 


Ax  termes  du  décret  du  3  juillet  1906,  les  direc¬ 
teurs  des  bureaux  municipaux  d’iiygièue  doivent 
L- -  nommés  par  les  maires  parmi  les  personnes 
aptes,  à  raison  de  leurs  titres,  par  le  conseil  supé- 


_ r  d’hygiène  publique  de  France. 

Par  application  de  cette  disposition  et  de  la  cir¬ 
culaire  ministérielle  du  23  mars  1906,  .les  candidats 
à  ce  poste  doivent  adresser  au  ministère  de  la 
sauté  publique  et  de  l’éducation  physique,  (direc¬ 
tion  de  l’hygiène  et  de  l’assistauce,  On  bureau),  leur 
demande  accompagnée  de  tous  titres,  justifications 
ou  références  permettant  d’apprécier  leurs  cou- 
nais.sances  scientifiques  et  administratives,  ainsi 
acquise  par  eux  dans  des  services 


médecine,  leur  acte  d'e  naissance. 


diplôi. 

u'un  extrait  de  leur  casier  judiciaire. 

Le  traitement  alloué  est  fixé  à  30.000  francs  par 
n,  avec  paller.s  jusqu’à,  45.000  fr.,  traitement  œa- 
imum.  11  s’y  ajoute,  le  cas  échéant,  l’allocation 
pour  charges  de  famille. 

Iæ  directeur  ne  pourra  être  attaché  à  aucune 
clinique,  à  aucun  laboratoire  d’analyses  ;  il  devra 
donner  tout  son  temps  à  sa  fonction  et,  en’  aucun 
"  '  e  acte  de  clientèle. 


ooîte  d'essoi  de  GRANULÉ  NORDEN 
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LEIS  HUIVIBL-EIS 

Le  Prof.  Moynier  de  Villepoix 

Ancien  Directeur  4Ée  l’Ecole  de  Médecine  d’Antiens 


Il  a  a  dans  nos  écoles  de  province  des  maîtres  remarqiiahles  qui 
donnent  leur  enseignement  à  de  nombreux  élèves.  On  parle  bien 
rarement  d'eu.v  quand  ils  sont  vivants.  Ayons  pour  eux  un  peu  de 
justice  en  saluant  leur  mémoire. 


Movnier  de  Villepoix  était  .d’origln.e  génoi- 
<!  par  sa  g-a'and'mère  ;  son  aïeul- et  son  .père 
viturent  à  Gênes,  alors  que  le  pays  était 
wûvince  irançaise  ;  oeux-ci  vinrent  ■  ensuite 
i;  fixer  définitivement  eiji,  Normandie  d’où 
i  étaient  originaires  .et  où  Moynier  naguit 
!î  3  juin  1851  à  Ponts-et-Marais  (Seine-Infé¬ 
rieure). 

Movnier  fit  toutes  ses  études  au  .Lycée  de 
Itnien  dont  il  fut.  un  très  brillant  élève  ;  il 
ff,  ?orlit,-en  1870,  avec  ses  deux  baccalau- 
rtdls  ès  lettres  et  ès  sciences. 

Bien  QU’ayant  un  oncle  pharmacien  p  Abbe- 
l'iile,  il-fit  son  stage  chez  un  ami  de  sa  f a- 
Mille,  Briand,  pharmacien  à  la  Ville  d’Eu, 
(ontinua  ses  études  à  l’Ecole  .supérieure  de 
Pliatmacie  de  Paris,  où  il  obtint,  en  1877,  la 
uMaille  d’or  de  botanigue  avec  Desmaz.ières 
et  fut  en  même  temps  lauréat  de  là  Société 
fjt  Pharmacie  de  .Paris. 


.■w'  Moynier  de  Villepoix 

Pharmaôien  de  1™  classe  le  18  juin  1878, 
'V.  une  thèse  remarquée  sur  les  canaux 
ï.iérréteurs  des  végétaux,  plus  tard  licencié 
■«sciences  (24  mai  1888),  il  devint  docteur 
m  sciences  naturelles  le  23  janvier  18S3,  à 
■Pans,  avec  un  excellent  travail  sur  la  for- 
wfion  et  l’accroisseinent  de  la  coquille  des 
-Mollusques.  Il  «’étalt  lié  avec  Beauregard 
viai  fut  assistant  au  Muséum,  agrégé  à  l’Eoo- 
■iode  Pharmacie,  et  dont  l’amitié  pour  Moy- 
‘Ber  ne  se  déme'ntit  jamais. 

■  .Ses  succès  .pouvaient  faire  .présagèr  üne 
'Otmere  brillante,  mais  les  circonstances  ma- 
■tmlies,  le  décès  prématuré  de  son  oncle, 
■ternacien  à  .Abbeville,  avant  qu’il  eût  ter- 
.Mt  ses  études,  l’obligèrent  à  reprendre  la 
ïiannaae  familiale  .et.  on  .peut  dire  que 
jirita  decision  malencontreuse  fut  T'erreur  de 
fit  ™.-  iMoynier,/  en  effet,  continua  ses  étu- 
|s  dé  sciences  naturelles  à  Paris,  en  même 
faps  qu’il  exerçait  à  Abbeville,  oubliant  le 
«  .précepte  ;  «  On  ne  chasse  pas  deux 
■imes  a  la  fois.  » 

Sa  vie  pourrait  illustrer  le  beau  discours 
,it  notre  distingué  .conîrèr.e  G.  Lépine  : 
•<  Grandeur  et  misère  de  notre  nrofe'sslon  •», 
Itononcé  récemment  au  centenaire  de  la  So- 
Qélé  de  Pharmacie  de  Bordeaux.  Gelui-ci  a 

eé  que  Saturne  avait  fait  don  à  Janus 
louble  visage  ;  il  paraît  que  nous  som- 
ignes  d’en  .po-sséder  trois  et  justement 


nous  aurions  maintenant,  Mioynier  et  moi, 
l’explication  d’une  figure  qui  nous  a  toujours 
beâucouî)  intrignés  :  l’'H.omm.e  aux  trois 
Têtes  de  la  maison  historique  du  passage 
Gossart,  à  ..Amiens,  qui  doit  servir  à  abriter, 
ia  Société  Llnnéenne  .et  le  Musée  zoologique 
du  Ghâteau-d’Eau.  Ce  ne  peut  être  qu’un 
apothicaire  aux  trois  faces  :  artisan,  homme 
de  laboratoire  et  commei’çant. 

-irtisan  ;  l’ancien  apothicaire  l'était  cer- 
tainem.ent  plus  que  ie  .pharmaciein  actuel  au 
stage  insuffisant. 

Homme  de  laboratoire  :  J. -B.  Dumas  n’a- 
t-il  .pas  dit  que  les  origines  de  la  science  chi¬ 
mique  étaient  modestes,  qu’.elle  était  .sortie 
de  l’atelier  du  forgeron  .et  du  vea-rier,  de  la 
boutique  du  parfumeur  et  de  l’apotbicaire  ? 

Commerçant  enfin,  tous  ceux  qui  font  pro¬ 
fession  de  livrer  contre  rétribution  un  pro¬ 
duit  quelconque  ne  le  sont-ils  pas  peu  ou 
prou  ? 

Moynier  a  été  homme  de  iabo.ratoire,  .les 
qualités  du  comm.erçant  lui  .ont  toujours 
fait  défaut  et  n’en  .déplaise  à  ceux  qui  pen¬ 
sent  que  renseignement  commercial,  si  né¬ 
cessaire  qu’on  le  croie  aujourd’hui,  change¬ 
ra  cet  état  de  choses  ;  c’ést  une  erreur  de 
faire  de  la  .science  utilitaire  ou  app^liquée, 
de  la  science  qui  l'ap'porte,  c’est  la  négation 
du  désintéressem.ent  allant  jusqu’à  l’extinc¬ 
tion  de  l’idéal.  «  Il  n’y  a  rien  de  plus  funes¬ 
te  à  la  vie  de  l’Esp.rit,  de  plus  mo.rtel  '.pour 
la  Science,  a  dit  très  justement  Pieore  Ter- 
mieir,  et  la  réaction  contre  cette  tendance 
c’est  de  prêch<;r  le  retour  à  l’idéalisme.  » 

Lorsqu’il  succéda  à  son  oncle  à  Abbeville, 
il  fut,  .peu  de  temps  après,  nommé  oonse.i'l.ler 
rnunicipal,  conservateur  dü  Musée  Boucheir 
d.e  Perthes,  il  semblait  que  tout  lui  souriait  ; 
mais  il  avait  hérité  de  ses  ancêtres  génois 
l’indépendance,  la  combativité.  Louis  XI  ne 
disait-il  -pas  de  cette  République  .indiscipli¬ 
née  qu’il  désespérait  de  pacifier  :  «  Les  Gé¬ 
nois  se  donnent  à  moi,  moi,  je  les  donne  au 
diable.  »  . 

L’indépendance,  de  -Moynier,  son  crayon 
satirique  r.exposèr.ent  aux  foudres  vengeres¬ 
ses  de  ses  ConcitDyens  indignés  que  leur 
assemblée  ne  rencontrât  pas  en  lui  le  fonc¬ 
tionnaire  docile  qu’elle  croyait  avoir  .choisi. 
Et  lorsqu’il  évoquait  plus  tard  ces  incidents, 
il  souriait  .en  paraphrasant  Beaumarcltais  : 

«  .Aux  avi’.on  .exige  d’un  domesti¬ 

que,.  combien'  de  -maîtres  .connaissez-vous  qui 
fussent  dignes  d’être  valets  ?  » 

Moynier  se  '  vit  alba-s  dans  la  nécessité  de 
venolre.son  officine  ;  il  connut  des  années 
ulfficilés,  n’ayant  pour  vivre,  chargé  de  .fa¬ 
mille,'  que  les  maigres  appointements  de  con¬ 
servateur  du  Musée,  fonction  qu’une  admi- 
iiistration  vindicative,  supprima  au  moment 
où  il  allait  avoir  droit  à  une  retraite  propox- 
tiohnelle  dérisoire. 

C'est  à  l’un  des  nôtres,  intelligence  bril¬ 
lante  et  cultivée,  .au  'cœur  débo.fdant  d’affec¬ 
tuosité,  dont  le  souvenir  est  re'sté  cher  à  tous 
ceux  qui  ont  été  ses  amis,  le  professeur  A. 
Bor,  qu’il  dut  de  ne  pas  connaîti-e  la  mi¬ 
sère  (1). 


(1)  A.  Bor.  Bull.  Sc.  pharm.,  septembre 
1900,  2,  p.  279-280. 

{Voir  la  suite  page  10\. 


Société  Médicale  des  Asiles  de  la  Seine 


Composition  du  bureau  poui  1935  : 
Président  :  M.  P.  Guiraud'  (Sainte-Anne). 
Vice-président  :  M.  G.  Petit  (Ville-Evrard). 
Secrétaire  :  M.  H.  Beaudouin  (Maison-Blan¬ 
che). 

Trésorier  :  M.  Sengès  (Moisselles). 
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Contre  l’ADYNAMIE  : 


en  ampoules  ou  en  gouttes 


Contre  la  SCIATIQUE,  le  RHUMATISME  : 


FRAIS  SE 


Chaque  ampoule  contient  ;  0  gr.  50  de  Salicylate  de  Benzyle 
0  gr.  10  de  Camphre 


à  l’Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  Jasmin,  PARIS 


ENFANTS 

2  centicubes 

SERUM 

ANTI-ASTHMATIpUE 

rsir 

Une  Injection 

sous-cutanée 

ntoment  de  la 

HECKEL 

adlTltes 

Scenticubes 

■ _ ■ 

LABO  R  ATO  IRECORBIÈRE.27.R.  Desrenaudes.PARIS, 


Médication 

de  BASE  et  de  RÉGIME 

des  États  Arfénoscléreux 

et  Carences  Siliceuses 


LE  PROF.  MOYNIER  DE  VILLEPOIS 


et  lin  de  La  page  9) 


Grâce  à  lui  et  à  ses  collègues  de  l'Ecole 
de  Médecine  et  de  •Pharmacie,  il  'put  trouver 
à  Amiens  une  situation  modeste  d’abord,  gui 
s’améiiora  peu  à  peu  et  qui  permit  ensuite 
de  lui  assurer  l’indépendance,  lors  de  la 
création  du  Laboratoire  de  Bactériologie 
dont  il  fut  le  premier  directeur  en  1895.  Il 
fut  nommé  professeur  suppléant  de  physi¬ 
que  et  de  chimie  le  M  décembre  1885,  chargé 
de  COUTS  de  physiologie  le  1er  décembre 
1896.  Chargé  de  cours  et  des  .travaux  prati¬ 
ques  de  botanique  au  P.  €.  N.,  le  1er  novem¬ 
bre  1897,  professeur  d’histoire  .naturellie  le 
1er  mars  1902  à  l’Ecole  de  Médecine  et  de 
Pharmacie.  Chargé  des  travaux  pratiques  de 
micrographie,  d’histologie  et  •  d’histoire  na¬ 
turelle,  du  1er  août  1905,  il  devint  directeur 
rie  l'Ecole  de  Médecine  et  de  Pharmacie  le 
Ier  jui'Uet  1916,  .jusqu’.à  sa  -mise  à  la  retraité, - 
la  31  'OCtohre  1919,  après  trente-trois  ans  de 
services,  puis  nommé  directeur  honoraire  le 
19  novembre  1919. 

En  1885,  il  organisa  les  Travaux  pratiques 
de  Micrographie  .où,  sa  compétence  -  était  in¬ 
discutable.  Un  peu  plus  taid,  ,11  fut  chargé 
d'assurer,  sous  la  dirieotion  du  ,  professeur 
Peugniez,  le  service  de  Radiographie  .et  de 
Ra/Uoscopie  de  l’Hôtel-Dieu  d’Amiens,  servi¬ 
ce  qu’il  dirigea  pendant  onze  ans,  de  1895  à 
1906,  date  où  ce  service  fut  amélioré  et  trans¬ 
porté  dans  un  autre  local. 

Ce  ne  fut  qu’en  1902  que  Moynier  -fût  nom¬ 
mé  à  la  chaire  d’Histoire  Naturelle  qui  con¬ 
venait  4  ses  goûts,  à  ses  aptitudes  et  à  .ses 
üonnaissances. 

L’enseignement  de  la  Botanique,  bien  an¬ 
térieur  à  l'Ecole  de  Médecin.e,  date  de  la  do¬ 
nation  du  Jardin  du  Roi,  aujourd’hui  Jardin 
des  Plantes,  à  l’Académie  d’.èmi.e.ns  par  le 
duc  de  Chaulnes,  intendant  de  Picardie.  Dom 
Robbe,.  le  prieur  des  Feuillants,  en  fut  le 
premier  .professeur  et  ap.rès  lui  ausqu’à  Moy¬ 
nier,  les  titulaires  .ont  tons  été  médecins, 
quelques-uns  très  remarquables,  tels  que  : 
Barbier,  d’.Amiens.  le  premier  directeur  de 
l’Ecole  d.e  '-Médecine,  auteur  d’un  Traité  de 
Matière  m.édicale  qui  remplaça  l’ancien 
traité  d’Alibert  et  eut  trois  éditions  ;  le  na¬ 
turaliste  Pau(iuy,  auteur  d’une  Flore  de  la 
Somme  -très  estimée  ;  l’enseigneiment  était 
surtout  destiné  aux  gens  <lu  monde,  aux 
magistrats,  aux  amateurs  lo-caux,  les  étu¬ 
diants  y  étaient  en  minorité  et  les  travaux 
pratiques,  en  dehors  des  herborisations,  y 
étaient  totalement  inconnus:  ■ 

Moynier  le  -créa  -entièrement.  ' -On  lui 'doit 
non  seulement  de  nombreuses  planches  mu¬ 
rales,  tant  d-e  botanique  que  de  zoologi.e, 
mais  aussi  de  nombreuses  proj-ections  diessl- 
nées  en  noir  et  en  couleurs,  des  photomicro¬ 
graphies  toutes  exécutées  -par  lui-m.ême  ; 
les  préparations  .microscopiques  .qui  lui  ont 
servi  pour  ces  .travaux  avaient  été  préparées 
à  plusieurs  -exemplaires,  en  partie  de  ,sa 
main,  en  partie  sous  sa  direction,  .par  Mme 
Moynier  de  Villepoix.  Elles  forment  une 
collection  unique  qui  s’est  augmentée  d’une- 
'  série  de  préparations  de  drogues  végétales. 
I/ensemble  dépasse  700  exemplaires. 

La  direction  du ‘Laboratoire  de  Bactériolo- 
g:.e  ,lui  permit  de  compléter  toutes  ses  pré¬ 
parations  par  de  nombreux  dessins  sur  ver¬ 
re,  des  pbo.tomicrographies  qui  constituent 
aujourd’hui,  pour  ses  successeurs  à  l’Eco.le 
et  au  'Laboratoire  de  Bactériologie,  un  en¬ 
semble  de  documents  de  la  plus  haute  va¬ 
leur. 

Notre  collègue,  le  pr-ofessetir  iPeugnlez, 
lorsqu’il  fut  nommé  professeur  d’Anatomie 
artistique  à  l’Ecole  des  Beaux- Arts  d’.Amiens, 
après  avoir  -constaté  .le  démiment  du  maté¬ 
riel  d’enseignement  qui  était  représenté-  par 
une  vieiRe  lam-pe  .à  .pétrole  servant  à  .éclai¬ 
rer  les  notes  du  proi'esseur,  t;i-illit  refuser 
cet  ensei-gnem'ent  ;  -oe  fut  Moÿnier  .qui  lui 
proposa  sa  collaboration  et  fit  pour  oe  cours 
près  de  1.200  projections  de  sa  main,  que 
chaque  samedi  il  allait  pr.oj.eter,  et  oela  sans 
aucune  rétribution. 

L’activité  de  Moynier  U’e  se  bornait  ;pas  à 
son  einseignement.  -  Pendant  ■vin.gt-ein.q  ans,  i.l 
fut  à  la  tête  du  Laboratoire  de  Bactériologie, 
prit  une  part  active  .à  la  lutte  .contre  les 
maladies  contagieuses,  contre  la  diphtérie 
notamment  dont  il  pratiqua  le  .pr.émier,  dans 


la  Somme,  les  méthodes  de  diagnostic  bac-, 
tériologiqiie  préconisées  lors  de  la  découver¬ 
ts..  du  sérum  antidiphtérique.  . 

Sa  -grande  culture,  son  érudition  presque 
universelle,  son  é.ocution  fa  .le  à  laquella 
la  vivacité  de  son  es, prit  donnait  un  grand 
charme,  commun. g-uaient  à  son  enseigne¬ 
ment  très  précis  une  haute  valeur. . 

Secrétaire  du  Conseil  départem-ental  d'Hy- 
.giène,  il  y  avait  un-e  place  prépondérante  qjii 
lui  permit,  pendant  la  guerre,  d’occuper  iea- 
fonctions  d’inspecteur  départeinental  en  rem. 
placement  du  titulaire  mobUisé.  Là,  il  se  dé¬ 
pensa  sans  compter,  <lnn.nant,  en  dehors  de 
ses  fonctions  offloie-lles,  sa  coUaboratloa 
active  à  toutes  les  œuvres  .philanthropiques; 
Secrétaire  du  Co.mité  d Assl.ian-ie  aux  Tu¬ 
berculeux  de  la  gueire,  il  oolla'DO'ra  avet. 
l’Armée  britannique,  à  l’établissement  et  4 
l’-oirganisation  d-e  ses  nombreux  cimetières: 
dans  notre  Picardie  dévastée. 

A  la  longue  liste  de  -ses  ira-  aux,  il  (aul- 
encor-e  noter  la  part  active  gu’-il  prit  à  oetà' 
des  -sociétés  locales  ;  Académie  d’Amiens,, 
Sociétés  Savantes,'  etc.,  dont  il  fut  souvent  k. 
Président. 


On  ne  peut  regretter  que,  vu  les  services’ 
qu’il  a  rendus,  ses  titres  honorifiques  soient: 
si  p-eu  nombreux  ;  la  rosette  d’(;ffici6r..,di- 
l’Ins-truction  publique,  une  .médaille  dliti; 
gent  du  Ministère  de  l’Intérieur  et  une  ys- 
gue  décoration  anglaise  .pour  sa  collabora» 
lion  à  l’œuvre  des  cimetières  du  front.  Ja»- 
mais  on  n’a  pn  surmonter  r-o-stracisme  S. 
s'est  opposé  aux  nombreuses-  propositioS 
qui  ont  été  faites  pour  lui  faire  obtenir  cette 
Croix  de  la  Légl-on  d’honneur  qu’il  avait  à 
hautement  méritée  et  que  son  a'ieul,  ofliC& 
de  la  Grande  Armée,  son  .père,  officier  dn 
second  Empire,  avaient  tous  deux  obteotii; 

Ce  fut  .pour  lui  une  -grande  déception.  ■- 

La  vie  lui  a  été  cruelle  ;  en  1913,  il  fut  tto 
remeuit  frappé  dans  ses  plus  chères  affec¬ 
tions  :  --deux  de  ses  fils  lui  furent  enlevés  à 
même  année.  Le  premier,  étudiant  èn  médeî 
cine  à  la  Faculté  de  M-édecine  de  Lille,  k* 
second  -alors  qu’il  accomp.lissalt  son  service 
militaire,  au  Val-de-Grâc-e,  dans  le  service 
du  professeur  Do.pter.  A  cette  '  dure  épreuve  m 
vint  s’ajouter  la  guerre  où  il  trouva  encore  K 
la  force  de  volonté,  l’énergie,  tout  eheonfr.» 
riuant  sas  fonctions,  de  collaborer  à  toutes* 
les  œuvcr-es  d’assistan-œ.  '» 

Arrivé  au  -soir  de  sa  journée,  alors  que  1 
l'on  pouvait  .espérer  qu’il  mènerait  -une  de  E 
calme  et  paisible  dans  ce  manoltt  familial  R 
de  Nesle-Normandeuse  où  il  lut  si  accueil-, 
lant  aux  réfugiés  d’Amiens  J-ors  des  trd# 
ques  événements  de  la  Semaine  Sainte  W 
mars  1918,  il  prit  la  résolution  de  rejoindre 
son  dernier  fils  à  Porto-Uniao,  Etat  de  Santa 
Catarina  (Brésil)  où,  -il  y  .a  deüx  ans,  il  eut 
la  douleur  de  perdre  .sa  compagne  qui  avait 
été  pendant  toute  sa  vie  sa  collaboratriee- 
active  et  dévouée.  Il  s’est  éteint  le  8  aolM 
dernier  dans  la  -chaude  atmosphère  familia¬ 
le,  auprès  de  ses  enfants  et  petits-enfants. 

Pour  ceux  qui  ont  été  admis  dans  son  in-' 
timlté,  Moynier  a  été  un  ami  très  chér  i- 
pour  ses  collègues  et  ses  élèves,  un  mailre 
incontesté,  un  professeur  remarquable  donlt 
ils  gardero-nt  pieusement  la  mémoire.  ,  ; 

■C’était  pour  mol  qui,  -pendant  plus  da’ 
trente  années,  ai  -collaboré  avee  lui  et  qu’il 
désigna  ppur  le  remplacer  à  la  direction  de 
l’Ecole  de  Médecine  et  de  Pharma^ 
d’Amiens,  un  d-e.voi-r  de  ■rappele.r  les  étâfw 
de  sa  brillante  carrière,  de  lui  exprimer 
toute  ma  vive  reconnaissance  et  d’adresse- 
par  delà  les  mers  à  son  cher  füs,  à  sabra- 
et  à  ses  petits-enfants,  le  témoignage  de  la 
vive  et  p.rofon.de  sympathie  de  mes  -  collé  ' 
gués  et  de  nos  élèves,  en  même  temps  wei 
nos  condoléances  émues  et  attristées,  les-: 
a.ssurant  d.e  la  vive  part  que  nous  preuoDS 
tous  ici  à  leur  grande  douleur,  qui ’-elttlBte 
commune  .dauleu-r. 

F.  PANaEB,' 

Directeur  honoraire  de-  l'Eceli), 

de  Médecine  et  de  Pharmdéi 

d'Amiens.  -.  : 


COUTTES  :  10  h  25,  2  fois  par  Jour. 
COMPRIMÉS  -.  3  à  6  Pi.r  jour. 
AMPOULES  5 1»  iDti-aveineuses  :  tous  les  2  lonrs. 

Déput  de  Paris  ;  P.  LOiSEAU.  7,  Rue  du  Rocher 

EchantlUonet  Liltirature  :  Laboratoire  CAMUSET,  18,  Rue  Ernest-RonsseUe,  PARIS 

PYRÉTHANE 


i  (en  eau  bicarbonatée) 

Antlthermlques. 
AMPOULES  B  5  C3.  Antinévralgiques* 

médication  intercalaire  par  aoattea. 


Aafittévraîgique  Puissant 


Abonnez-Y^oas  à  l,* Informateur  Médical 


Laboratoires  TROUETTE-PERRET.  si,  avenue  phîiîppe-Augustj,  PARIS  (H') 


DERNIERS  LIVRES  PARUS 


Remihéralisation 


OUPUYTREN,  par  le  Docteur  Léon  Delhoüme,  maire 
de  Picrrebuflière,  conseiller  général  de  la  Haute- 
Vienne.  Kn  souscription,  pour  paraître  fin  mars 


varier  sou  régime,  tout  en  restant  dans  le  cadre 
des  indications  générales  q,ui  lui  sont  indiquées 
dans  le  chapitre  relatif  au  Eégime. 
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Granules  de  CATILLOIV 

A  0,001  EXTRAIT  TITRÉ  de 


STROPHANTUS 


OPCKAUIUM 

Du  Docteur  Guersanf  * 


IRRADIE 

SIMPLE  .  cacKefs  ,  comprimés  ,  granulé 


ergosférine  irradiée)  cachets, comprimés, granulé 


Gaîacolé  :  cachets 
Arsénié  :  cachets 


A.Ranson 
Docteur  en  pharmacie 
121,  Avenue  Gambetta 
Parus  ixx?) 


PHOSOFORME 


HYGIÈNE  DE  E’ESTOMAC 


PASTILLES  VICHY- ÉTAT 

facilitent  la  digestion 


La  franchise  de  ce  journal  doit  vouf  en  faire  un  ami 


PANSEMENT-VACCIN 

INTESTINAL 


ENTÉRITES 

ENTÉROCOLITES 
AUTO  ■  I NTOXI CATI O  N  S 
TOUTES  INFECTIONS 
DORIGINE  INTESTINALE 


INSTITUT  DE  SÉRO  ET 
VACCINOTHÉRAPIE  DE  GARCHES 

ÉCHANTILLONS  :  LABORATOIRES  DU  DOCTEUR  F.  DEBAT 
60, RUE  DE  MONCEAU, 8? 


lmp.  Société  des  Journaux  et  Publications  du  Centre,  i8,  rue  Turgot 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


Le  numéro  ;  75  centimes 


Directeur 


France,  un  an .  30  tr. 

Etranger,  un  an .  TS  — 


Coapte  Ctègnes  postanx  :  PARIS  j33-28 


QUATORZIÈME  ANNÉE  —  N*»  S4S  —  17  FÉVRIER  193B 

DifBction  s  111,  boulevard  MagiBUta  —  PARIS  (X») 

Téléphone  Tradaine  63-95 


^OAJ.r'  la  Publicité 

Jux-ésug^'TIHFORlIATEüe  MÉDICAL  ” 

Magenta,  PARIS 

Et  à'li*^CE  FRANÇAISE  D'ANNONCES 

35,  rue  des  Pelits-Champs  -  PARIS  ' 


Il  y  a  un  grand  nombre  d’enfants  gu’il  faut  réadapter 


LMNrORMATEUR  MEDICAL»  REND  VISITE  A  SES  AMIS 


M.  le  Docteur  G.  de  PARREL  nous  parle  de  la  réadaptation  des 


enfants  déficients 


II  s’agît  d’un  problème  médico-social 


urgent 


A'ous  tenons  à  exprimer  toute  notre  gratitu¬ 
de  au  Crinon,  directeur  de  l’Infcrmateuir 
Miédicail.  330W  sa  généreuse  partwvpatvdn  à 
l’effort  que  nous  accomplissons  en  faveur  des 
enfant  déficients  de  toutes  catégories.' 

Au  reste,  les  lecteurs  de  ce  journal  savent 
combien  le  D'  Crinon  a  Vesp/rit  ouvert  aux 
initiatives  médico-sociales  et  avec  quel  ta¬ 
lent  il  défend  les  causes  qui  lui  pkiraisseint 
justes. 

Dans  '  un  pays  à  liaible  n'atEDld'tiéi  commei  te 
nôtipe,  on  devrait  s’efforear  de  irécuipérar  tou¬ 
tes  leis  demi-valeurs  humaines,  c’est-à-dire 
tous  lets  'enfants  présentant  un  déficit  sensioi- 
rlel,  moteur,  psiychtaue  ou  moral. 

Nous  ne  parlons  'pas  des  non-valeurs,  «Jle 
ceux  domit  nos  voisins  d’outreiRhin  ont  .décidé 
la  stérilïsati'O'n  .d’off'ice  :  idiots  inadaptabtes 
ou  vàicieiux  inoorrigitoiles,  dont  la  plaoe  eisit 
dans  les  asiles  sipécianix  (loi  de  W05)  ou  .dans 
tes  -écoles  de  réforme  (loi  die  1904)  dont  on 
s’est  inguiéte  cas  temps  derniers  .en  raison 
de  scandiales'  récents. 

QUELQUES  CHIFFRES  REVELATEURS 

Les  staiti&tlques  publiées  perroettent  de  sie 
faire  une  idée  de  te.  pro.port'ion  formir 
dable  des  déficdmts  die  toutes  .catégories 
dans  les  .offectlfs  normaux  des  enfants  die  6 
à  15  ans.  C’est  ainsi  qus  sur  25  miliiions  .d’en¬ 
fants  en,  âge  de  scollarité  résidant  sur.  lie  ter¬ 
ritoire  des  Etats-Unis  id’AmériQue,  on  a  rele¬ 
vé  3  miliions  de  sujets  dont  l’ouïe  est  diéfi- 
dente  et  1  million  -dont  te  voix  ou  üa  parole 
sont  ■diéfectiUeuB'es.  Si  l’on  ajoute  'à  ces  deux 
eatégoxd'es.  l’armée  innomibraJïle  des  suj.ei)s 
à  inteBiigenoe  défUilitaire,  .à  motilcité  rédui¬ 
te,  à  vue  déficiente  ou  à  tendianees  perver¬ 
ses,  on  arrive  .à  .un  total  dé  plus  de  cing 
miUions  d’'enfant5  qui  ne  sont  pas  normaux. 
Autrement  dit  ;  un  enfant  sur  cinq  a  besoin 
de  soins  médicaux  et  de  traitements  rééduca¬ 
teurs  pour  devenir  capable  d’accomplir,  au 
moins  iparMiellement,  sa  tédhe  d’bo.mmje  dans 
la  icoiïïjeotivité. 

En  Franoe,  on  estime  .à  pltua  de  50.000 
l’effectif  des  dé.ti'ci.0nts  de  tauites  catégories 
qui  encombrent  nos  écoles  et  entravent  lie 
travail  des  autres  enfante  sans  progressier 
eux-mêmes. 

Pour  tes  durs  d’oreille,  le  poiuiroentaige  ne 
mTait  pas  inféri'eur  à  10  %  pour  las  dy sia¬ 
liques  à  -i  %.  Quant  aux  sourds-muets  en  âge 
de  scolarité,  ils  sont  lO.CCO  eUviiron  et  plus 
de  la  moitié  restent  inéduiqués. 

'Chlffires  éloquents  et  troublante  .qui  mieux 
.  que  tO'US  les  exposés  te'Chini'quies  démontrent 
combiten  est  importante  F'organisation  .die  te 
révalorisation  méthodique  de  ce  caipitei  hu¬ 
main  qui  dort. 

PO.UT  ne  parler  que.  dtes  enfants  retardés 
éducables,  voyons  l’eiffort  comparé  de  quel¬ 
ques  pays  .pour  les  récupérer. 


M.  LE  Docteur  de  Parrel 

Ghaque  année  tes  Etats-Unis,  réédtuquemt 
90.000  déficients,  l’Allemagne  68.000,  te  HoiL 
tende  6.000.,  la  Suisse  5.000,  te  France  2.000, 
dont  te  moitié  en  Alsace-Lorraine  idian.s  des 
établissemente  fondés  so.us  te  domination 
aUiemande. 

Alors  qu’e'H  1931,  là  Beiglquie  inscrit  à  son 
budget  des  dléficients  .et  anoinraaux  15.021.000 
francs,  le  Go'uvernemeut  d'e  l’Algérie  pour 
1933,  2.100.000  francs,  te  France,  ceftte  même 
annéei,  n’inscrit  que  228.000  francs.  En  1934, 
oe  chiffre  est  resté  invariable. 

Gomme  l’on  comprend  en  présence  de  teis 
chiffres,  te  découraigement  de  ceux  <jui  par- 
tiidpent  à  te  bataille  de  la  récuipérationi  des 
déficiente,  sans  aide  offici.elIe,  sans  subven¬ 
tions. 

Dans  l’Hygiène  Sociale,  iM.  Plateau,  maire- 
adjoint  d’Ermont,  en  rappelant  récemment 
quelques-uns  des  dhlftres  ci-dessus,  a  lancé' 
un  émouvant  appel  à  nos  élus  ’en  faveur  die 
tous  ces  déshérités.  .  Mais  hélas  !  te  .partei- 
memt  .et  'les  Conseils  généraux  ont.  bien  d’au- 


Ces  photographies,  comme 
celles  de  la  première  page,  ont 
été  prises  pour  vous  donner 
une  idée  de  l’enseignement  mé¬ 
dico-psychologique  ingénieux 
et  efBcace  auquel  M.  le  Dr  de 
Parrel  et  ses  collaborateurs 
consacrent  tout  leur  temps, 
avec  un  réel  succès. 


tues  préoocuipattenB  !...  Ne  comptons  ipas  trop 
sur  tour  coopération  active  et  rapide  .à  cette 
oeuvre  médico-sociale,  pourtant  urgente  et 
nécessaire. 

UNE  CERTITUDE  TECHNIQUE 

Ges  constatations  statistiques  si  .attristan¬ 
tes  trouvent  leur  contre-partie  .dans  l’effica- 
oité  certain©  des  méthodes  modernes  die  mé¬ 
dico-pédagogie.  appliquées  en  temps  utile 
par  des  médecins  spécialisés  ou  sous  leur 
contrôle  effectif.  ■ 

Les  conditions  de  succès  sont  le  dépistage 
précoce  des  déficiente,  .la  mise  en  observa¬ 
tion  pédagogique  de  cas  .enfante,  l’interven¬ 
tion  convergente  du  médecin  et  des  rééduca¬ 
teurs,. la.  coopération  de  la  famille  là  l’œuvre 
de  réadaptation.  Il  va  sans  dire  .que  les  pro¬ 
cédés  à  employer  varient  pour  .chaque  caté¬ 
gorie  de  déficiente.  Nous  ©n  avons  dléfdni  les 
principes  directeurs  dans  l’o,uv'r.age  que  nous 
venons  de  publier  sous  le  titre  :  «  Les  en¬ 
fants  qu’il  faut  réadapter  »  et  que  l’Informa¬ 
teur  Médical  a  bien  voûta  présenter  siur  te 
couverture  de  oe  numéro. 

Nous  avons  réparti  ces  enfants  en  quatre 
catégories  :  Ceux  qui  entendent  mal  (sourds, 
demi-sourds,  durs  d’orei'He,  sourds-muets)  ; 
ceux  qui  parlent  mal  (.dysteliques,  dysplhoaii- 
■queis,  retardés  de  la  parole)  ;  ceux  qui.  com¬ 
prennent  mal  (retardés  scolaires' et  défioiente 
psychiques)  ;  ceux  qui  respirent  mal  (obs¬ 
trués  du  .nez,  du  pharynx  ou  du  larynx,  défor¬ 
més  du  thorax,  etc.). 

Beaucoup  de  ces  déficients  sont  totalement 
récupérables,  '  par  exempte  les  obstrués  .du 
nez,  les  glossoptosiques,  tes  insuffisants  res¬ 
piratoires,  te  plupart  de®  enfants  atteinte  de 
troubles  de  l’articulation  .ou  de  .l’émission, 
les  retaindés  scolaires .  simptes  .dysiendocri- 
niens  sans  déficit  grave,  les  durs  d’oreille 
par  obstruction  tubaire,  nhino-pharyngitie, 
otite  supputée,  otite  cicatricieiUe. 

D’autres  au  -contraire  ne  sont  que  partiel¬ 
lement  récupérables,  car  il  leur  reste  tou- 
j'ours  un  certain  degré  d’incapacité  du  fait 
d’une  carence  sensorieHe  totale  (sourds- 
muets)  ou  très  marquée  (demi-sourds),  d’un 
désordre  psychique  important  (arriérés  ins¬ 
tables,  .débiles  mentaux  at  moteors,  etc.), 
d’une  cause  d’obstruction  respiratoire  per- 
man-ente  (enfant  A  thorax  .déformé,  .à  pha¬ 
rynx  trop  étroit),  d’une  niaBormation  du 
voile  du  palais  ou  du  larynx  (certains  na- 
sonneurs  ou  .enroués). 

Quoi  qu’U  en  soit,  tout  sujet  qui  n’a  pas 


Ci-contre  une  séance  ré¬ 
créative,  autour  de  jeux 
susceptibles  d’éveiller  l’in¬ 
telligence  des  enfants  défi¬ 
cients. 


Une  leçon  de  numération 


=  VIGOT  FRÈRES  •ÉDITEURS- PARIS  = 


tant  .contre  le  taudis,  te  .syp'hilis,  l'afiicoolife- 
me  et  te  tuberculose  qu’on  doit  ■s’.efforceir 
d’alléger  progressivem.ent  ce  fardeau. 


LE  ROLE  DES  MEDECINS  DE  FAMILLE 
En  .général,  c’est  le  médecin  d’e  famille  qui, 
te  premier,  se  rend  oom.pte  de  l’anormaJiité 
d'un  .e'nfant.  Sans  délai  ill  doit  procéder  à 
un  ipremier  examen  en  se  servant  .dé 
inoyems  d’investigation  .très  .siiinptes,  n’eixi- 
gaant  aucun  matériel  spéolal.  Il  reconnaîtra 


Nous  voudrions  en  terminant  cette  «ra 
note  énoncer  une  fois  de  plus  deux  ipin 
pes  (^i  'devraient  être  à  la  base  de  toutes  I 
activités  offioLedles  ou  privées  déployées 
faveur  des  enfants  déficients  : 


Pour  les  parents,  les  éducateurs  et  les 
decins  :  1"  Ne  pas  faire  rééduquer  un  en, - 
qui  parle  mal,  qui  respire  mal,  qui  enleâ 
mal  ou  qui  comprend  mal,  c'est  cmvnMl 
Ire  son  avenir  familial,  professiatml  etii 
cial  ; 

Pour  un  Etal,  : 


,  .  vas  assurer  le  ilpi 

lage,  le  recensement  et  la  récuvéralion. 
enfants  déficients  éducables,  c’est  se  pr 
pow  l’avenir  d’un  important  reveam-tm.. 
et  chargef  son  budget  de  lourdes  cMrjt 
d’assistance- 

G.  de  PARREL, 

Directeur  du  Centre  de  Réédui 
pour  les  déficients  de  l'ouïe 
la  parole  et  pour  les  retardés  H 
laires. 


qu’dfi  s’agit  d’un  déficient  die  l’ouïe,  te  !» 
vue,  de  la  .parole,  de  l’inteiligejicie  ou  die  k 
■respilratiion.  Cette  discrimtrïatâon  initiialeéWI 
oipérée,  fil  faudra  dllriger  d’enfant  soit  m 
l’ototegiste,  soit  veirs  l’oculiste,  soit  vêts  1 
,  neuro-psydhiâtre,  soit  vers  un  méte» 
réédiu'cateur  spécialisé,  pour  que  toute?  le 
meaureis  d’ordre  médicad  ou  pédagogiçÉ 
I  soient  prises  ’en  temps  utdlb. 

-Dans  un  livre  nous  avons  rassernhlé  ton 
les  renseignements  utiles  pour  le  dépiitea 
de  ©es  enfants,  leur  traitement,  î'orjaiiia- 
tiion  des  soins  de  récupération  à  leur  to 
nem,  leur  placement  dans  des-  étaMiW 
mante  méd-ico-scolaires,  atc.,  etc.  C'e?l.« 
véritable  guide  de  médico-pédagogie  -m 
nous  avons  rédigé  avec  l’espoir  de  partidpa 
effiioaoement  à  la  solution  du  prohlème  te 
dico^cial  de  la  réadaptatlan  dés  enltiMî 
défioiente. 

Lorsque  l’anormalité  n’a  pas  été  .dépislte 
à  la  période  pré-scolaire,  c’est  à  l’insfitutett 
de  désigner  au  médecin  inspecteur  (tes  é» 
les  tes  enfante  .qui  dui  paraissent  «itate 
dans  leur  activité  psychique  sensoriefle# 
motrice,  afin  que  ces  élèves  soient  examinés 
et  isoiign-és.  Dans  certains  cas,  <xs  euMs 
pourront  reprendre  leur  place  auprès  te 
leurs  oamaradies,  dans  d’autres,  ils  sertal 
justiciables  d’une  <-  éduca-tion  sur  mesure  i, 
telle  qu’on  la  réalise  dans  idœ  «liasses  te 
perfectionnement  ou  dans  des  écoles  spéci»- 
lifiiées  (sourds-muets,  aveugles). 


définitivement  perdu  l’usage  d’une 
fonction  sensorielle,  psychique  ou 
motrice,  est  réadaptable  pour  la  dite 
fonction  soit  par  un  moyen  de  rééducation, 
soit  par  un  moyen  de  suppléance  .-  exercices 
acoustiques,  réadaptation  motrice,  audition 
par  les  yeux,  etc. 

■Sont  seuls  inscrite  à  la  oolonne  pertes  : 
les  idiots  inéducables  et  les  vicieux  imeorri- 
gtibQIes.  Ceux-là  no  représientent  pour  (te  sor 
ciété  qu’une  dhairge  très  lourde.  C’est  en  lut- 

DOCTEURS  G.  de  PARREL  et  H.HOFFER 


LES  ENFANTS 
0U1LFAUT  RÉADAPTER 

^UX  QUI  ENTENDENT  MALk 
"’’i.ÇEUX  QUI  COMPRENNENT  MÂLk 
"^ÇEUX  QUI  PARLENT  MÂL^ 
^.CEUX  QUI  RESPIRENT  MAL 


final  donnant  aux  choses  de  la  Nature  un 
éclat  enchanteur.  Depuis  le  brin  d’herbe 
jusqu’à  l’oiseau  qui  exalte  sa  joie,  tout 
ce  qui  vibre  du  frisson  de  la  vie  dégage 
une  sérénité  qui  grise  et  apaise  à  la  fois. 

Lorsqu’on  a  connu  suffisamment  les 
liommes  et  leurs  mensonges  il  semble  que 
seule  chose  qu’on  doive  regretter, 
quand  la  mort  nous  emmène,  c’est  le  cal¬ 
me  alangui  des  beaux  horizons.  L’amour 
lui-même  n’est  pas  à  pleurer  car  s’il 
n’était  poétisé  par  une  adolescence  qui 
cherche  à  se  survivre,  il  se  réduirait  à  un 
désir  brutal  que  le  sj^asme  éteint. 

Ce  dont  je  remercie,  quant  à  moi,  le 
destin  qui  m’assigna  ma  route,  c’est 
d’avoir  été  doté  d’assez  d’intelligence  et 
de  sensibilité  pour  pouvoir  admirer  la 
majesté  des  mondes  et  mépriser  la  vulga¬ 
rité  des  hommes. 


Mais  il  est  des  êtres  qui  ne  sont  nos 
semblables  que  par  définition  et  chez  qui 
de  tels  sentiments  ne  sauraient  naître  par 
le  fait  d’une  cécité  intellectuelle  et  mora¬ 
le.  La  tâche  de  l’éducateur  est  de  les 
éveiller  à  d’autres  concepts  que  ceux  qui 
les  mènent  et  d’agrandir  l’intervalle  les 
séparant  du  reste  des  êtres  qui  ne  sont 
mus  que  par  leui-s  seuls  instincts.  La 
noblesse  de  ce  rôle  échappe  à  la  plupart 
de  nos  instituteurs  préoccupés  de  semer 
dans  les  jeunes  cerveaux  des  germes  de 
haine  sociale  et  des  aphorismes  philoso¬ 
phiques  qui  ne  sont  que  des  calenihredai- 
nes. 

n  est  même  d’autres  malheureux  dont 
la  déficience  organique  fait  des  êtres  re¬ 
tardés,  qui  ne  peuvent  accéder  à  l’instruc¬ 
tion  qu’on  distribue  et  qui  ne  sauront 
dans  la  vie  se  mêler  utilement  aux  autres 
hommes.  C’est  ici  que  doit  intervenir  le 
médecin. 

n  appartient  à  celui-ci  de  suppléer  à 
ces  indigences  en  corrigeant  l’œuvre  de  la 
nature,  en  redressant  ces  infirmités.  C’est 
l'orgueuil  de  notre  profession  que  de 
pouvoir  faire  constater  les  efforts  dépen¬ 
sés  par  beaucoup  de  médecins  pour  la 
réadaptation  des  enfants  aveugles,  sourds, 
muets  ou  arriérés. 


Depuis  trente  ans,  toute  une  pléiade  de 
médecins  s’est  attachée  à  cette  tâche  in¬ 
grate.  Les  progrès  réalisés  dans  le  traite¬ 
ment  de  l’arriération  mentale,  du  bégaie¬ 
ment,  de  la  surdi-mutité  ont  été  considé¬ 
rables.  Des  méthodes  sont  employées  dont 
les  succès  font  honneur  à  ceux  qui  les  ont 
établies.  Les  «  derniers  de  classe  »,  les 
«ancres  ont  été  examinés  et  le  médecin  a 
pa  en  faire  des  enfants  qui  pourront  être 
lans  la  Société  autre  chose  que  des  bons 
à  tien.  Une  technique  médico-pédagogi¬ 
que  a  su  en  faire  des  enfants  éducables. 

La  tâche  est  rude,  en  vérité  ;  elle  exige 
une  patience  et  une  ingéniosité  dont  l’ar¬ 
ticle  du  D’  de  Parrel,  que  nous  publions 
aujourd’hui,  vous  donnera  une  idée.  Mais 
quelle  joie  que  de  transformer  ùn  petit 
être  distrait,  sans  parole  on  sans  intelli- 

K  apparente,  en  Un  enfant  ou!  habil- 
d  prend  part  aux  jeux  de  ses  cama¬ 
rades,  s’enrichit  de  connaisances,  et  peut 
apprendre  un  métier  !  Comprenez-vous 
l’allégresse  des  parents  assistant  à  cette 
transformation  qui  laissera  à  leur  enfant 
BU  autre  sort  que  celui  d’être  l’idiot  du 
'village  ? 

Et  puis,  il  s’agit  au  surplus  d’une 
véritable  récupération  sociale.  Cet  en¬ 
fant  qui  aurait  croupi  pendant  sa  jeu- 
ucssesur  les  bancs  des  écoles  où  il  n’au- 
tait  rien  appris  ou  dans  ces  asiles  qui  ne 
sont  que  des  abris  pour  les  non-valeurs, 
sera  à  même  de  jouer  un  rôle  si  modeste 
■  soit-il  dans  la  Société  ;  il  pourra  exercer 
Bn  métier,  devenir  un  bon  ouvrier,  un 
i  artisan  ;  il  ne  sera  plus  à  charge  à  la 
Collectivité. 

I  Les  pouvoirs  publics  se  sont  déjà  occu- 
!  pés  de  l’examen  des  arriérés  et  des  défi- 
[  cients  de  tout  ordre  ;  il  y  a  encore  beau¬ 
coup  à  faire.  On  doit  effectuer  l’examen 
sédical  de  tous  les  pauvres  enfants 
lu’une  infirmité  prédestine  à  n’être  que 
ics  rebuts  de  l’Humanité.  Ce  furent 
'J’abord,  il  faut  le  reconnaître,  des  insti- 


visité  près  de  Cologne  une  organisation, 
qui  a  des  filiales  dans  toute  l’Europe  et 
qui  réussit  à  apprendre  des  métiers  aux 
infirmes.  Il  faut  que  l’Etat  confie  à  des 
médecins  le  soin  de  réadapter  les  défi¬ 
cients  mentaux  et  organiques  qui  croupis¬ 
sent  sur  les  derniers  bancs  des  écoles  — 
quand  ils  les  fréquentent.  Il  appartient 
aux  médecins  de  corriger  la  Nature.  On 
corrige  la  laideur  physique,  il  faut  aussi 
corriger  les  déficiences  de  l’intelligence 
et  des  sens.  Il  faut  réadapter  les  enfants 
arriérés. 

Il  suffira  quelquefois  de  modifier  un 
mauvais  fonctionnement  glandulaire,  de 
soigner  un  adénoïdien  pour  sauver  un  en¬ 
fant  d’une  irrémédiable  déchéance.  Quel 
beau  rôle  pour  le  médecin  !  Et  comme  je 
félicite  mon  ami  de  Parrel  et  tous  ceux 
qui,  comme  lui,  l’ont  si  bien  compris. 

J.  CRINON. 


-  CANTÉINE  - 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines.  PARIS 


FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  PARIS 


PRIX  SÀINTOVR 

Lie  .sujet  dési'girbé  par  la  Faculté  ipour  l’an¬ 
née  1935  est  le  soaivaait  :  <i  Les  scléroses  pul- 
momaimes  tuberculeaises.  » 

Leis  mémaires  doivent  .être  d  épousés  au  se>- 
crétairiat  de  la  Faculté,  de  14  à  16  heures, 
jusqu’au  15  octobre  1935,  dernier  délai,  sains 
désignation  d’auteur. 

Chaque  mémoire  devra  porter  une'  éipà'gira- 
phe  ou  devise  apipaxente  qui  sera  rapipelée 
sur  un  pli  .cacheté  looirtenant  âe  nom  et 
l’adresse  de  l’auteur. 

La  valeur  du  prix  Saintom  1935  est  .de  6.000 
francs. 


LENIFEDRINE 


[on  koiij  informe 

PUE 

Rien  ne  m’émeut 
tant  mi’iin  soleil  ma- 

tutions  charitables  qui  s’assignèrent  cette 
tâche  ingrate.  Je  me  souviens  d’avoir 

HELIOTHERAPIE 

M.  Fontes,  prof-es-sieur  sans  ch-air-e  à  la  Fa¬ 
culté  d-e  Strasbourg,  est  nommé  professeur 

GRASSE  (A.-M.) 
Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 


B  R  O  D  Y 


Un  concours  soir  titres  est  ouvert  ea  vue 
de  la  désignation  d’un  médecin  spécialisé, 
ohar,gé  du  dispensaire  antituberculeux  d’O- 

Les  conditions  de  nomination  et  do  traite¬ 
ment  sont  .celles  prévu.0s  au  règleanent-type 
des  diBpiens'aires  antituberculeux. 

Lies  demandes  de  candiidature  doivent  être 
adressées,  avant  le  25  février  1935,  au  Comi¬ 
té  national  de  défense  contre  la  tuberculose, 
66,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris  (VP). 

THEO^LVOSE 

A  la  Olinique  médiicale  propédeutique  de 
l.’hôipitaa  Broussais  (96,  rue  Bido-t.  'Professeur 
F/mile  Sergent),  le  cours-  du  iperfectionne- 
mient  sur  l’exploration  radiologique  de  l’ap¬ 
pareil  respiratoire  commencera  le  luinidi  8 
avril,  à  9  heures  30.  Une  affi-clhe  d'onnera  pro- 
cihiaiiine.m'e(nit  le  programme  détaillé. 


Un  concours  pour  la  nomination  -à  deux 
.places  d’éle-ctro-radiioloigiste  dies  hôpitaux  se¬ 
ra  oiuve-rt  le  jeudi  21  mars  1935,  à  16  heures, 
à  la  salle  des  concours  de  l’AdminiSitration, 
49,  rue  des  'Saint-Pères. 

MM.  les  docteua's  en  médecine  .qui  dlésîre- 
ro'nit  prendre  part  à  oe  concours  deviro'nt  se 
-faire  insorlre  au  bureau  du  Service  de  santé 
de  l’Administration  (3,  ave-n-uo  Victoria)., 
tous  les  jours  les  d'imanohes  .at-jours  die  fê¬ 
tes  exceptés),  de  14  à  17  ihieures,  diu  jeudi  21 
février  au  lundi  4  mars  1936  inclusivement. 
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CroQMtis  tic  VAcaéiéwnte 


Dessin  Inédit  de  Roland  COUPON 


M  F=>E:-rxn- 


tltulaire  d’hydrologie  thérapeutique  eit  cli¬ 
matologie  à  cette  -Faculté  (chaire  vacante  : 
M.  Paul  Blum,  dernier  titulaire). 

La  médaille  en  or  des  épidémies  est  dé.cer- 
née,  à  titre,  posthume,  à  Authlé,  externe  des 
hôpitaux  de  Marseille,  mort  victime  de  son- 
dévouem-ent. 


Le  docteur  Paul  Blum,  ancien  chef  de  cli¬ 
nique  de  la  Faculté-,  fera  le  j-eudi  21  février 
1935-,  4  10  -heures,  à  l'hô-pital  Saint-Louis, 
amiplhdthé-âtre  Fournier,  un-e  conférence  ayant' 
pour  suj-et  :  L’Ihypophyse  dans-  la  syiphihs. 

MIcfÂSOL 


La  réunion  dé  la  Fédération  des  '  Socié-té-s 
m-é-dicales  d’Algérie,  M-aro'c  et  Tunisie  se 
tiendra  les  10,  11  -et  12  avril  1935,  4  Oran, 
sous  la  iprési-dence  d,u  docteur  J.  ■  Abadie 
(d’Oran).  Question  à  l’ordre  du  jour  ;  La 
maladie  hydatique  en  Afrique  dta  Nord. 

Pour  renseignements,  s’adnesse-r  au  secré¬ 
taire  géné-rat,  M.  Paul  G.asser,  3,  rue  Géné- 
ral-Jouh-ert,  4  Oran. 

THEOBROMOSE 

D  U  MES N  I  L 

iMlM.  Clerc  et  Sézary  ont  fait  savoir  à  l’Aca- 
diémie  qu’ils  posaient  leur  eandldàture  à  la 
plaice  de  membre  titulaire  devenue  vacante 
dans  -la  P'®  Section-  {Médecine). 

M.  Gautr-elet  a  posé  sa  candïdsature  à  la 
place  de  m'embr-e  tiitiilaiiie  dans  la  IV®  Sec¬ 
tion  {Sciences  biologiques). 

(M.  Volmar,  de  Straisiboutng,  a  fait  savoir 
-qu’il  posait  sa  candidature  au  titre  de  -cor- 
resp-on-dont  national  dans  la  sixi-ème  divi¬ 
sion  {Pharmacie). 

iM.  Aubertot  a  adr-e-ssé  -à  l’Académie  divers 
travaux  faits  en  coDiaibofation  avec  M.  Mou- 
geot  -sur  ;  La  perméabilité  de  la  peau  et  la 
résorption  transcutanée  des  gaz  theirmaux, 
en  -vuie  de  concourir  pour  les  récompenses 
diécarnées  en  fin  d’année. 

«lURÂlVOL 

Huile  sulfurée  naturelle  du  Jura 

Pommade,  llcjuide,  ovules,  collodioii 

On  annonce*  que  le  prix  médical  die  Tuni¬ 
sie  pour  1934  a  été  décerné  au  docteur  Lai- 
gret,  ch-ef  de  laboratoire  -à  l’Institut  Pasteur 
de  Junis,  en  récompense  de  sa  décoiuverte 
d’uri  procédé  de  vaccination  conire  la  fièvre 
jaune.  _ 

CALCOLEOL 


Le  bureau  du  .Conseil  supérieur  d’hygiènè 
publique  de  France  pour  1935  est  ainsi  com¬ 
posé  : 

Président  :  M.  Louis .  Mar-tin,  diiPeoteoir  de 
l’Institut  Pasteur  ;  vicenpré-si.d-e!n.ts  ;  M.  le  P' 
Pouchet  eit  M.  le  D‘'  Jules  R-enaul-t  ;  seicrétai- 
re  :  M.  le  D”  Eugène  -Briiau. 


META-VACCIN 

META-TITANE 


Par  arrêté  du  ministre  de  la  Santé  publi¬ 
que  et  d-e  l’Education  physique-,  M.  le  -P^  Be- 
zançon,  m-embre  de  L’Académie  d-e  médécime-, 
est  nomm-é  conseiller  technique  sanitaire  ré- 
tri-bué,  en  remplacement  dé  'M.  Ravaut,  dé¬ 
cédé. 


Le  Bureau  de  la  Société  m-édicaie  diesi  Hô¬ 
pitaux  est  ainsi  -constitué  pour  1935  : 

Présddient  ;  M.  Sergent  ;  vloe-pr-é-sddenit  ;  M. 
Rist  ;  secré-taire  générai  M.  Rivet  ;  trésorier  : 
M.  Debray  ;  secrétaires  annu-eds  :  MiM.  Le¬ 
maire  et  Justin-Bezançon. 


HPOSPLËNINF 


O  LJ  GFROC 


LENIFORME 


2.5  et10% 


SE  VEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO-CAPSUIES 


[ProdulisF.HOFFMANN-LA  ROCHE&C/I 

10,  Rue  Grillon -PARIS  { 


le  grand  médicament 
des  petits  insomniaques 
et  des  petits  anxieux. 


FURONCULOSE 


AILERGAHTYL 


MILUC 


Modification  du  terrain  parle  Complexe  RATE-BARDAI\E  (Solution sans  sncre) 


FURONCULOSE  :  3  CUILLERÉES  A  SOUPE  PAR  JOUR  (dli 
DERMATOSES  :  2  CUILLERÉES  A  DESSERT  PAR  JOUR  :  20  jours  par  mois 
chaque  cuillerée  dans  1/2  verre  d’eau  l/h-  d'heure  avant  les  repas 


Employer  la  POMMADE  ALIERGANTYL  en  traitement  externe  synergique,  complétant  l’action  de  la  solution  interne 


LABORATOIRES  IVIILUC.  L.  RAGOÜCY,  Pharmacien,  37,  rue  Raspail  -  IVRY-PARiS 


Le  Monde  Médical 


F'iançailles 

—  M.  et  M”‘  Louis  Hure  sont  heureux  de 
lus  faire  part  des  fiançailles  de  leur  fille 
Marie-Jeanne,  avec  M.  Jean  Farcy,  enseigne 
de  vaisseau.  io5,  rue  Saint-Gilles. 


-  Dernièreiment  a  été  célébré,  en  l’église 


d’Hem  (Nord),  le  mariage  de  Paulette  Le- 
borgne,  fille  du  docteur  Leborgne  et  de  M”*, 
née  Deffennes,  avec  M.  René  Gau,  industriel 
à  Roubaix,  fils  de  M”’  Cau-Voreux. 

Les  témoins  étaient,  pour  la  mariée  ;  le 
docteur  Juste  Colle  et  M"”  Delvienne-Deffen- 
nes.  Pour  le  marié  :  M.  Voreux  Valentin  et 
M.  Lecomte-Cau. 

Le  service  d’bonneur  était  assuré  par  M"®® 
Jeanine  Leborgne,  Îlarie-Madeleine  Cau, 
Jeanine  Néret-Minet,  Paulette  .Svvyngbedauvv, 
Viviane  de  Gandt,  Geneviève  'Loucbeur  et 
Cbristiane  Legrand. 

Après  la  cérémonie  religieuse,  M'°’  Lebor¬ 
gne  a  donné  une  réception  pour  les  parents 
et  les  amis  des  deux  familles.  . .. 

—  Ces  jours  derniers  a  été  ibéni,  en  l’église 
Notre-Dame-du-Travail,  par  Mgr  Petit  de  Jul- 
leville,  évêque  de  Dijon,  le  mariage  de  M*'® 
Lanier,  fille  de  M.  André  Lanier,  professeur 
a^égé  d’bistoire  au  lycée  Louis-le-Grànd, 
chargé  do  cours  à  l’Ecole  Coloniale,  chevalier 
de  la  Légion  d’honneur,  croix  de  guerre,  et 
de  M””",  née  Sué'rus,  av'ec  M.  Jacques  Gautier, 
interne  des  hôpitaux,  fils  de  M.  Paul  Gautier, 
professeiu-  honoraire  au  lycée  Condorcet  et  à 
l’Ecole  supérieure  des  Beaux-Arts,  chevalier 
de  la  Légion  d’honneur,  et  de  M'”',  née  Lour- 


dez. 


Les  témoins  étaient,  pour  la  mariée 
docteur  T.  Simon  et  M'”‘  Raoul  SuérUs, 
grand ’mère  ;  pour  le.  marié  :Te  commandant 
Vielle  et  M.  Lourdez,  son  oncle. 


Nécrologies 

—  Les  obsèques  du  docteur  Fernand 
Bernheim,  chevalier  de  la  Lé^ôn  d’honneur. 
Croix  de  guerre  (17,  rue  de  Galais  et  is,  rue 
Desrenarules) ,  ont  eu  lieu  le  •{3  février.  De  la 
part  des  familles  Bernheim,  iErancfort,  Oull- 
maniv  et  Agnès  Borgo. 

—  On  annonce  le  décès  de  M'"'  Léon  Bou¬ 

chet,  épouse  de  M.  Léon  Boyçhot.  maire  ad¬ 
joint  de  Poitiers.  Elle  était  la  mère  et  belle- 
mère  du  docleur  Maurice  Equchet^j  larvngo- 
logiste  des  hôpitaux,  el'M"",''’?!  d'e'’M.  Roger 
Petit,  ancien  élève  de  l’Ecolé’" normale  supé- 
rîéÜTè,  agrégé  dé  rUnivèrM'llft  7 

—  Liinoges-Sainl-Eslèphe.  —  IM"  Théodore 
Garraud  ;  M.  ,loan  Garraud  ;  M  ‘J.  Marchant; 
M.  et  M”'  F.  Dalal.  ;  M”®  Maria-Louise  Dalat  ; 
M.  Jean  Dalat  ;  M"'  E.  Locrcvais  et  ses  en¬ 
fants  ;  M“®  Lacaze,  ses  enfants  et  'petits-en- 
fants  ont  la  douleur  de  faire  part  de  la  perte 
cruelle  qu’ils  viennent  d’éproiijver  en  la  per¬ 
sonne  de  M.  lie  docteur  Théodore  Garraud, 
professeur  à  l’Ecole  de  médecine,  décédé'  le 
S  février,  à  làge  de  63  ans. 

—  On  annonce  la  mort,  du  docteur  P. -R. 
Joly,  de  Bagnoles,  président  de  la  Société 
d 'Hydrologie,  -officier  de  la  Légion  d’honneur, 
décédé  le  i3  janvier  igSS.  Les  obsèques  ont 
eu  lieu  à  Tessé-la-Madeleine.’  ' 


Société  Nationale  de  Chirurgie 


Prix  Lebaudy.  —  Le  secréfaiTe  général  rap¬ 
pelle  queiles  sont  les  conditions  d’attribu¬ 
tion  du'  prix  Lebapdy  (50.0CO  francs)  fondé 
en  1916.  Mme  Jules  Lebaudy,  M.  Robert  Le- 
baudy,  Mme  la  Comtesse  de  Fels  om.  ' 


ly,  iviine  la  Gunuesbe  ue  reis  uiiKiius  a 

. sposition  de  la  Société  nationale  de  chi- 

l'iirgie  une  somme  de  50.000  francs  pour  être 
attribuée  à  l’auteur  de  l’appateil  suppléant 
ie  mieux  à  la  perte  de  la  main. 

Les  constructeurs  dès  nations  all:__, 
neutres  -peuvent  seuls  concourir.  Ils  de.vront 
Diésenteir  à  la  Société  des  mutilés  se  servant 
de-s  appareils  depuis  six  mois  au  moins. 

La  Société  expérim-eintera  les  appareils  su 
des  mutilés  pendant  le  temps  qu’elle  ju-ger,, 
nécessaire  pour  apprécieer  le-urs  qualités. 
L'appareil  récompensé  xesteira-''  la  propriété 
de  son  auteur. 


MOUVEMENT  ÉPIDÉMIOLOGIQUE 


Des  ra43'po-rts  de  M-M.  les  préfète  dies  dépar- 
t-emients  siuivants  :  Indr©,  HatriieHMaTne,  Nord, 
Oise,  Haute-Saône,  Seinie-e-t-Oige  eit  Vendée 
sur  des  cas  de  d-i-phtér-iei  otos-erw-és  danis  des 
comm-uiu-es  de  ces  dépaTte-ments. 

Une  lettre  -ëifc  une  note  de  MM.  les ,  piréfçte 
de  l’Aube  et  du  Morbih-an  concemanit  des 
cas  -de  paratyphoïde  et  tyipho'id-e  constatés 
daits  des  commumes  de  c-es  départiemeirts. 

rapports  de  MM.  les  préfète  des  dlénar- 


teonmts  suivants  :  Oalyados, ’-'EiuréHet-Loir, 
Loi.re-Infé.rieur.e,  Oise,  Orne,  pas-d-e^Calai®, 
Seinie-et-Oise,  Vendée.  Voisigies  et  de  IM.  le 
Préfet  de  HSlioe  sur  des  nas  d©'  poliomyéli't-e 
signalié.s  dau-s  ces  départ'em.Mts.. 

■De®  lettres  et  un  -rapiport  'de  MM.  les  Pré 
fets  du  Rhône,  de  la  SaOne-eit-Ehire  et  de  M 
■le  Pné-fet  de  Police  conc-ernant  •  des.  cas  de 
pollomyéiliite  oibsery-és  dans  des  communes 
de  -ces  déipartemeints. 


IHDEX 
I  THÉRAPEUTIQUE 


CAPARLEM  ri/ 


de  Haarlem  vraie,  nain- 

(du  Jnniperua  oiyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Gapsulmes  doei» 


gr.  15. 


POSOLOGIE  !  1  à  2  oapsulinea  à  chagae  repai. 

Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  ChoI(c;Kt 
tes,  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Cboléen- 
teotomies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  C» 


icillur» 


LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse! 


INSTITUT  MÉDICO-PEDAGOGIi 


,1e  BERCK-PLAGE  (P .  Je-C.) 


Maison  d’éducation  'et  de  iraiienunt 
pour  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  dlificiles 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  -  Travaux  maaueli 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

ilèilecin-assistant  des  Hôpitaux  rie  Par 


C0N8TSPAT80N  HABITUELLE 


CâSCâRINE  LEPRINtE 


Laxatif  parfait 

réalisant  le  véritable  traitement 

des  causes  de  la  CouBtlpation 


AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 


m 


Vtéietnt 


Troussent  piophyisî^ie 


d'isba 

f'/onort* 


E 
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En  vente  dans  toutes  les  phamucie! 
É"  Marrel.  74,  Rue  des  Jacobins,  Amient 


Vlir  Congrès  de  ta  fubetculose 


Ce  Congrès  aura  lieu  du  15  au  18  avril  nrocluii 
à  Marseille  ;  le  bureau  est  ain,si  comiiosc  1  M.'l. 
Olmer,  président  ;  Bezançon,  Courniont,  Learel. 
Rist  et  Sergent,  vice-présidents  ;  Berthier,  Loai- 
eoux.  Mattéi  et,  -Poix,  secrétaires  généraus  ; 

icrétaires  généraux  .adjoinls  ; 


1  jour  sont  les  sii- 


G.  Masson,  trcsoriei-. 

Les  question.s  à  l’ordre 
vantes  : 

I,  —  Question  biologique.  —  «  Le  rôle  ile  l'ulW 
virus  tulierculeux  en  patbolo.gie  liuinaine  et  eipé- 
rimentale  ».  Rapporteurs  ;  MM.  Arlolng.et  In- 
tourt  (Lyon),  H.  Durand  et  Yaudreniei-  (ParisI,  • 

TI.  —  Question  clinique.  —  «  Indications  et  ré¬ 
sultats  .de  la  thoracoplastie  dans  le  trailacent 
de  la  tuberculose  pulmonaire  ».  Rapportenrs' Itt 
Leuret  et  Caussimou  (Bordeaux),  Moret  et  Re 
-land  (Paris). 

III.  —  Question  médico-sociale.  —  «  (La  luter 
culose  et  la  lutte  autitubercnleuse  en  Aftiinie  dt 
Nord  >,  avec  4  rapports  :  1-  Algérie.:  M.  AubiT 
(Alger)  ;  2”  Tunisie  :  MM.  Masselot  et  Blooli 
(Tunis)  ;  3"  Maroc  :  MM.  iLapin  et  Bonjeaii  (Ra¬ 
bat)  :  4°  Afrique  occidentale  française  :  !!■ 
Blanchard  (Dakar). 

IV,  —  Question  médico-militaire.  —  i  La  pre 

phylaxie  du  la  tuberculose  dans  la  marine  ■- 
1"  Marine  de  guerre  :  rapporteurs  :  MM.  lei 
médecins  en  chef  Plasy  et  Hederer  (Toulon)  '■  ' 
""  “larchande  ;  rapporteur  :  M,  Matoal| 


-  (Paris). 

Pendant  le  Congrès  et  après 
organisme 


a  clôture  anrool 
I  antitubercnleai  ' 
département  de  - 


du  S 


dimatiiiiW 


mblée  générale  du  VIP  Congris.. 
a  j5oraeaux.  avait  décidé  que  le  VIII»  Congrès», 
tiendrait  au  Maroc.  En  raison  du  nombre  con¬ 
sidérable  des  adhérents  éventuels  et  du  Congris.: 
des  avocats,  qui  aura  lieu  à  la  même  éponne,  » 
comité  d’organisation,  craignant  de  ne  ponroit 
assurer  un  logement  - 


projet 


i  dû. 
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LE  MONDE  lUR  MON  MIROIR 


H  y  a  un  an  nous  écrivions  à  cette  place 
que  l’on  ne  saurait  rien  de  rien  au  sujet 
de  la  mort  de  Stavisky,  non  qjlus  que  des 
responsabilités  de  la  soirée  sanglante  du 
6  février.  Plus  tard,  nous  témoignâmes 
du  même  scepticisme  à  l’occasion  de  l’en¬ 
quête  sur  la  mort  du  conseiller  Prince. 
Depuis  lors,  on  a  réuni  des  commissions, 
on  a  dépensé  beaucoup  de  salive  et  d’ ar¬ 
gent,  mais  nous  ne  sommes  pas  plus 
avancés  qu’au  premier  jour. 

Les  scandales  succèdent  d’ailleurs  aux 
scandales,  avec  régularité.  Je  dirais  mê¬ 
me  volontiers  avec  monotonie.  Le  public 
est  complètement  hébété  par  cette  ava¬ 
lanche  de  boue.  Il  est  devenu  insensible. 
La  dose  est  dépassée.  Il  ne  peut  plus  réa¬ 
gir.  Aussi,  quand  on  me  dit  que  le  régime 
ne  pourra  supporter  de  tels  opprobres,  je 
demeure  sceptique.  Que  voulez-vous,  dit 
rhomme  de  la  rue,  on  en  a  tant  vu  !  Oui, 
on  aura  tout  vu. 

La  Faculté  de  Médecine  de  Paris  aurait 
été  «  couchée  »  sur  le  testament  du  comte 
Potocki  pour  une  somme  de,  500  millions. 
Mais  l’Institut  de  Lwow  aurait  in  extre- 
mis  bénéficié  de  la  même  libéralité  du 
généreux  Polonais.  D’où  procès.  Les  meil¬ 
leurs  de  nos  avocats  sont  alertés.  Ce  n’est 
d’ailleurs  pas  notre  Faculté  qui  entame 
le  procès,  j’aime  autant,  car  il  est  proba¬ 
ble  qu’il  serait  pour  elle  perdu  d’avance. 

:  C’est  bien  dommage  pour  le  doyen  Rous¬ 
sy  qui,  n’ayant  pu  bénéficier  du  pactole 
df  Rockfeller,  retrouverait  ainsi  le  trésor 
qui  lui  permettrait  de  «  voir  grand  ». 

M,  de  Jouvenel  a  fait  une  belle  confé¬ 
rence  sur  la  gangrène  des  partis.  On 
aurait  tendance  à  croire  que  nos  élus  sont 
animés  du  désir  de  travailler  à  la  prospé¬ 
rité  de  la  Nation.  Naïveté.  Dès  qu’ils  en¬ 
trent  au  Parlement  nos  représentants  se 
font  inscrire  à  un  groupe  c’est-à-dire  à  un 
parti  et  il  s’agit  alors  pour  eux  de  ma¬ 
nœuvrer  non  pas  pour  le  mieux  des  affai¬ 
res  du  Pays  mais  pour  assurer  à  leur  parti 
Une  part  de  la  gestion  de  ces  mêmes  affai¬ 
res.  On  se  dispute  le  gouvernail,  c’est-à- 
dire  l’assiette  au  beurre. 

Il  faut  que  l’électeur  ait  sa  satisfaction, 
c’est  dans  cet  espoir  qu’il  a  voté  pour 
Durand  ou  Dupont.  Entre  l’élu  et  l’élec¬ 
teur  il  y  a  un  contrat  tacite  qui  fait  du 
premier  le  commissionnaire  du  second. 
Or,  pour  être  réélu  le  député  doit  tenir 
ses  promesses  et  rendre  .des  services.  Il  n’y 
peut  réussir  que  si  son  parti  est  au  gou¬ 
vernement.  De  l’intérêt  général  on  se  mo¬ 
que. 

Voilà  la  plaie  du  régime.  Mais  comme, 
pour  la  cicatriser,  il  faudrait  modifier  la 
mentalité  de  l’électeur,  j’ai  peine  à  croi¬ 
re  que  les  choses  changeront  bientôt.  Je 
trois  même  qu’avec  notre  osâature  politi¬ 
que  actuelle,  elles  ne  se  transformeront 
jamais. 

Les  journalistes  se  creusent  la  tête 
poumons  parler  du  retentissement  qu’ont 
eu  à  Rome,  à  Berlin,  à  Varsovie  et  ail¬ 
leurs,  les  fameux  accords  de  Londres. 
Ce  n’est  qu’un  délayage  de  phrases  in¬ 
colores.  Tout  ceci  s’en  ira  en  fumée. 
D'ailleurs  ces  fameux  accords,  ce  n’était 
guère  autre  chose  que  du  vent.  On  cou¬ 
vre  la  vanité  des  propos  par  des  phrases 
pompeuses  sur  la  Paix.  Et  l’on  continue 
de  fondre  des  canons.  On  fait  bien  d’ail¬ 
leurs,  Le  Japon,  en  des  circonstances 
remblables,  a  envoyé  tout  promener.  Il 
u’a  peut-être  pas  eu  tort. 

Mais,  me  direz-vous,  ces  accords  aériens 
dont  la  naissance  fut  annoncée  dans  les 
gazettes  avec  des  titres  sur  cinq  colonnes, 
en  faut-il  faire  fi  ? 

Il  y  aurait  accord  utile,  vrai,  si  l’An¬ 


gleterre  avait  dit  :  «  Le  jour  où  la  France 
sera  attaquée  par  un  raid  d’avions,  la 
flotte  britannique  prendra  son  vol  pour 
exercer  des  raids  de  représailles  sur  le 
territoire  de  l’agresseur.  »  L’Angleterre 
n’a  pas  dit  ça  ;  ses  paroles  sont  pleines 
d’ambiguïté,  eomme  toujours. 

Je  répète  ce  que  j’ai  écrit  la  semaine 
dernière  ;  en  nous  faisant  miroiter  la  pos¬ 
sibilité  d’un  concours  aérien,  rAngleterre 
nous  a  arraché  l’abolition  de  l’article  du 
traité  de  Versailles  qui  interdisait  le  réar¬ 
mement  de  l’Allemagne.  Les  négociations 
de  Londres  ne  sont  donc  pas  autre  chose 
qu’une  défaite  de  plus  pour  la  diploma¬ 
tie  française. 

D  en  a  été  ainsi  depuis  le  11  novembre 
1918.  Les  traités  de  paix  de  1919,  et  toutes 
les  conférences  qui  s’égrenèrent  par  la 
suite,  ont  été  une  suite  de  manigances  qui 
opt  sapé  notre  victoire  et  notre  prestige. 
Nous  avons  été  menés  par  le  bout  du  nez 
par  la  diplomatie  anglaise  dont  le  but  sé¬ 
culaire  est  de  combattre  la  France. 

Vis-à-vis  de  l’Allemagne,  l’Angleterre 
a,  depuis  la  guerre,  joué  un  rôle  double 
dont  la  directive  fidèle  était  d’empêcher 
tout  rapprochement  de  la  France  avec 
l’Allemagne.  Elle  a  soutenu  hypocrite¬ 
ment  l’Allemagne  contre  nous,  elle  l’a 
soutenue  par  ses  crédits,  par  son  appui 
dans  les  réunions  diplomatiques,  par 
l’abandon  successif  des  garanties  du  traité 
de  Versailles.  De  même  d’ailleurs  qu’elle 
a  soutenu  l’Italie  quand  nos  rapports 
avec  celle-ci  étaient  plus  qu’épineux. 

Pendant  qu’elle  manœuvrait  ainsi  de 
complicité  avec  l’Allemagne  et  l’Italie, 
elle  nous  faisait  des  protestations  d’ami¬ 
tié.  Et  chose  plus  grave,  nos  augures  du 
Quai-d’Orsay  ne  faisaient  pas  un  pas  sans 
prendre  le  mot  à  Londres.  Talleyrand  où 
es-tu  ? 

Il  y  a  deux  mois,  il  y  eut  une  chaude 
alerte.  Voilà  qu’Hitler  nous  tendait  la 
main  !  Immédiatement  ce  fut,  dans  la 
presse  anglaise,  un  toile,  une  bordée  de 
dénigrements  contre  le  chancelier  alle¬ 
mand.  11  n’y  avait  pas  d’épithètes  assez 
désobligeantes  à  lui  servir.  Nos  diploma¬ 
tes  s’en  émurent.  On  ne  pouvait,  pen¬ 
saient-ils,  écouter  les  avances  qui  nous 
étaient  faites  par  un  homme  que  l’Angle¬ 
terre  tenait  en  telle  défaveur.  Et  on  laissa 
s’évanouir  l’œuvre  de  rapprochemènt 
franco-allemand  qui  prenait  tournure. 

Or,  que  voyons-nous  à  présent  ?  La 
presse  anglaise  n’a  plus  que  des  mots  élo- 
gieux  pour  Hitler  et  pour  l’Allemagne. 
Elle  vient  de  se  faiie  l’avocat  de  ceUe-ci 
en  obtenant  de  nous  la  reconnaissance  des 
droits  de  l’Allemagne.  Elle  saura  négocier 
ce  service.  Bref,  il  y  a  volte-face  complè¬ 
te.  Nous  avons  été  joués  une  fois  de  plus. 

On  a  découvert,  aux  environs  de  Paris, 
une  cité  chinoise.  Découverte  facile,  à  la 
vérité.  H  y  a,  autour  de  la  Capitale,  une 
grande  quantité  d’agglomérations  étran¬ 
gères,  qui  constituent  pour  notre  santé 
morale  et  pour  notre  santé  tout  coml  de 
véritables  dangers.  On  se  demande  quelle 
vermine  en  sortirait  aux  jours  .d’agita¬ 
tion  sociale  ou  bien  dans  le  cas  d’une 
guerre. 

On  l’a  dit  cent  fois,  la  France  est  bien 
imprudente  en  se  faisant  ainsi  la  terre 
d’asile  de  tous  les  proscrits  et  de  tous  les 
parias  du  monde.  J.  CRINON. 


TRIDIGESTINEDÂIIOZ 

GRANULÉE 


-  PADERYI.  — 

CALMANT  de  la  TOUX  SEDATIF  NERVEUX 

DOSES.  —  Adultes  :  De  2  à  6  Dragées  par  jour 

à  avaler  san3  le5  croquer. 

Enfants  :  selop  Tâge. 

LABORATOIRES  CLIN.  -  COMAR  &.  Cîe,  20,  rue  des  Fossés-Saint-Jacques  -  PARIS 


Haile  non  Caustique 


LENIFÉDRINE 


à  XOléate  d*Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50 
FORT  1  gr.  9^0 


ÉCHANTILLONS  : 

L.  GAILLARD,  PharmacicD 
26,  Rue  Pélrelle,  Parti  (9*) 


Se  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsules 


Ulcères  variqueux 
Plaies  atones 

Ulcérations ,  Eschares 
Plaies  désunies 
Dermatoses 

ÂCËCOLEX 

PATE  TROPHIQUE  A  L'ACÊCOLINE 


LABORATOIRES  CHEVRETIN  -  LEMATTE 


L.LEMATTE&G.BOINOT ,  52 , RUE  LA  BRUYÈRE, PARIS 


PARfAIT  SÉDATIF  DE  TOUTES  LES  TOUX 

.  ADULTES  ET  ENFANTS 
DE  TOUT  AGE 

GOUTTES  NICAN 

GRIPPE 

TOUX  DES  TUBERCULEUX 

COQUELUCHE 


I  Echantillons  &  Littératures  laboratoiresCANTIN  a  PALAISEAU  so.france  I 


Le  seul  qui  ne  contienne  pas 
plus  de  5  à  1 0  o/o  d’hydrates 
de  carbone. 


lamcirqtic 


unc^twoniie  d.'efffeaeîté 
pouÆun.  ptoduU  de 'cdqûae 
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Trois  vœux  d’ordre  mëdico-social 


ILa  Société  Française  de  Phoniatrie  et  la 
Société  Médicale  de  l’Elysée  ont  émis  à  l’una- 
ndmité  les  trois  vœux  soiivamts,  4ont  les  dieux 
priemiers  oonoerneint  les  enfants  souirdst-muets 
eit  die  demiier  les  enfants  sourds  et  dyslaBauias. 

PREMIER  VŒU 
CONCERNANT 

LES  ENFANTS  SOURDS-MUETS 

Lia  Société  Fi'ançaise  de  iPhonâaitirie,  aiprèis 
aveiiir  entendqi  la  commuimcation  des  docteurs 
de  P'arrel  et  H.  Hotffer,  sur  la  Voix  des  Enfants 
Sourds-Muets  ; 

.  Consiidérant  le  fait  .phyâoloigi'q'ue  die  la  plas¬ 
ticité  remarquable  des  organes  de  lot  phona¬ 
tion  chez  les  jeunes  enfants  souds-muets  de  2 
à  i  ans,  comme  cliee  leurs  frères  entendants  ; 

iConsldérànt  les  conditions  particulièrement 
favorables  de  réceptivité  gti’offre  l’enfairit 
sourdi,  dès  l’ége  de  2  à  3  ans,  lorsqu’il  est  soiu- 
nlis  à  un  entraînement  méthodique  de  ses 
orgianes  de  la  phonation  par  des  jeux  .éduca¬ 
tifs  aippropriés  ; 

Consiidéjant  les  résultats  obtenus. par  cette 
éducation  très  précoce  des  organes  de  la  pa¬ 
role  dans  certains  établLssem'ente  privés  en 
Firauoe  et  dans  Les  écoles  de  sourds-muets  dei 
plusi-eurs  pays  .  étrangers  -{notamment  en 
Espiajgine)  ; 

Oonsidérant  que  cette  période  de  la  vie  de 
l’enfant  sourd-muet,  comprise  entre  2  et  4  ans, 
est  irremplaçable  du  point  de  vue.  die  la  qua¬ 
lité  de  la  voix  et  de  son  édiuoahiil^  .et  que 
c’est  une  erreur  gra-ve  de  ne  point  proifiteir  de 
cette  occasion  pédagogique  optima  qui  ne  se 
reproduira  pas  ; 

Emet  à  Vunanâmité  le  vœu  que  soient  orga¬ 
nisés  dans  les  écoles  de  soundis-muets  des  ser¬ 
vices  annexes  de  consultations  pédagogiques, 
destinées  : 

1°  A  l’initlataon  des  enfants  sourds,  et  de 
leur  entourage  à  Ja  pratique  dæ  jeux  éduca¬ 
tifs  préparatoires  à  la  parole  et  à  la  Itectuire 
sur  les  lèvres  ainsi  qu’à  -l’entraînemantb  mér 
ffliodique  de  l’attention,  ide  la  mémodire,  du 
toueher  et  de  l’adresse-  manueflüe  ; 

2°  Au  contrôle  péri'Odique,  aussi  frôçcueut 
que  possible,  de  l’effort  die  démutisation  ain¬ 
si  réalisé  chez  les  petits  enfants  sourds  jus- 
cju’à  l’âge  où  ils  pourront  être  admis,  dans  les 
âiasses  enfantines  des  institutions,  de  souirds- 
mueits. 

DEUXIEME  VŒU 
CONCERNANT 

lES  ENFANTS  SOURDS-MUETS 

A  la  suite  d’unei  communiçaitdon  du  docteur 
de  Parrel,  sur  i  La  réadaptation  des  enfants 
sourdis"  et  dyslaUiques  »,  la  Société  Médicale 
de  l’Elysée,  réunie  dans  sa  séance  du  7  jan- 
viiar  1935,  émet  à  runanimité  le  vœu  que  la 
réadaptation  sociale  des  enfants  souds-muets 
soit  organiS'ée  seloni  le  .programme  suivant  ; 

1°  Recensement  obligatoire  aussi  précoice 
que  possible  ; 

2''  Création  de  '  consultaïiofis  dk  pédagogie 
annexées  aux  écoles  de  sourds-muets  pour 
l’initiation  des  mères  aux  premiers  soins  édu¬ 
catifs  à  demmer  aux  enfants  de  2  ans  à  6  ans  ; 

3°  Instruction  gratuite  et  obligatovre  dans 
des  étabiissem-ents  à  eux  réservés  ©t  piociés 
soùB  l’autorité  du  Ministère  de  l’Education 
Nationale  et  nou  pas  du  Ministère  de  la 
Santé  publique  (âge  d’entrée  6  ans,  sélec- 
tiou  d’après  les  aptitudes  et  non  pas.  .à  l’an¬ 
cienneté)  ; 

i°  Instruction  professionnelle  de  12  à  20 
ans  .et  création  d'un  Office  de  placement  ; 

5*  Enseignement  secondaire  et  post-scolai¬ 
re  ipour  les  suj.ets  d’élite  ; 

6“  Aménagement  des  lois  du  travail  et  d(e 
l’iassîstanoe  en  faveur  'de;s  sourdls-muiets  poiur 
la  sauvegarde  de  leurs  droits  ; 

7°  Contrôle  médical  périodique  organisé 
dès  la  période  préscolaire  et  poursuivi  pecr- 
dant  toute  te,  durée  de  l’inslmuction. 

TROISIEME  VŒU 
CONCERNANT 

LES  ENFANTS  SOURDS  ET  DYSLALIQUES 

A  la  suite  d’une  .communication  du  do.cteuT 
die  .Parrel  sur  «  La  réadaiPitation  des.  êntenits 
sourds  et  dyslaUques,  la  Société  Médicale  de 
l’Elysée,  dans  sa  .séance  du  7  janvier  1935, 

Considérant  le  nombre  très  élevé  .des  en¬ 
tants  déficients  de  l'ouïe  ou  de  la  parole  ; 

Considérant  l’absence  d’organisation  offi¬ 
cielle  en  ce  qui  concerne  la  récupération  et 
i'instruction  des  enfants  demi-sourds,  durs 
d’oreille  ou  dyslaUques  ; 

■Em'et  à  runanimité  le  vœu  : 

1“  Que  le  dépistage  de  tous  ces  entfants  soit 
opéré  aussi  précocement  que  possiblle  ; 

2”  Que  des  consultations  de  pédagogie 
soient  ouvertes  auprès  des  gr.ands  centres 
■scolaires,  pour  que  les  mères  soient  averties 
dés  premiers  soins  éduca.tîfs  à  donner  à  leurs 
.enfants  .durs  d’oreille,  demi-S'Ourds  ou  dysil'a- 
iiques,  pendant  -ta  période  .présicolaire,  de  2 
ans  à  6  ans  ; 


3°  Que  des  classes  spéciales  soient  créées 
dans  toutes  les  .aggionrératioms  uribaincs  <te 
quelque  im.partance  pour  les  dius  d’oreilfe, 
les  demi-sourds  et  les  .dyslaliQues,  ata 
qu’une  Instruction  adaptée  à  leurs  possibffi- 
tés  et  à  leurs  aptitudies  leur  soit  donnée  ; 

4°  Qu’un  contrôle  'fnédical  etftecüf  et  pério¬ 
dique  s’exerce  sur  cette  .catégorie  d’enJants 
à  l’ouï.e  iou  à  la  parole  déficiente. 

Le  texte  de  ces  trois  vœux  a  été  adressé  é 
M(M.  les  ministres  de  la  Santé  PuWK'ijiie  et  de 
i’,BdMcaitlQn  Nationale,  .à  MM.  les  pjésüerrj 
dos  Oommissio.ns  de  l’Hygiène  et  de  l’Ensei- 
■  gnem.ent  de  la  Chambre  et  du  -Sénat,  à  MH. 
les  Prôsil.den.ts  des  Consêils  Généiajuï,  à 
M.  le  Président  du  Conaedll  Général  des  So¬ 
ciétés  Médicales  d’arrandissenaenit,  etc. 

Il  faut  espérer  que  cos  appels '«a  faveur  de 
itanil  de  dôshér-ltés  die  l’ouïe  et  de  la  .parofe, 
-sei'ont  entendius  et  que  des  efforts  iprécis  et- 
efficaces  seront  accomplis  par  les  Pouvoits’ 
PuMios  en  vue  de  la  xéadiaiptationi.  sociaile  de  ■ 
oes'  .enfants. 

H.  H. 


Ce  qvL*il  faudrait  faire 
pour  V enfant  sourd 
dystatiqne  ou  retardé 

1*  AU  COURS  de  la  Période  préscolaire  .• 

Créer  à.  Paris  et  dans  les  girainde  cantree 
urbains  des  Consultations  de  Pédagogie  ai 
les  mères  viendraient  demander  des  conseils 
et  recevoir  des  directives  sur  les  soins  4  don¬ 
ner  à  leurs  enfants  sourds,  dysM.îues,  ro 
tajrdés  de  la  parole  .ou  .déficiente  .psydiioues. 

C’iest  au  cours  de  la  période  préscohin 
s’étendant  de  2  ans  à  6  ans  .que  les  enfants 
sieralient  justiciables  de  oes  soins  .die  rééduca-! 
tion.  A  cet  âge  les  jeux  édiueatifs  rendenl 
grand  service,  surtout  ipour  tes  sourdis-muets. 

Les  mères  présenteraient  périodiquemeni 
leurs  enfants  à  ces  .consultations,  une  on 
deux  fo.is  par  mois,  et  dievranent  faire  répé; 
ter  les-  exercices  à  la  maison. 

Une  oodlahoration  médicale  serait  indisipe!!. 
sable  ipour  le  contrôle  clinique  gui  serait 
exercé  ;  par  des  otoirMno-iarynigologistee, 
choisis  de  préférence  iiarmi  les  meanhreis  lie 
la  Société  Française  -de  iPhoniatriè  en  lai- 
■son  de  leur  compétence  sipéciale  en  maMàre 
'de  rééducation  de  la  parole  et  de  l’onie  ;  - 

Par  des  ne-uropsychiatres  stpéeiaillisés  dans 
les  .examens  psyicholo,gi.ques  die  reniant,  j 

Un  cours  normal  serait  ouvert  'dans  un  die 
oes  Centres  de  consultations  pour  la  forma¬ 
tion  d’assistantes- 'de  Pé-dagogi». 

■D’autres  concours  pourraient  être  trouvés 
parmti  les  instituteurs  retraités,  les  anciens 
profe-œeiurs  des  écoles  de  sourds-muets,  des 
assisitante®  du  Comité  Français  d’Bduation 
■et  d’Assistance  de  l’Enfance,  ete.,  etc. 

En  ce  qui  concerne  -les  ipetits  sornds-mvifS 
de  2  4  6  ans,  on  devrait  créer  dlæ  Cenlm  dt 
Consultations  Pédagogiques  auprès  des  prin¬ 
cipales  écoles  nationales,  dépaideimentalei 
ou  'Communai-es  à  eux  réservés. 

2°  .4U  COURS  DE  LA  PÉRIODE  SCOLAIRE  :  •  ' 

A  l’âgé  de  6  ans  les  sourds-muets  seraient 
dirigés  sur  les  classes  enfantines  de  l’Insti-. 
tntion  Natioaaie  de  la  rue  Saiii't-Jaog.ues,  i 
Paiiisi,  de  rin&ütution  Départementale  d'-ts- 
nières  et  pour  le  reste  de  la  France  dans  les 
écoles  nationales,  .départ,eimentales  ou  oom- 
muuaJies. 

Les  enfants  atteints  de  troubles  de  la  paroli 
seraient  dirigés  vers  des  centres  d’o.rflioi*o- 
nie  à  créer  à  Paris  et  dans  les  grandis  cen¬ 
tres  urbains  de  province. 

Les  demi-sourds  et  les  durs  d’oreiUe  tte-' 
vraient  être  groupés  dans  .des  cl.asseis-'à  ein 
léæirvêes,  spécialement  aménagées  à  cet  ef¬ 
fet  ;  bancs  à  proximité  de  la  chaire,  abais- 
.sé.0,  écdiairage  intens©  ;  agenoemmt  d'aî®a- 
reilis  reraf‘0.rcateiuirs  de  son;  utilisation  de  films 
d’enseignement,  d’appareils  à  .projection.,  ds 
ooMèictions  d’images  et  d’obj.ets.  L’institoteia 
de-vra  posséder  une  articulation  paifaltoi 
■une  voix  .pulssain.t.0  et  une  prépairaition  spé- 
■ciale  lui  aura  été  donnée^  ' 

Les  déficients  psychiques  seraient  diiigifci 
sur  les  classes  de  perfectionnement  dè  Paris" 
et  des  départemen-ts. 

Il  ne  faut  pas  perdre  de  vu©  : 

!•  Qu’wn  enfant  sur  cinq  doit  êtreréadap' 
té,  soit  qu’il  entende  mal,  soit  qu’il  com-  . 
(prenne  mal,  soit  qu’il  respire  mal,  soit  qu'R  , 
parle  mal  ; 

2'  Que  la  période  préscolaire  de  2  à  sens 
est  irremplaçable  en  raison,  de  la  .plasticité 
remarquable  .de  l’enfant  ; 

3"  Que  les  dépenses  d’aujourd’hui  se  tra¬ 
duiront  demain  par  un  Importaimt  allège¬ 
ment  des  charges  d’assistance  .d©  la  coiecli- 
vité. 

G.  DE  P. 


L’Informateur  Médical  est  un 

journal  indépendant.  Il  l’a  prouvé. 


ROSIERS - 

I  ARBRES  FRUITIERS 
ARBUSTES 
PLANTES  VIVACES 
PLANTS  FORESTIERS  pour  reboisement 

DEMANDEZ  AUX 

GRANDES  ROSERAIES  DU  VAL  DE  LA  LOIRE 

IOrléan,/'  —  France  | 

£e  -cotiaCogLte  Tlchemeat.  -ittu-str-é  -par  -Cd  -pàotogmfihie  i 
des  -ocmXeuj>s  énxfoi.  'franco'  sar  -<Lenvirid&’^ 
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LES  FLOCONS  D’AVOINE 

- - -  -  . 


l’avoine,  depuis,  des  siècles,  constitue  dans 
(Srtainæ  contrées,  une  dies  bases  iprimoipa- 
!s  de  l’alimemtation  au  même  titne  que  lié 
Joment  dans  notre  pays  ou  le  riz  dans  les 
contrées  d’Eÿtrême -Orient. 

Dans  les  pays  anglo-saxons  et  m  Ecosse 
notamment,  l’avotoie  est  tmè®  en  faveur  ;  iil 
n'est  pas  d’Ecossais  qui  oommemceiraiit  sa 
jowDée  sans  avoir  absonbié  son  «  porridige  ». 
L'avotoe  est  parfois  utilisée  à  la  confectifon 
düD  pain  die  couieur  brunâtrie,  n’ayamt  pas 
aèi  telle  apparence,  cependant  salin  et  nu- 
■ttiffi,  mais  c’est  surtout  sons  fomoie  de.pota-' 
^  et  de  bouillies  'que  l’avoine  «ntrô  dams 
.  l’alimentatiop. 


Sffice  . .  0,37197 

Acide  sulfurique,  souidi©  .  0,09060 

Etc...,  par  différence  .  0,63330 


Id  est  intéressant  de  constaiteir  la  'grarnde 
variété  des- sels  minéraux  die  l’avoine  piannii 
lesquellis  l’acide  ipliosipihorique,  sous  une  for¬ 
me  origanique  essemtieBement  ,aissimiUable, 
s’tnscnit  dans  une  proportion  voisine  de 
0.50  %.  ■  . 

Hydrates  de  carbone,  .protéines,  maidèxets 
grasses,  sels  minéraux  se  trouvient  donc  dans 
l’avolne  dans  la  plus  ibieurense  proponfàon,, 
mads  les  découvertes  de  ces  demlèras  an¬ 
nées  ont  montré  que  ces  éléments  ne  sont 
convenaMiement  utilisés  par  l’organisme 
qu'en  pnésence  de  certains  principes  que  l’on 
a  aippêlé'S  vitamines.  Or,  le  ©erme  de  dla 
graine  d’avoine  est  rioJie  en  vitamines  A. 
(principes  de  croissance)  et  en  'Vïtammesi  B. 
(principes  d’utilisation  des  .amyilaoés)  -de 
telle  sorte  que  cette  céréalie  convenaMement 
préparée  réalise,  par  tous  les  éléments  qui 
•s’y  troument  néundis,  un  alimeoit  die  premiier  or¬ 
dre. 

Nous  avons  vu  que  l’avoine  vêtue,  c’est-é.- 
dire  complète,  ne  pouvait  être  consommée 
en  raison  de  son  enveloppe  oeidulosiqu'e, 
m'ais  ü  imiporte  d’autre  part,  pour  lui  oon- 
server  toute  sa  valeur  alümentaire,  de  ne  lia 
priver  d’aucun  de  ses  éléments  ipré'cieux.  La 
présentation  sous  forme  de  flocons,  c’est-à- 
dire  die  particules  aplaties,  répond  à  toutes 


U  convient  de  remairquer  que  Ites.  popiullia- 
tioas  dont  ravoine  loonsitîtue  l’alim'ent  die  ba¬ 
ie  sont  particulièrement  robustes,  éneægl- 
— "  de  igrande  endurance. 

_  .Jste  de  très  nontbreuses  variétiés 
d'eiïoines  :  Mandies,  jaunes,  grises,  noiresi, 
parmi  lesquelles  l’agriculteur  ictioisiira  selon 
lawntréa,  le  terrain,  etc...  mais  en  dépnit  de 
celte  âversité,  les  caractères  (généraux  de 
l'avoine  demeurent  loonsitants. 

La  graine  d’avoine  comporte  une  ipremière 
«veloppe  extérteiure  oelbilosdque  ibrès  diure 
tes  glum'eates  »  qui  sont  en  réaiité  un  élé- 
lent  de  la  fleur,  une  secondé  ■enveûiopp© 
tes  gJumellules  »  et  enfin  T  amande  à  lia 
iase  de  laquel©  se  trouve  le  .germe, 
le  Brain  entieir  vêtu  n’est  pas  co.nsommia- 
ie  tel,  en  raison  de  la  nature  cettuitosique 
le  l’écorce,  on  pratique  do.ac  avant  .toute  au¬ 
tre  transformation,  une  opération  .qiul  dlébar- 
lasse  l’avoine  des  glumeffles,  mais  en  ayant 
soinde ccmsecrver  les  glum.eilJlulés,  ba  oouctie 
Udéifflie  du  grain  .et  1©  germe.  . 
les  .cmalltéfi  aUmentairee  de  il’avo.in'e  éia- 
lies  par  une  expérience  pniilénaàre,  sont 
ttaisformées  par  les  dionn.ôes  de  la  science 
mtae  qui  font  ressortir  le  caractère  d’aü- 
mmt  complet  de  l’avoine  apportant  à  la  fois 
.sforgaiiisimie  :  des  hydrates  do  carbone,  des 
'principes  azotés,  des  matières  'grasses  et  des 
sels  minétaux. 

VoW  l’analyse  comparée  de  l’avoine  entiè- 
11  diéoo.rtiquée  et  sous  fo.rm.e  de  flocons  : 

Avoine  Avoine  Flocons 

entière  décortiquée  d’avoine 

_  ’.....  12.11  12.75  9.65 

iMatières  azotées  ....  10.66  13.24  13.44 

Mères  igr.asses  '  ~ 


s  mipéraies.. 


64,35 


3.29 


63.17 

2.02 

1.35 


L’avoiue  est  d©  toutes  les  .céréales,  ceü©  qui 
lia  plus  forte  teneur  en  mataières  azotées  eit 
temaiKères  grasses.  .Sa  valeur  coLoriquie  pour 
Mgr.  est  de  381  calories  dépassant  de  baau- 
Miip  oeHe  des  autres  céréales  et  lé;gumineu- 
ss.  Voici  à  ce  S'Ujet  quelques  .chiffres  élo- 
(Wts  :  (oalO'iies  pour  100  .gr.)  :  ©.rge,  340  ; 

349  ;  seigle,  347  ;  sarrasin,  343  ;  Ite'ntiDr 

15  ;  petits  'pois,  343... 


Les  seb  minéraux  se  trouvent  dans  l’avoi- 
.e  eu  proportion  notable,  voisine  de  2  %,  en 
PM  iaïualyse  d’après  Brissonnet  : 

Fer  . :  0,01457 

aaiK  .  0,09105 

Magnésie  . .  0,1662 

Potasse  .  0,37883 

.(eide  phosphorique  .  0,46578 


A.  amande.  —  E.  embryon.  —  C.  P.  couche  périphérique 

.Les  avoines  destinées  à  la  fabrication  des 
flocons  sont  db.o.lsie8  parmi  le®  espèoas  tes 
plus  ricihes  .en  él'éments  .diive.rs  et  à  .ce  titre, 
nous  possédons  'en  France  die:s  varlétéis  par¬ 
faites.  Les  'graines  soignouseanen't  .triées,  su¬ 
bissent  un  décortâqu'age  partiel  qui  .ne  retiine 
que  renveloppe  dure,  mais  oonaerve  précieu¬ 
sement  la  légère  pelKioule  'oellnilosique  qui 
recouvre  l’amande  et  dont  îa  face  dnte'me 
est  intimement  liée  avec  les  oouohies  iprotéd- 
quas  du  grain.  Le  germe  'est  également  res¬ 
pecté  dans  cotte  opération.  Après  épierrago, 
nettoyage,  brossage,  la  graine  subit  un  tram- 
tement  thermique  très  .particuli'er  dans  le 
double  but  de  l’amoHlir  et  die  lui  retirer  son 
amertume  naturelle.  Il  n’y  a  pdius  ensnlte 
qu’à  'laminer  le  igrain  entre  des  cybindres 
polis.  (Les  flocons  de  .petite  dlmenston,  très 
appréciés  pour  la  .rapidité  die  leur  ouisso.n, 
O'Ut  été  ipé'aüiis^éis  en  France  p.ar  Heudebert, 
sous  le  nom  flocons  5  minutes  ;  on  Oies  Oib- 
tient  an  £ractto.nn.ant  1©  gr.a'in.  .d’avoine  en 
trois  ou  quatre  moroeaux. 

.  Les  flocons  d’avoine  se  prêtent  à  de  mul¬ 
tiples  préparations  et  rôalisient  notamment, 
sous  forme  de  potages,  un  aliment  à  la  fois 
substantiel,  très  di.ges’tiilble  et  .d’un  pouvoir 
nutr.itif  élevé,  ,1’aoti.on  laxative  de  l’avoüi© 
qui  s’exeroe  doucement  et  sans  accoutuman¬ 
ce,  .en  fait  un  précieux  auxnlMalire  contre  là 
constipation  si  ré.pandue  iau.j.oupd’bui. 

Pirôparés  au  lait,  les  flocons  d'’.avoin©  icons- 
tituent  le  déjeuner  du  matin  par  .exoeblenic© 
des  en.fants,  des  écoliers,  .et  de  .tous  .oeux 
qui,  au  commencement  de  la  journée,  ont 
besoin  d’un  rapp.o.rt  d’énergie.  Les  flocons 
d’avoine  tant  appréciés  des  siporMfs,  en  rait- 
son  de  tefùr  val’eur  én.ergétique,  doivent  o.ocu- 
per  une  .place  de  choix  dans  l’alimentation 
des  surmenés,  des  convalescents,  .des  nour¬ 
ri  oes. 

Nous  devons  à  Heudebert  d’avoir  créé  'en 
France  la  fabrication  des  flooonis  d’avoine 
■grâce  à  un  maitériel  puissant  et  à  unie  lon- 
gu'e  mise  au  point  de  la  dé'lioate  teclbniique.. 
Fabriqués  dans  une  usine  francalseï,  avec 
les  belles  avoineis  .de  France,  les  flocons 
d’avoine  Heudebert  rSvaü.sen.t  avec  les  mar¬ 
ques  étrangères  les  plus  réputées.  La  chose 
valait  d’être  signalée  'à  une  époque  où  il  est 
nécessaire  de  soutenir  par  tous  les  moyens 
notre  production  nationale. 


CAPARLEN 

Huile  de  Haarlem  Vraie,  Naturelle,  Extra- 
L,a  SEUL,E  Pure  et  polyvalente  du 

Polyvalente^  Juniperus  oxycedrus  — 


CHOLECYSTITES 
LITHIASES  BILIAIRES 
SEQUELLES  des  CHOLECYSTECTOMIES 
et  CHOLECYSTOTOMIES 


LITHIASES  RÉNALES 
PYELONEPHRITES 
COLIBACILLURIES 
URICEMIES 


Posologie  :  Une  ou  deux  capsuliiies  à  chaque  repas 


Laboratoires  Lorrain  de  Produits  synthétiques  purs 

ÉTAIIV  C]lleuse>  France 


ANXIÉTÉ 

ANGOiSSE 

INSOMNIE  NERVEUSE 
TROUBLES  NERVEUX 
DE  lAvie  Génitale 
TROUBLES  FONCTIONNELS 
DU  COEUR 

ÉTATS  NÉVROPATHIQUES 


LABORATOIRES 
DE  LA 

PASSIFLORINE 
G.  RÉAUBOURG 

D*’  en  Pharmacie 

PARIS  d”). 

4,  rue  Boucicaud, 


NE  CONTIENT 

AUCUN  TOXIQUE 

VÉGÉTALou  CHIMIQUE 

Dose  :  2  à  3  cuillerées 
à  café  par  jour 


FABRICANT 

A 

NUITS-S'^-GEORGES 

(COTE  D  OR  ) 


CHALLAND 
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A  TAssociation  Corporative 
des  Etudiants  en  médecine  de  Paris 


REMPLACEMENTS  MÉDICAUX 

L’Association  Corporative  des  Etudiants  en 
médecine  de  Paris  émet  le-  vœu  : 

Que,  ponform.ément  à  nos  démarclies  faites 
■en  1934  auprès  de  M.  Louis  Marin,  alors  mi¬ 
nistre  de  la  Santé  .publigue,  pour  obtenir  un 
contrôle  sévère  de®  remplacements  de  méde¬ 
cins,  le-  ministre  de  la  Santé  publique  rap¬ 
pelle-  aux  préfets  par  une  cmeulaire  impé¬ 
rative  : 

a)  Que  seuls  peuvent  effectuer  des  rem- 

placem-ents  de  médecins,  les  étudiants  fran¬ 
çais  (loi  Armbruster)  candidats  au  doctorat 
en  médecine  d’Etat  et  ayant  terminé  leur 
scolarité,  c’est-à-dire  possesseurs  du  certifi¬ 
cat  de  20  Inscriptions  mentionnant  :  «  Est 

autorisé  à  faire  des  remplacements.  » 

b)  Que  le  praticien  remplacé  et  le  rempla¬ 
çant  doivent  en  informer,  dès  le  début  du 
remplacement,  l’autorité  préfectorale,  sans 
quoi  la  signature  du  remplaçant  n’est  pas 
légalement  valable,  et  le  remplaçant  lait  de 
l’exercice  illégal  de  la  médecine. 

LE  DOCTORAT  EN  MÉDECINE 
AUX  ETRANGERS 

L’Association  Corporative  des  Etudiants  en 
médecine  de  Paris  demande  instamment  à 
M.  le  Ministre  de  l'Education  Nationale  : 

a)  Que  soit  exigée  des  candidats  'étrangers 
au  doctorat  d’Etat  la  naturalisation  fran¬ 
çaise  avant  le  début  de  leurs  études  en  vue 
de  l'obtention  dudit  doctorat  (décret  Herriot 
1928)  ; 

b)  L’obligation  du  baccalauréat  de  l’en¬ 
seignement  secondaire  français  et  du  certifi¬ 
cat  d’études  P.  G.  B.  avant  le  début  des  étu¬ 
des  médicales  ; 

c)  L’interdiction  de  transformer  le  diplô¬ 
me  du  doctorat  d’Université  (mention  méde¬ 
cine)  en  doctorat  d’Etat.  Par  ce  procédé,  on 
obtiendrait  facilement,  dans  le  tout  de  pro¬ 
pagande  française  recherchée,  le  retour  de 
ces  étrangers  dans  leur  mère-patrie,  à  la  fin 
de  leurs  études  ; 

d)  L’interdiction  pour  tout  étranger  natu¬ 
ralisé  d’exercer  la  médecine  en  France  avant 
un  séjour  de  10  ans  après  la  thèse  ; 

e)  L’interdiction  de  l’accès  aux  fonctions 
pubUgues  d’enseignement  supérieur  A  tous 
les  degrés,  dans  les  mêmes  conditions  plus 
haut  citées. 

LES  NATURALISATIONS 

L’.Association  Corporative  des  Etudiants  en 
médecine  de  Paris  demande  : 

a)  Un  contrôle  beaucoup  plus  sévère  des 
enquêtes  de  naturalisation  visant  les  méde¬ 
cins  et  étudiants  en  médecine  ; 


Société  Française  d'Orthopédie 


Journées  orthopédiques  de  Bordeaux.  —  Con- 

’ . " - "  ^  prise  par  l’Assemblée 

—  —  -  française  d’orthopédie,  les 

üournees  orthopédiques  de  1935,  organisées  par  le 
Professeur  Kooher,  professeur  dç,  clinique  chirur¬ 
gicale  infantile  et  'd’orthopédie,  vice-président  de 
ta  Société  française  d’orthopédie,  se  tiendront  à 
Bordeaux  les  vendredi  7  et  samedi  8  juin. 

Cette  date  a  été  choisie  pour  rendre  le  dépla¬ 
cement  plus  facile  aux  participants  en  les  faisant 
profiter  des  fêtes  de  Pentecôte  (dimanche  9 
lundi  10  juin)  qui  seront  consacrées  aux  exct 
sions  organisées  par  le  Comité  des  Journées  c 
thopédiques. 

Voici  les  grandes  lignes  du  programme.  : 


Le  vendredi  7  juin  1935,  à  8  heures  30,  réunion 
à  l’hôintal  des  Enfants  (cours  de  l’Argonne),  visite 
de  l’hôpital  et  du  service  de  clinique  chirurgicale 
infantile  et  d’orthopédie  ;  séance  opératoire  (Pro¬ 
fesseur  Eocher).  A  14  heures  ;  séance  de  travail 
à  l’amphithéâtre  des  nouvelles  cliniques  chirurgi¬ 
cales  ‘de  l’hôpital  Saint-André. 

Le  samedi  8  juin,  à  8  heures  30  :  réunion 

à  l’hôpital  Saint-André,  visite  des  cliniques,  dé¬ 
monstrations  opératoires  (Professeurs  Bégouin  et 
Guyot).  A  14  heures,  séances  de  travail. 

Des  excursions  à  Arcachon  le  dimanche  9  juin, 
à  Hossegor  et  à  Saint-Emilion  le  10  juin,  seront 
organisées  pour  les  participants. 

Secrétaire  des  Journées  orthopédiques  :  Docteur 
L.  Pouyanne,  103,  rue  Saint-Genès,  à  Bordeaux 
(Gironde). 

B)  Il  est  rappelé  que  la  réunion  annuelle  de  la 
Société  française  d’orthopédie  se  tiendra  cette 
année  à  Bruxelles  le  vendredi  4  octobre  sous  la 
présidence  du  Professeur  Le  Port  (de  Lille). 


to)  Une  sélection  faite,  compte  tenu  de  la 
moralité  et  du  dossier  scolaire  des  candi¬ 
dats  ; 

c)  Une  limitation  du  nombre  de  œs  natu¬ 
ralisations  ; 

■d)  Une  augmentation  de  la  durée  du  séjour 
en  France  avant  la  naturalisation  ; 

e)  L’obligation  pour  le  naturalisé  de  faire 
son  service  militaire  actif  en  France,  quel 
que  soit  son  âge,  jusqu'à  48  ans  révolus. 

En  conséquence  l’Association  Corporative 
demande  respectueusement  et  avec  insistan¬ 
ce  à  M.  le  Ministre  de  la  Justice  de  favoriser 
le  vote  rapide  dés  iproposltion®  de  ldi  Dom- 
mange  et  Cousin,  proposition  tendant  à  éten¬ 
dre  à  l’exercice  de  la  médecine  la  loi  du  19 
juillet  1934  sur  l’accès  aux  fonctions  publi¬ 
ques  et  au  barreau  des  étrangers  naturali¬ 
sés. 


'  LES  CONCOURS  HOSPITALIERS 

L’Association  Corporative  émet  le  vœu  : 

«  Que  tous  les  concours  hospitaliers  (en 
vertu  de  l’esprit  de  la  loi  du  19  juillet  1934 
sur  l’accès  des  naturalisés  aux  fonctions  pu¬ 
bliques)  ne  soient  ouverts  aux  étudiants 
étrangers  qu’en  surnombre  et  sans  indemni¬ 
sation,  et  s’ils  sont  candidats  au  doctorat 
d’Etat.  » 

Pour  le  Comité  de  J.’ A.  C.  E.  M., 
Le  Président  :  A.  Domart. 


Pour  les  enfants  inaptes 

à  suivre  les  classes  normales 


SYNDICAT  DES  MÉDECINS  DE  LA  SEINE 


1)0  D’’  Henriette  HofEer  vltent  de  prendre 
l’inidiative  de  fonder  à  Paris,  et  en  ,pro:Vtooe 
des  établissements  sco<laàjes  réservés  aux 
enfanitfi  souds-muets,  durs  d’oredUe,  retardé®, 
dyislallàques,  etc.  Chacun-  de  ces  centres  d’ins¬ 
truction  spéciale  pontera  lie  nom  û'Ecole  du 
Henriette  Hoffer  ;  les  petits  élèyes  entra¬ 
vés  dans  leur'  essor  pour  quelque  raison  que 
oe  soit  y  seront  répartis  par  catégories  et  il® 
reoevronit  dans  chaque  section  une  éducation 
individuelle,  «  sur  mesure  »,  dans  une 
atmosphère  familiale,'  collective. 

La  première  écate  du  .D"  Henriette  Hoffer 
est  déjà  en  plein  îonctionnement  ;  .eJIle  est 
installée,  98,  avenue  de  ,Suffren,  à  Paris  (7°). 
On  peut  dès  majintenant  s’y  adresser  pour 
tous  neniseignements. 

Dans  quelques  jours  s’ouvriront  deux  au¬ 
tres  écoles  :  l’une  pour  externes  aeuHement, 
à  Bordeaux  ;  l’autre  pour  externes  et  inter¬ 
nes,  à  Arcachon,. 

(En  octobre  1935,  deux  externats  seront  fon- 
dés  l’un  à  Lyon,  l’autre  à  MiarseiUe. 


Conférences  d' Ophtalmologie 

MM.  les  Docteurs  .à.  Terson  et  H.  Joseph 
commenceront  le  jeudi  7  mars  et  contïnue- 
ront  les  mardis  et  jeudis,  à  17  -heures,  à  là 
clinique  -du  Docteur  Jo-seph,  22,  rue  Mon- 
sieurde-Prince,  des  leçons  .gratuites  ,et  de 
démonstratio-ns  techniques  et  pratiques  sur  : 
la  synthèse  des  affections  oculaires  et  des 
maladies  générales,  le  -gaauoom©  et  le  stra¬ 
bisme  en  clientèle  -et  leur  traitement  amélîo- 
ré,  les  anomalies  de  la  -rélractlon  et  leur 
ooiTection,  les  lacunes  et  les  .pro.grès  de 
l’examen  oculaire,  de  la  prescription  -des 
verres,  du  traitement  médical  et  ichirungicai 
des  maladies  des  yeux. 


Précisément,  pour  faciliter  et  intensifier  «te 
œuvre  de  défense,  le  Syndicat  a  récemment  rt-or- 
gaiiisé  ses  méthodes  do  travail.  Eu  présence  île 
ta  muitipliolté  et  de  l’urgence  des  divers  problè¬ 
mes  professionnels,  le  Consedl  d’administration 
ne  peut  plus  suffire  à  ta  tâche.  Il  a  donc  été  dé¬ 
cidé  de  créer,  pour  chacune  des  grandes 
tions  à  l’ordre  du  jour,  un  service  spécial  dont 
le  chef  étudierait  chaque  question  et  apporterait 
devant  le  Conseil,  la  solution  toute  prête  pour 
approbation  et  exécution.  Nous  donnons  cH» 
sous  ta  liste  de  ces  services  et  les  noms  des  cor  , 
frères  qui  ont  accepté  d’y  être  préposés.  Pour 
éviter  tout  retard  ou  erreur  de  transmission,  te 
confrères  qui  auraient  une  demande  à  formuler 
ou  un  renseignement  à  fournir  sont  priés  de  te 
mettre  en  rapport  directement  et^  persounellcmes! 


_  _  .  :  Docteur  Drouet,  S,  boule¬ 
vard  Arago  (13e).  Gob.  51-72. 

Malades  aisés  -dans  les  hôpitaux  :  Docteur 
Bourguignon,  15,  rue  Eoyer-Collard  '  (5e).  Odéou 
26-40. 

Dispensaires  :  Docteur  Hartmann,  77,  rue  de  la 
Chapelle  (18-).  Nor.  79-10. 

Exercice  illégal 
.ébàstopol  (1er) 

Pharmaciens 


_  Boelle,  30,  place  -de  la  Nation  (12»).  Dit 

40-43. 

Propagande  et  recrutement  syndical  :  -Docteur 
Sénéchal,  31,  rue  Scheffer  (16e),  Passy  4733. 

Secret  médical  :  Docteur  Dévé.  15,  rue  Chamo. 
viz  {16e).  Aut.  19-21. 

Questions  fd'scales  ;  Docteur  Herpln,  5,  rue  Ana- 
tole-de-la-Porge  (17®).  Eto.  27-16. 

Kapports  avec  les  Pouvoirs  publics  ;  Docteur 
Bongrand,  6,  rue  Villaret-de-Joyeuse  (IJe).  Ho, 


41-72. 

Presse  :  Docteur  Hartenberg,  6 
ceau  (89.  Lab.  27-94. 


MORT  AU  CAIRE  D’UN  SAVANT  FRANÇAIS 
QUI  JOUISSAIT  EN  EGYPTE  D’UN  GRAND  PRESUCE 


ËIQUIVALEINCEIS 

Le  Journal  Officiel  d-u  24  janvier  1935  pu¬ 
blie  l’arrêté  -suivant  du  ministre  de  l’Educa¬ 
tion  nationale  : 

Article  premier.  —  Les  sessions  de  l’exa¬ 
men  organisé  en  vertu  -de  -l’arrêté  -susvisé 
pour  Jes  étrangers  qui  sollicitent  l’équivalen¬ 
ce  du  baccalauréat  de  l’ensei-gnement  -secon¬ 
daire  en  vue  des  études  universitaires  s’ou¬ 
vriront  au  siège  de  chaque  académie,  aux 
dates  ci-après  : 

Ire  session.  —  Luridl  18  mars  1935. 

2e  session.'—  Lundi  4  novembre  1935. 

Art.  2.  —  Les  registres  d’inscription  seront 
ouverfs  au  siège  de  chaque  académie  aux 
dates  suivantes  : 

Ine  sessio-n.  —  Dun  lundi  11  février  1936  au 
lundi  25  février  1935  inclus  ; 

2e  session.  —  Du  lundi  30  septembre  1935 
au  lundi  14  octobre  1935  Inclus. 


On  annonce  du  Caire  la  mort  -d-e  M.  Rot  ■ 

Bey. 

-Né  dianis  la  Hautei-Saône  en  -1857,  -M.  Rot 
Bey  était  entré  à  l’Ecole  d’Aütorit.  Répétltaï 
-de  patholoigie  médicaile,  il  quitta  ila  Franra 
en  1880  pour  devenir  vétérinaire  en  aliel  des 
Domames  d-e  l’Etat  Egyipitlen  au  Caire,  où  il 
accomplit  une  bâl-le  -carrièr-e.  Il  s’-occujà  sur¬ 
tout  des  maladies  -contagiefliBee,  et  en  pari- 
cuiier,  du  typhus  des-  bêtes  à  -cornes-. 

Ji  fut  m-embre,  puis  présid-ent  de  l’Institut 
d’Eigypte,  plus  tard  associé  nationall  de 
rAeadémie  vétérinaire  de  -Fra-nca  En  1908, 
il  fut  -élu  membre  cor-respon-dant  de  l’Acadé¬ 
mie  idie  Mé-daci-n-e. 

Pioit  j-ouissait,  au  Caire,  d’une  grande  no¬ 
toriété  -et  II  avait  -acquis  dans  le  paiys  une 
cer-tai/ne  autorité,  qui  lui  permit  dé  rendre 
s-ervioe  à  plusieu-rs  de  nas  collègues  en  leur 
facMtant  la  visite  de  l’Egyipte  qu’il  connais¬ 
sait  admi-rabl-ement. 

Il  comptait  parmi  ceux  qui  on-t  maintenu 
à  l’étranger  le  bon  renom  -de  la  Finance. 
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Le  suicide  pour  tous 

U  nic(l«s  de  suicide  se  sont  'Wien  tramiSr 
ladSs,  on  se  pemdait,  on  so  noyait, 
i.  iKüsait  le  uevolver  on  le  polgnajîicl.,  par- 
-3  le  poison.  Aujouixi’liaii,  le  polsan  con- 
^1  une  TOgue  considié.raiiilie.  C’eist.  qu’il^eisit 
'(■1  à  la  jortée  de  tous  pair  l’usagie  anoti- 
des .  médicaments  de  souroei-  bartoituri- 
me.  Us  colonnes  des  jonrinauK  sont  à  oe 
remplies,  à  la  rutoluue  d'e®  faits  di- 
par  dies  réoits  ide  suiicidies  à'  l’aiido  die 
„„  «s  barbituriques,  que  le  pubffic?  ne  stem 
.meut  plus  guère. 

.  b®  médiçcins  sont  aiPpelé®  fnâqueimmetart 
fjmiîès  des  peirsonnes  .gui  ont  attenté  .à  leurs 
■joms  en  ingurgitant  des  'caicih'ets  .adheiéis 
’  riiez  le  pih'aifmaaLein  sous  Ho  prétexte  die  l’iin- 
.(oiffliie  à  traiter  ou  ipnisé®  dans  la  piro.viaio(ni 
titeaue  légudièremenit  avec  une  ondonnanc© 
itMWe.  . 

■  U  traitement  des  «mpoisonnemiemits  de  oe 
jSMetait  partie  de  la  thérapeutigne  d’nirgein- 
a  pitMieniie  dans  nos  ©raindes  viilllets. 

"'-‘—■gui  ne  weulemit  pas  se  suicidier, 

. .  sont  à  la  reddeT.olie  de  ipairadds 

ariiticiàs  n’hésitent  pas  à  recouinlr  à  l’em- 
Itii  de  médicarnients  indilgués  dianis  les  atffeo- 
iMS  douloureiuses  ou  pour  comtoattre  ceir- 
lins  frouibleS- nerveux. 

S'il  est  possàbiiei,  le  .plus  souvent,  ,de  raane- 
iT  à  la  vie.  oertaimis  toxàiooniainieis  .qu’on 
eüm  euff.  les  bords  du  ©oiuflre  où  ils 
■aieat  tomber,'  dans  beaucoup  d’autres  cas, 

;  ist  Æfficâé  de  mettre  en  oeuvre  une  théra- 
atiiim  efficace  et  le  sulfate  de  sitiryctonine, 
üms  Efdminfetré  à  torte®  doses,  ne  peut 
sortir  les -toxieomanieis  et  les  désialbusés' 
mma  dans  lequel  ils  se  sont  volontairei- 
L.:>1  plongés. 

mure  ces  accidents  volonlaiires,  ü  y  en  a 
uieùiip  d’autres  a'uxijuels  les  isiuiete  s» 
-■uvait  exposés  dans  l'emploi  des  barbiitu- 
..;k>  par  suite  de  la  sensibilité  indiviidiued- 
•  a  CBS  médioameints.  On  nie  saurailt,  pair 

■  ■..-éiiLiietnit,  recommandeip  trop  de  prudienoe 

médecins  qui  ont  à  traiter  cibez  leuiris 
uii'aiBS  soit  des  troubles  nieirveiux,  soit  l’in- 
aumie,  soit  îa  douiieur.  .  , 

C®te,  réBiDloi  des  barbilturi  gués  a  sa  rai¬ 
sin  d’étie,  ni'ais  il  sera  effectué  aiveo  une 
Æ  en  tâtant  la  réaistanc©  du 
drogues.  Eu  tout  cas,  on- se 
uua  sûretneint  à  l’abri  de  tout  danger  en 
iisant  te  Bramidia  gui  est,  comme  l’on 
U,  un  bromure  alcaliin  laiiquel  se.  trouveiriit 
i;Ui  le  cihtoral  et  l’ extrait  de  jusquiamei. 

Avec  le  Broinidia,  il  n’y  a  pas  à  cratodirei, 
■la  part  du  m.a.lade,  un  .emploi  inoomaidéaié 
■lansweiux  de  la  provision  gui  lui  'est  lais- 
f,  C'eri  un  médiicament  gui  n’amènie  ja- 
‘;i‘  a’inJoléirajncc’,  ni  de  com'plications 
d'au»  soïte. 

.Vi  surplus,  lorsqu’un  médecin  est  apP'elé 
iids  de  cartaims  malades,  gui  lui  .oachet- 
or-i  il  tnérapeutigue  barbiturique  qu’ils  au- 
ûE'  Mkiiiie'Ureme.nit  suivies,  il  '  fera  aotie  de 
■utmcei  an  essayant  toujours  et  en  premieir 
.  ;  ie.iiiiloi  du  Bromidia. 
lmiuiHïB,pai!iaiS;'.ysn--eîfet,  médeis, 

i-  s-jiit  éionnés  def  provoquer '  deis  accidents 
.dits  doses  faiiWes  de  barbituriques, 
te  que,  dans  ces  bas,  les  dites  doses  se 
OEt  î^iifées-  à  jd’autres  'do.sas  anitérieure- 
pT'ïiîs '  j\iagu’'aii  seuil  de  l’ intolérance. 

E.  nouwlTe  dose  o.rdoniiée  pair  1©  médecin 
■^^iépasser  ce  seuil  et  provoque  les  aoci- 

ill  «St.  donc,  sage  de  to.ùiouirs  employe-r  le 
IIOMIDIA:  bu  -début  d’un  •tiraitememt  anfe- 

■  «iP  peur  éviter  tes  accidents  graveSi  ;  au 
i’fXÊiir«iiit,:  le  BRO'MIDIA-'  se  ©évéléra  pres¬ 
sa»  toujours  suttisammeunt  ëffioac©  pour 

. M  sort  pas  niéeessaiir'e  d’avo,ir  ■seoouris 

a  suite  .Æautves  nuVdicaineriî&. 
briUants  succès  qui  ne  sont  jamais  dé- 
Jitio,  11' ont  pas  maniiuié  dé  faire  suii'giir  un 
■grand  nombre  d'imitations.  .Le  BROMI- 
a  servi  d’exemple  à  ,  maintes  associa- 
d’antinervins  et  d’hypnotiquéis.  Et, 
ouvenit,  on  a  fait  entreii'  dans  c©s  mé- 
üiJcs  hétéroclites  et  barbituriqdes  qui,  en 
fiiilé,  ne  ■devraient  être 'que  ^es  médica- 
Iws  d'efficèptlon.  ■  Mais  ces  imitations  dont 
Retlataràisofit-  insuffisamment  étudiées,  alors 
Wd’autires  sont  scientifiquement  ililo^'ques, 
'■“sauraient  faire  pâl i-r. la  brillante' èfoMie  du 
‘baDIA-,  car  nulle  préparation'  simllaiTe 
— lui  'être  oo-mparée. 


BROMIDIA 

BAHLE  4  C* 

“IIÎPPIÇÜE  par  EZCELLEMCS” 


I  «ÉDICAMENT  TITRÉ 
ET  GARANTI 
Toujours  digne  de 
CONFIANCE 

Insomnie,  Nervosisme, 
Epilepsie,  Irritabilité, 
Manie,  Toxicomanie, 
Etc. 

Uttirature  et  Échanfllloas 
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SOGlETt  HtOIGO-CHIRURGICALE 

des  Hôpitaux  Libres 

Séance  du  J,  février  i935 


be  président  annonce  à  lia  Société  la  fon¬ 
dation  diU  «  Prix  des  Arebives  Hospitaliè: 
res  »,  3.CCO  francs,  en  espèces  offeirit  pan»  la 
Re-vue,  organe  ofticnel  de  la  Société,  à 
un  inteime  des  Hôpitaux  'Liibires  réalisant  leis 
conditions  du  concours  qui  seira  publié  très 
p.ro  cîiaimiement . 

Il  nemeircie  les  ArcMves  Hospitaliêneis  de 
leur  geste  généreux. 

M.  P.  Descomps.  —  Sur  l'emploi  de  l’insuline 
.daûs  les  suites  immédiates  des  interven¬ 
tions  chirurgicales  sur  les  voies  biliaires. 
L’autauir  depuis  plus  de  2  ans  Injecte  sys,- 
tématiquement  de  petites  doses  d’insuline 
au  londiemain  des  inteirvaniflon®  chirurgica¬ 
les  siur  les  voies  bUiaires  et  il  a  pu  suivre, 
notamment  après  les  ohO'lé'Cyi&tosfdmî'es  l’heu- 
reuise  influeuoe  ^  de  cette  médiication. 

Lies  modifications  constatées  portent  non 
ssuleaneut  sur  la  réserve  alcaline  et  le  pih 
sanguin,  mats  enoo-re  —  et  surtout  —  sur 
l’état  gén.éa*al  -et  la  sé'ca’étton  .biillaine. 

L’état  général  en  effet  s’améliore  rapide¬ 
ment  et  dette -ainélioratiioin  se  traduit  indé¬ 
niable  sur  les  courbes  de  la  tempéraituirie  et 
diu  pouls  qui  s’abaissent,  tandis  que  la  diu¬ 
rèse  augmiente  paraltelement  dès  les  prei-'' 
mières  doses  d’insuOiiine.  En  même  temps, 
fait  capital,  la  courbe  de  l’excrétion  biMaiire 
s’élève  dans  des  proportions  notables  et 
souvent  immédiates  et  les  nombreux  .grapbi- 
ques  présentés,  par  l’auteiur  trod'Uisent  biein 
la  réalité  de  ces  flux  biliaires  post-lnsulini- 
ques. 


Lès  auteurs  oint  à  rHôpltal  Foch  soigné 
14  Iréimiipléigiqùes  par  les  ondes  courtes, 
employées  à  dosés  faibles,  la  tête  étant  mise 
entre  deux  lélectrodes  pendant  10’  à  15’,  et  1© 
corps  entier  placé  dans  ie  cibamip  ein,&uite 
pendant  15’. 

Là  m.arcbe,  lés  tro'uibl'es  de.  la  poroi’.©,  les 
troubles  de'  la  rué,  la  tension  artérieill©  sont 
très  am&Morés,  et  très  rapide'm.eiiit  la  oonrtrac- 
luire  du  membre  S'uipérieur  leur  a  paru  d’au¬ 
tre  part  peu  modifiée.  Mais  les  malades 
voie'nt  leur- vie qransfcrmé'e  Irleiii  que  l’on  n© 
puise©  constate!!' '.aucune  'guéirison.  et  que  1© 
pronostic  ne  aqljt  guère  mioidifié.  Il  y  a  donc 
U-eiu  de,  soum'eteêi  ces  malaides  à  cette  ithéra- 
■peutigpic  nouvelle  qui  a  grand emienit  aiiriéliioré 
«tes  m'aOiad,es  à  «lui  la  métliode  transcéré- 
brale  de  Bôurgi.ri'gnon  ne  faisait  .plus  faire 
aiiicun  prpgrès.  ' 

M.  R.  WEIU-.  — r,c  traitement  des  fibr!omes 

nnr  le,  rn.flriim _ _ 


Le  radium  guMit-ié  fiibrome  et  en  .est  le 
m,eilileur  traiteiineint  ;  cette  assertion  n’est 
vrai©  qu’à  la  seule  condition  de  bien  étiaWir 
les  indications,'  les  contre-indiicationis,  les 
résuit-ats  -©t  lès  aec-idents  de  la '•  méttihodle.  Il 
ne  'faut  traiter  que  les  fibromes  de  moyen 
v'Oilume,  sous-ombtiicaux,  les  fibrom.S'S  hié- 
moiragiquos  en  parti'culîeir.  Il  ne  faut-  pas 
fcraiibeir  lés  fibromes  volumineux,  'compressifs, 
enclavés,  ramollis  ou  dé-générés  ;  ceux  avec 
ûèvre,  -tes  fibromes  sous-péritoné'àux,  sous- 
muqjueux  (polyijes).  Deux  s’acoompaigmarit 
d’une  réaction  inflammatoliriei  ;  annexlte, 
appendicite.  Si  te  dia.gnoiSi.ic  est  bi-en  établi 
et  l’applicatton 'bien  fait®  aveu  toute  l’aseip- 
sio  exigiible,  arrêt  deis  hémorragies,  presiqù© 
Imipiédiiat  ;  parfois  la  pousséei  roenstruallie 
'qui-' suit  est  plus  foirte  'qü©  .d’babitud©  mais 
sans  dàn-ger.  La  dü-ninution  die  la  tumeur 
se  fait  petit  â  '  petit  et  se  prolonge  un  laps 
lie  temips  qui  va  de  deux  à  trois  mois.  Si  la 
tumeur  était  petite,  la  réduction  équivaut  â 
un©  véritable  guérison  ;  si  la  tumew  était 
plus  grasse,  le  résultat  n’est  pas  toujoums 
aussi  appïéciaWie.  Il  n'y  a-  pas  d’aceidents  à 
coniditloâ  d’-observér  -les  règles  d’.aseipsihe  et 
d’antisepsie  et  .d’avoir  une  filtration  conve- 
nabiie.  Il  faut  opérer  tous  les  fibromes  que 
ne»  peut  atteindre  le  radium  ou  les  rayons  .X. 
L’éoueil  de  la  Chirurgie  s.era  toujours  le-  5  % 
de  mort  .p,air  sbok  ou  embolie. 

M.  Eudel.  —  Histoire  d’un  pseudo  calcul  de 
la  vessie  constitué  eri  réalité  par  un  impor¬ 
tant  fragment,  de  la  tête  du  fémur. 
Observation  .,d’un  malad-e  guéri  dleipuis 
6  ans  .  d’-une  O'ôxalgie  suppuré©  compliquée 
de  fistule  vétSiiéo.-articuliaire  spantanément 
cicatricée,  qui  coneiervait  depuis,  dams  isa 
vessie  d'éiformée  un  assez  volumineux  frag¬ 
ment  de  tête  fémorale,  ayant  l’aspiect  cystos- 
coplque  typique  d’un  calcul  enclavé. 


Candidatures  à  l’Académie 


MM.  les  docteurs  Crouzon,  Flandin  et .  Pa- 
gniez  ont  fait  savoir- à  l’Académie  qu’ils  po¬ 
saient  leur  candidature  à  la  place  de  mem¬ 
bre  titulaire  devenue  vacante  dans  la  1™  Sec¬ 
tion  (Médecine). 

MM.  Henry,  professeur  à  l’Ecole  d’Alfort, 
et  Breton,. ancien  chef  d©  clinique  à  cette 
école,  ont  posé  -leur  candidature  à  la  placé 
de  membre  titulaire  devenue  vacante  dans  la 
■V®  Section  (Médecine  vétérinaire). 

M.  Henri  Labbé,  de  la  Faculté  de  Mé'decin© 
de  Paris,  a  fait  connaître  à  l’Académie  qu’il 
posait  sa  candidature  à  la  place  de  membre 
titulaire  devenue  vacante  dans  la  IV®  Sec¬ 
tion  (Sciences  biologiques,  etc.). 

M.  le  docteur  Houssay,  de  Pont-Levoy 
(Loir-et-Cher),  a  fait  'Connaître  à  l’Académie 
qu’il  posait  sa_  caiîdidature  au  titre  de  cor- 
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Revue  É  la  Presse  Sclentiflp 


LA  'MALARIATHERAPIE  DE  iLA  PARALY¬ 
SIE  GEiNERALE,  Henri  ROger,  profes&enir 
A  la  Pacuilté  de  Médeoine  de  Marseille.  — 
{Pratique  Médicale  Française.) 

Accidents.  —  Il  existe  cependant  des  acci¬ 
dents  graves  qu’il  faut  bien  connaître,  afin 
de  pouvoir  mieux  les  éviter,  car  ils  sont  sou¬ 
vent  mortels. 

Nous  avons  déjà  indiqué  les  orises  byiper- 
thermiques,  à  41*5,  42'  et  même  42”5,  qiui 
ipeuvent  lentiraîner  le  eollapsus  cardiaque,  et 
les  procédés  {quinine,  néosalvaïsan)  ,qui  en 
modèrent  la  violence.  iDans '.queilquea  oas,  te, 
fièvre  ne  igarde  plus  son  caraotère  intermit- 


40",  susoeipilible  d’entraîner  te  mort,  si  une 
quiniriiisation  intense,  par  voie  sous-outanéie 
ou  intraveineuse,  n’anrive  à  juiguler  l’infec¬ 
tion. 

En  dehors  de  rhyipertheirmiie,  une  insuffi¬ 
sance  cardiaque  brusque  ou  proigresisive  peut 
détermineir  un  état  de  coilte!psu&  Il  est  parti¬ 
culièrement  important  de  surveilleir  cons¬ 
tamment  ie  pouls  et  la  tension  artérieiM©  ; 
une  cli-ute  considérable  de  la  tension,  une 
baisse  de  te  minima  au-dessous  die  9,  indi- 
duent  la  oessation  de  la  cure.  L’adminisittra- 
tion  systématique’  et  préventive  d’adrémaïine 
ou  d’extrait  surrénal,  d’ouabaine,  rinjeotion 
de  tonicardiaques,  d’imille  camptirée,  au 
cours  de  chaque  accès  un  peu  violent,  éviter 
ront  souvent  oes  accidents.  L’installation  de 
troubles  du  rythme  cardiaque  fera  redoubüier 
de  précautions. 

Une  insuffisance  hépatique  aiguë  se  toa- 
duisant  par  un  syndromè  d’iot-ère  grave  et 
par  les  lésions  anatomiques  de  te  nécrose 
aiguë  du  foie,  serait  plus  fréquente  chez  les 
alcooliques  et  peut-être  chez  les  anciens 
paludéens. 

Signalons  en  outre  la  tendance  hémorragi¬ 
que,  liée  d’ailieur.s  presque  toujours  é  i’insuif- 
fisanoe  hépatique  (hématurie  grave;  hémor¬ 
ragie  intestinale,  parfois  iiémorragile  céré¬ 
brale),  l’agranuilocytose,  te  rupture  de  la 
rate,  complication  presque  toujo.urs  mortedie, 
en  raison  de  la  difficulté  de  son  diaignostà'c 
et  d’une  intervention  chiirurgioale  précoioe,.  . 

A  côté  de  ces  accidents,  propres  au  palu¬ 
disme,  et  pouvant  oompMquer  te  pyrétothé- 
rapie  maiariquo  d'autres  maladies,  il  faut 
mentionner  ceux  qui  sont  dus  à  la  lésion 
nerveuse  syphilitique  et  que  l’on  peut  ren¬ 
contrer  dans  la  thérapeutique  fébrile  de  la 
syipihllis  nerveuse'' autre  que  la  mailariathé- 
rapie  :  tels  les  ictus  paral^iques,  les  para¬ 
lysies  oculaires,  les  paralysies  des  membres, 
le  zona. 

L’herpès,  qui  n’aurait  pas  d’autre  valeur 
que  celle  q.u’on  lui  accorde  au  cours  d’autres 
infections,  serait  fréquent  pour  les  uns,  rare 
pour  les  antres. 

L’apparition  d’un  ictus  au  cours  de  te  ma¬ 
laria  indiquerait  l’interruption  des  accès,  à 
moins  que  le  P  G.  n’ait  été  sujet  d  des  ictus 
antérieurs  ;  auquel  cas,  la  cure  pourrait 
être  poursuivie  sans  incimvénienî. 

Nous,  laisserons  de  côté  les  accidents  ner¬ 
veux  tardifs,  tels  que  ■répidepsie  positmalari- 
que,  que  nous  étudierons  ultérieurem'ent. 

Un  certain  nomibre  de  ces  acoidients,  qui 
assombrissent  beaucoup  le  pronositic  de  te 
cure,  seront  é.vités,  si  an  suit  bien  les  règles 
concernant  l’interruption  des  accès  fébriles 
et  les  contre-indications  de  la  méthode. 


L’ICTERE  GRAVE  F.AMIIUAL  DU  NOü'VEAH- 

NE,  ’M.  PÉHU.  —  (Paris  Médical.) 

Dès  les  premiers  moments,  on  recourra  à 
la  transfusion  sanguine.  On  fera  pénétrer  lé 
sang  par  le  sinus  longitudinal  supérieur  ou 
■par  une  veine  dénudée  du  coude  Mieux  vaut 
employer,  le  sang  d’un  dormeur  universel. 
Quoi  qu’on  ait  prétendu,  des  accidents  dün- 
compatibilité  globulaire  peuvent  survenir 
chez  le  nouveau-né.  Toute.fods,  en  cas  d’ur¬ 
gence,  on  est  autorisé  à  employer  le  sang  du 
père  ou  de  la  mère.  On  injectera  du  sang 
total,  citraté  ou  non,  ,à  lia  dose  de  20  à  30  cen¬ 
timètres  cubes,  soit  un  centième  du  poids  die 
l’enfant.  Si  la  transfusion  ne  pieut  être  pra-- 
tieruée,  il  faudra  recourir  é  l’injection  intra¬ 
musculaire  :  elle  ne  peimet  de  faire  pénétrer 
qu’une  quantité  relativement  minime  de  sang 
(10  a  15  centimètres  cubes)',  maàis  elle  doimie 
aussi  de  bons  résultats.'  En  générall,  it  est 
recommandé  de  faire  'deux  ou  trois  jours 
une  injection  sanguine.  'On  pour.ra  d’aileurs 
contrôler  les  effets  de  la  thérapeutique  par 
des  examens  sanguins  répétés  cluaquie  jour, 
pour  suivre  le  ohaugemient  de  la  foimule 
érythroblastosique. 

Les  résultats  obtenus  'à  l’hieure  actuelüe 
sont  indiscurtablement  favorables.  On  n’est 
■donc  pas  en  droit  d’assister  sans  intervenir 
au  développement  si  dramatiqiue  d’une  'affec¬ 
tion  qui  n’'est  pas  au-desisus  'des  ressources 
thérapeutiques. 


Vacances  de  Pâques 
sur  la  Côte  d’Azur 

Le  IXe  Voyage  de  Pâques,  organisé  par  la  So¬ 
ciété  Médicale  du  Littoral  Méditerranéen,  «e  con¬ 
centrera  à  CANNES,  le  dimanche  14  avril  (Fête 
des  Hameaux)  Après  avoir  ■  été  reçus  par  la  Mu- 
nloipalité,  les  voyageurs  visiteront  le  CANNET, 
ie  GOLFE-JUAN.^  VA'LLAUEIS,  JUAN-LES-PINS, 
ANTIBES  et  AC^TINOPOLIS,  d'où  ils  contemple¬ 
ront  le  magnifique  panorama  de  la  Côte  d'Azur 
et  de  la  chaîne  des  Alpes.'  Ils  parcourront  ensuite 
GEASSE  et  ses  Usines  de  Parfums,  les  pittores¬ 
ques  Gorges  du  Loup,  VENGE  et  ses  iSanatoria, 
GAGNES  la  Cité  des  Peintres,  et  arriveront  à 
Nice,  où  ils  passeront  la  journée  du  17  avril. 
Puis,  ils  suivront  l’ Ancienne  Voie  Eomaiue  (Gran¬ 
de  Corniche),  où  ils  verront  l’Observatoire  de  Nice, 
le  Monument  d’Auguste  â  LA  TUEBIE,  le  Châ¬ 
teau  Médiéval  de  KOQUEBEUNE  et  le  ÙAP-MAE- 
TIN.  Ils  visiteront  ensuite  MENTON,  l’Annuucia- 
de  et  ,1e  Château  de  Grimaldi  avec  les  laboratoires 
du  Docteur  VOEONOFF. 

Une  journée  sera  consacrée  à  la  Principauté  de 
Monaco,  le  19  avril,  avec  le  Palais  des  Princes, 
le  Musée  Océanographique  et  MONTE-CAELO  ;  — 
à  BEAULIEU  l’on  donnera  une  attention  parti¬ 
culière  aux  magnifiques  jardins  avec  leurs  spé¬ 
cimens  de  la  flore  tropicale.  Le  retour  à  Nice 
s’eHectuera  par  le  CAP-FEEEAT,  VILLEFEAN- 
CHE  et  le  MONT-BOEON. 

Une  excursion  facultative  est  prévue  dans  l’BS- 
TEEEL  (FEEJUS,  SAINT-EAPHAEL,  BOULOU- 
RIS,  AGAY)  le  dimanche  de  Pâques  21  avril.  Des 
excursions  dans  les  Alpes  et  en  Corse  pourront 
Être  organisées  le  lundi  22  et  jours  s'uivants. 

Ce  Voyage  est  placé  sous  le  patronage  de  la  Fa¬ 
culté  de  Strasbourg  et  la  présidence  de  son  doyen 
le  Professeur  FOESTEE.  Il  sera  dirigé  par  le  Pro¬ 
fesseur  FONTES  de  la  Chaire  d’hydrologie  et  de 
climatologie  de  la  même  Faculté.  Les  visites  et  pro¬ 
menades  seront  accompagnées  de  démonstrations 
soientifiques  et  de  causeries  historiques,  selon  la 
coutume  de  la  Société  Médicale,  qui  assure  les  par¬ 
cours  et  les  séjours  dans  les  conditions  les  plus 
favorables  au  bien-être,  à  l’instruction  et  à  l’agré¬ 
ment  des  voyageurs.  Des  permis  de  parcours  à 
demi-tarif  seront  mis  à  la  disposition  des  adhé¬ 
rents,  sur  les  Ohemins  de  ter  français,  italiens  et 
roumains,  à  l’aller  et  au  retour,  en  toutes  classes. 
Des  arrêts  seront  autorisés  à  PAEIS,  LYON,  AVI¬ 
GNON,  AELES.  MAESEILLE,  ainsi  que  dans  les 
principales  villes  italiennes.  L’inscription  est  ou¬ 
verte  et  le  droit  d’inscription  est  de  100  fr.  Les 
membres  de  la  famille  du  médecin  sont  admis, 
ainsi  que  les  étudiants  en  médecine. 

Pour  avoir  des  renseignements  complémentaires, 
le  programme  détaillé  et  les  instructions  généra¬ 
les,  écrire  à  P  «  Office  Climatique  de  la  Société  Mé¬ 
dicale  du  Littoral,  »  24,  rue  Verdi,  à  Nice.  —  La 
cotisation  forfaitaire  pour  la  participation  au 
Voyage  est  de  mille  francs,  (excursions  facultatives 
non  comprises).  —  Des  conditions  particulières  sont 
accordées  aux  étudiants. 


Section  corporative  de  médecine 
de  Montpellier 

Les  étudiants  en  médecine  do  Montpellier,  réu¬ 
nis  en  Assemiblé»  .générale  le  31  janvier  lÿSS  : 

(jon  sidérant  la  pléthore  aotuelle  des  études  et  de 
la  oarirdère  iniédicaie  ; 

Considérant  que  les  facilités  accordées  de  plus 
en  .plus  aux  étudiants  étrangers  tant  pour  leurs 
études  que  pour  leur  naturalisation  sont  de  na¬ 
ture  4  accroître  cette  pléthore  dans  des  propor¬ 
tions  fiiàùiëtantes  ; 

Considérant  d’autre  part  que  s’il  'a  toujours  été 
dans  les  moeurs  ecientiftq'ues  françaises  d’accueil¬ 
lir  largement  les  étrangers  épris  'de  notre  cultuire 
il  n’en  découle  'pas  pour  cela  que  les  étudiants 
français  aient  à  en  souffrir  ; 

Considérant  que  la  loi  Amihruster  n’ést  pas  plei¬ 
nement  appliquée  ;  ont  voté  l’ordre  du  jour  snl- 

Ordre  du  jour.  —  Les  étudiants  en  médecine  de 
Montpellier,  réunis  en  Assemblée  'générale  le  31 
janvier  1935,  demandent  instamment  aux  Pouvoirs 
pU'bllos  : 

1"  La  restriction  des  naturalisations  ;  2"  l’ap- 
■plioation  stricte  'd©  la  loi  Ambruster  ;  3"  Une  plus 
grand©  sévérité  dans  les  examens  d’équivalence  ; 
4"  l’impossibilité  i)Onr  les  étudiants  étrangers 
d’ocouiper .  des  postes  d’interne  ou  d’externe  dans 
les  hôpitàfUx  et  de  faire  des  remplacements  de 
miédeoins  on  id’intemes  ;  5"  que  le  diplôme  d’Uni- 
versité  ne  puisse  être  transformé  en  diplôme  d'E- 


Société  d’hydrologie  et  de  climatologie  médicales 
;de  Paris 

Membres  nommés  ;  MM.  Eist  (Paris),  Châtelet 
(Lille).  Carnot  (Paris),  Ponzes-Diaoon  (Montpel¬ 
lier),  Gosset  (Paris),  Imlbert  (Marseille),  Latarjet 
(Lyon),  Forster  (Strasbourg),  B'apdier  (Toulouse), 
.Oâstaigne  (Oetoazat),  Caullôry  (Paris). 

La  séance  solennelle  de  la  «  Société  d’hydrologie 
et  de  climatologie  médicake  .die  Paris  »  aura  lieu 
le  jeudffïé  mars,  au  siège  habituel  de  ses  réunions, 
12.  rue  de  Seine.  '  , 

La  matinée,  à  partir  de  10  heures,  sera  consa- 
orée  à  l’exposé  et  à  la  discussion  de  rapports  inté¬ 
ressant  la  théra'peutlque  climatologique  :  M.  Jules 
Renaud  ;  Indications  et  résultats  de  l’héliotih'é- 
rapie.  —  M.  Dattier  :  Problèmes  id’héliothérapie 
marine.  —  M.  Paillet  (Saint-Gervals)  :  L'héliothé¬ 
rapie  en  altitude. 

La  séance  'de  P'après-midi  'débutera  à  16  heures 
précises.  Les  rapporta  'Suivants  seront  .présentés  : 
M.  le  Professeur  agrégé  Ohahrol  :  Les  rapports  du 
foie  et  de  l’intestin  en  pathologie.  —  MM.  Binet 
(Vichy)  et  Baum'ann  (Ohâtel-Guyon)  :  Les  syn- 
droiir.'3S  entéro-hépatiques  et  leur  traitement  hydro- 


Eau  Minérale  Eurgative  Française 

PURGOS 

Alcaline  sulfatée  sodlQue  magnésienne 

Coixtenant  tous  les  principes  de  l’ EAU  de  VICHY 
Alliés  aux  Sels  Purgatifs  MgO,  XaO 

Tontes  Pharmneies  et  111,  Rne  dn  Maréolial-Pétain,  VICHY 

— '  — -  La  Bouteille  :  3,50  —————— 


ALLOCHRYSINE  LUMIÈRE  AURÛTIlÉRra 

TRAITEMENT  DE  LA  TUBERCULOSE  SOUS  TOUTES  SES  FORMES 

Absorption  facile  et  rapide 

OLÉOCHRYSINE  LUMIÈRE  “"2- 

(Suspension  huileuse  d'aurothiopropanol  sulfonate  de  calcium) 

Tuberculose  —  Rhumatisme  —  Syphilis  —  Dermatoses 

CRYOGÉNINE  LUMIÈRE  '“"""t'IW 

ACTION  VÉRITABLEMENT  RAPIDE  dans  la  FIÈVRE  et  la  DOULEUR 

Ne  détermine  pas  de  sueurs  profuses,  ni  de  tendance  au  eollapsus 
ne  ferme  pas  ie  rein,  ne  provoque  pas  de  vertiges,  pas  de  contre-indications 

COMPOSÉ  ARGEIITIOUE  SIWE 
ATOXIÇÜE 

AUSSI  ANTISEPTIQUE  QUE  LE  NITRATE  DARGENT 

Non  irritant,  kératoplastique  —  Aucune  intolérance  digestive  ou  cutanée* 
muqueuse  —  Jamais  d’argyrisme 

EMGE  LUMIÈRE 

PROPHYLAXIE  ET  TRAITEMENT  DET003LES  TROUBLES  LIÉS  A  UN  ÉTAT  O’iNSTABILITÉ  HUMOBALE 


CRYPTARGOL  LUMIÈRE 


Littérature  et  échantillons  gratuits  sur  demande 

jté  ^me  Produits  Chimiques  Spéciaux  “BREVETS  LUMIÈRE" 

45,  rue  A  illoli,  LYOrV  Bureau  à  PARIS,  3,  rue  Paul-Uubois 
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LA  MÉDECINE  ET  LES  MÉDECINS 
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Directeur  ;  D>'  J.  CRINON 


PALLAS 

lA  MÉDECINE  ET  LES  MÉDECINS 

fi 

-.■ÜÜH 

ILAS  est  un  magazine  de  belle  tenue  qui  est  destiné  à 
il  élite  -  PAU  AS  force  l’attention  de  tous  ses  lecteurs 
pu  ses  articles  vivants,  ses  enquêtes  menées  sur  des  sujets 
iipvDS, ses  critiques  alertes,  ses  illustrations  aux  arran- 
peuts  pittoresques  -  PALLAS  es  une  revue  de  hante 
disse  quiasa  place  dans  la  bibliothèque  du  médecin  parce 
pe  tout  ce  qui  $‘y  trouve  publié  intéresse  le  médecin  - 
PRIAS  objectivera  tout  ce  qui  fait  le  prestige  et  l’attrait 
le  11  profession  médicale  -  PALLAS  n’est  pas  édité  par 
ne  firme  industrielle,  ni  par  un  consortium  de  fabricants, 
PALUS  est  dû  aux  seuls  efforts  de  son  fondateur. 


SOMMAIRE  DU  N»  1  DE  PALLAS 


Conrertare  :  La  Toilette  de  Vénus,  reproduction 
dm  tableau  de  Eubens,  exposé  au  Musée  de 
Tienne  —  Comment  peut-on  définir  le  tempéra- 
MM  êhirjirgical  î  par  M.  le  Pr  Légueu,  de  l’Aea- 
dfmie  de  Médecine.  —  Peints  par  eux-mêmes,  M. 
Arnold  Hetter,  par  M.  Jules  Eenault,  de  l’Acadé- 
nie  de  Médecine.  —  Quelques  souvenirs  du  Mexi- 
qn,  par  M.  lé  Pr  Henri  Eofeer,  de  l’Académie  de 
Itdeeme.'  —  Le  naturiste  et  la  mode  nouvelle.  — 
Il  coquetterie  n’attend  pas  le  nombre  des  années. 
-  Brunissement  n’égale  pas  guérison.  —  Auriez- 
iius  voulu  être  la  femme  d’un  médecin  ?  TJue  en- 
néte  par  Blanche  Vogt.  —  Un  client  sérieux,  par 
litUn  Gohier.  —  Les  consultations  gaies,  dessin 
iir  Le  Eallic.  —  Los  transfuges  de  la  médecine  : 
'l.  Il  Dr  Busillet,  commissaire-priseur  à  Lyon,  par 
|le  D'  Sahuc.  —  Partout,  à  l’étranger,  s’organise 
Il  lutte  contre  les  gaz  asphyxiants.  —  Epilogues, 
pr  J.  Crinon.  —  Un  pèlerinage  romantique  à 
l’ermitage  de  Chateaubriand.  Interwiev  de  M.  le 
D’ le  Savoureux.  —  Vichy,  reine  des  stations 
tomales.  —  Les  belles  familles  médicales  :■  La 
ïunille  des  docteurs  Souilhé,  à  Gramat.  —  Com- 
«ent  doit  s’habiller  le  médecin  ?  Une  enquête  par 
ï,  Cbristian  de  Caters.  —  Pavil,  le  peintre  de 
Honlmartre.  —  Letrs  passe-temps  :  Un  médecin 
tour,  interwiev  de  M.  le  Pr  Peugniez.  —  Les 
Mieins  au  Parlement,  par  M.  Désiré  Bouteille, 
ucien  député  de  l’Oise.  —  Entre  Pénang  et  Co- 
limbe,  nouvelle  dramatique  médite,  par  M.  José 
ïoselli. 

lUnetrations  de  MM.  Le  Eallic,  Huguet,  Galland. 
Arrangements  artistiques,  par  M.  Andréini.  Hors- 
taie  ;  îia  danseuse  au  bar.  Tableau  de  E.-A.  Pa- 


PRIX  D'UN  ABONNEMENT  ANNUEL  (4  nu¬ 
méros)  à  «  PALLAS  . .  40  fr. 

PRIX  D’UN  NUMERO  «  PALLAS  . .  12  fr. 

PRIX  D’UN  ABONNEMENT  COMBINE  A 
.PALLAS  »  ET  A  L’  INFORMATEUR 
MEDICAL  »,  UN  AN .  60  fr. 


Tout  souscripteur  de  cet  abonnement  combiné  de- 
liiM  bénéficiaire  d’une  police  l’assurant  pour 
liA»  fr.  en  cas  de  mort  et  pour  un  capital  de 
li.lH  fr.  réductible  en  cas  d’infirmité  permanente 
partielle. 


Il  ne  sera  répondu  à  aucune  demande  de  spéci- 
•un  qui  no  sera  pas  accompagnée  de  son  mon- 
lant,  soit  !  12  francs. 


Adresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
chèques  et  mandats),  à  M.  le  D''  J.  CRINON, 
Directeur  de  PALLAS,  111,  boulevard 
Magenta,  PARIS  (X”). 


ÆJVÆ^OÆIMÆ  TMOJVS 


Aiprès  concours,  M.  le  docté.Uir  Ponitîius  a 
été  nommé  TEudiologiue  des  hôpittaux. 

La  Vie  Médicale  noue  eupprend  que  sur  tes 
■49  docteurs  en  médecine  ayant  fait  enregisr 
trer  leur  diplôme  à  la  Préfectore  de  Poaiioe 
pendant  te  mois  de  janvier,  19  sont  d'origi¬ 
ne  étrangère  :  1  Géorgien,  3  Polonais  nadju- 
•raliséis  français,  12  Roumains  dont  1  natura¬ 
lisé  français,  2  Russes  dont  1  naturalisé 
français  et  1  Syrien. 


Le  poste  de  radiologue  en  chef  est  vacant 
aux  hospices  civils  de  Château-Thierry.  Les 
candidats  doivent  déposer  leur  demande  avec 
l’exposé  des  titres  avant  le  28  février  1935 
au  secrétariat  des  hospices.  ' 

L’Assemblée  générale  annuelle  de  l’A.  D. 
R.  M.  aura  lieu  le  samedi  23  février,  à  17 
heures,  à  la  salle  du  Conseil  de  la  Faculté  de 
Médecine,  sous  la  présidence  de  M.  Mallarmé, 
ministre  de  l’Education  Nationale. 

Le  Conseil  d’administration  de  la  Fédération 
des  Syndicats  médicaux  de  la  Seine  estime  que 
les  laboratoires  devraient  toujours  envoyer 
directement  le.  -résultat  de  leurs  analyses  au 
médecin  traitant,  car  le  malade  est  Incapable 
de  les  interpréter  et  peut  en  tirer  hâtive¬ 
ment  à  son  gr.and  dommage  des  conclusions 
inexactes. 


Un  concours  sur  épreuves  pour  le  recrute¬ 
ment  d’un  chirurgien  adjoint  à  l’hôpital  de 
Philippeville  sera  ouvert  à  Alger  le  6  mai 
1935. 

Inscription  close  la  veille  du  dit  jour  à  16 
heures. 

Pour  renseignements  complémentaires,  s’a¬ 
dresser  au  Gouvernement  général  de  l’Algé¬ 
rie,  à  Alger,  Direction  de  la  santé  pu¬ 
blique,  service  administratif. 
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ÉCHANTILLONS  :  LABORATOIRES  DU  DOCTEUR  F.  DEBAT 
60, RUE  DE  MONCEAU, S? 


.1.  CHINON 


lmp.  Société  des  Journaux  et  Publications  du  Centre,  i8,  tue  Turgot, 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


AU  BAL  DES  MÉDECINS  ET  PHARMACIENS  DE  LA  MARINE  ET  DES  TROUPES  COLONIALES,  QUI  EUT  LIEU  LE  26  JANVIER  DERNIER 
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LE  LIVRE  DU  UOUR 


LE  FAIT  DE  LA  SEA\AINE 


La  Renaissance  de  la  médecine  humorale 

par  /n.  Auguste  LUMIÈRE 


Le  Bal  des  Médecins  et  Pharmaciens  de  la  Marine 
et  des  Troupes  Coloniales 


‘De  cet  ouvrage  magistral,  nous  extrayons  le  dernier  chapitre  oh 
l’auteur  a  rassemblé,  en  des  conclusions  d’une  inégalable  clarté, 
ses  vues  si  personnelles  sur  la  piédecine  humorale. 


L’avenir  Je  la  médecine  Immorale.  -  Les  proLIèines  h  résoudre.  -  Conclusion! 


L’AVENIR  DE  LA  MEDECINE  HUMORALE 
A  en  juger  par  les  résultats  qui  viennent 
d’être  rapportés,  lorsque  les  méthodes  qui 
ont  été  exposées  seront  mises  à  profit  d’une 
manière  générale,  la  thérapeutique  humorale 
permettra  non  seulement  d’atténuer,  dans  de 
larges  limites,  les  souffrances  d’un  nomibre 
considérable  de  sujets  atteints  d’affections 
chroniques,  mais  même  de  guérir  la  plupart 
d’entre  eux,  sinon  définitivement,  du  moins 
pour  des  temps  plus  ou  moins  prolongés. 


Le  Professeur  Auguste  Lumière 


Les  heureux  effets  déjà  enregistrés  sont  la 
conséquence  du  principe  d’après  lequel  ce 
sont  les  floculations  humorales,  les  destruc¬ 
tions  des  états  colloïdaux  de  certains  maté¬ 
riaux  plasmatiques,  et  l’instabilité  humorale 
préparant  ces  destructions,  qui  sont  respon¬ 
sables  des  troubles  pathologiques,  la  théra¬ 
peutique  nouvellg  ayant  pour  objectif  d’em¬ 
pêcher  ces  précipitations  ou  d’en  atténuer  la 
nocivité,  en  cherchant  notamment  à  rétablir 
les  équilibres  humoraux  perturbés. 

Mais  ce  n’est  là  qu’un  premier  chapitre  de 
la  médecine  humorale  ;  il  en  est  un  autre  que 
nous  n’avons  point  encore  envisagé  et  dont 
l’importance  deviendra  non  moins  capitale, 
quand  nos  connaissances  de  la  nature  des 
colloïdes  sanguins  et  des  liquides  de  l’orga¬ 
nisme  sortiront  des  limbes  mystérieux  où 
elles  demeurent  encore  plongées. 

Ce  qui  nous  incite  à  formuler  une  telle  pré¬ 
diction,  c’est  la  discussion  de  certains  faits 
bien  connus,  dont  voici  quelques  exemples  : 

Parmi  les  bacillaires  ayant  été  soumis  au 
traitement  aurique,  à  la  Clinique  de  nos  La¬ 
boratoires,  s’est  trouvée  une  malade  qui  a 
présenté,  à  la  huitième  injection,  un  érythè¬ 
me  particulièreiment  intense  aux  membres 
supérieurs  ;  à  la  période  de  desquamation, 
cette  malade  n’attendait  jms  le  détachement 
spontané  des  pellicules  épidermiques  et  arra¬ 
chait  les)  squames  formées  sur  ses  mains,  en 
provoquant  parfois  des  fissures  pouvant  être 
'des  portes  d’entrée  poux  les  infections.  C’est 
ce  qui  arriva,  un  phlegmon  diffus  s’étaiït 
installé,  sans  réaction  thermique  élevée,  au 
niveau  de  la  main  gauche.  La  réaction  in¬ 
flammatoire,  limitée  au  tissu  cellulaire  sous- 
cutané  et  s’étendant  au  tiers  distal  de  l’avant- 
bras,  s’accompagnait  de  la  formation  d’abcès 
qu’il  fallut  inciser  à  cinq  reprises  ;  l’épiderr 
me  était  jMrsemé,  en  mêine  tenaps,  de  foyers 
de  folliculite  donnant  lieu  à  de  multiples  pe¬ 
tits  abcès  superficiels.  Dès  le  début  de  cette 
complication,  la  thérapeutique  classique  fut 
mise  en  œuvre  :  grands  bains  prolongés  de 
permanganate,  pansements  humides,  puis  ces 
moyens  étant  inopérants,  on  s’adressa  à  di¬ 
vers  antiseptiques  :  hypochlorite,  hermophé- 
nyl,  etc...,  sans  aucun  résultat  ;  c’est  alqrs 
qu’on  espéra  trouver  le  remède  efficace  dans 
les  pansements-vaccins,  les  injections  de 


stock-vaccin  et  d’auto- vaccin,  mais  tous  ces 
agents  demeurèrent  sans  aucun  effet.  L’exa¬ 
men  bactériologique  avait  montré  que  l’on 
se  trouvait  en  présence  d’une  infection  sta¬ 
phylococcique  banale. 

Cet  état  s’étant  prolongé  pendant  des  se¬ 
maines  sans  le  moindre  changement,  de  nou¬ 
veaux  foyers  de  suppuration  apparaissant 
chaque  jour,  nous  avons  eq  recours  à  l’auto- 
hémothérapie,  dont  le  résultat  fut  vraiment 
merveilleux. 

Dès  le  lendemain  de  la  première  injection, 
l’aspect  de  là  lésion  avait  complètement  chan¬ 
gé,  la  rougeur  des  téguments  avait  beaucoup 
diminué,  le  gonflement  des  tissus  s’étaif  for¬ 
tement  réduit  ;  on  pratiqua  encore  quoti¬ 
diennement,  pendant  trois  jours,  le  même 
traitement  et,  au  bout  d’un  délai  aussi  court, 
tout  était  rentré  dans  l’ordre,  il  ne  restait 
plus,  sur  les  faces  dorsale  et  palmaire  de  la 
main,  que  de  petites  plaies  aux  points  où  les 
abcès  sous-cutanés  avaient  été  incisés. 

Cette  observation  nous  montre  l’importan¬ 
ce  considérable  de  l’état  humoral  dans  cer¬ 
taines  infections.  Il  a  suffi  d’un  changement 
iirfime,  homéopathique,  pourrait-on  dire, 
dans  la  nature,  l’arrangement,  des  collo’ides 
plasmatiques,  pour  que  l’organisme  devînt  à 
la  pullulation  du  germe  pathogène. 

Dans  un  même  ordre  d’idées,  les  médecins 
sont  constamment  témoins  de  faits  singu¬ 
liers,  si  fréquents  que  l’on  ne  songe  pas  à  en 
redhercher  les  raisons  :  considérons  un  phti¬ 
sique  qiii,  pendant  des  temps  parfois  fort 
longs,  voit  ses  lésions  pidmonaires  s’étendre 
progressivement,  puis,  un  beau  jour,  sans  au¬ 
cune  cause  apparente,  la  poussée  évolutive 
s’arrête,  la  üèvre  tombe,  la  toux  cesse,  le  ma¬ 
lade  engraisse,  il  guérit,  sans  qu’aucune  thé¬ 
rapeutique  ait  été  employée.  Les  ravages  du 
microbe-  se  terminent  spontanément.  —  Pour¬ 
quoi  r!  ■  {Voir  la  suite  page  9). 


C’-est  encore  dams  te  cadii’e  merveilleux  des 
salons  du  Ministère  de  la  Marine  'qu’a  eiu 
lieu  te  Bal  de  bienfaisance  organisé  A 'Paris, 
pour  la  quatrième  fois,  par  notre  Associa¬ 
tion  amicale.  Empressons-'noius  de  d'ire  que 
te  'Succès  a  dépassé  nos  espérances  eit  que, 
maligré  la  crise  économique  qui  sévit  actus'l- 
lement  dans  tqus  las  milieux,  te 'Bal  'de  1935 
a  eiu  encore  'plus  d’éclat  ique  tes  iprécédentis. 

'Le  Comité  d’organisation  devait  être  pré¬ 
sidé,  comme  l’an  dernier,  par  notre  reigreitté 
camarade  Joly,  mais  'hélas,  son  état  de  santé, 
dont  il  avait  constaté  l’aggravation,  ne  lui  a 
pas  .D'ermis  d’accepter  -oe  poste  d’honne'Ur,  et 
c’est  'M.  te  médecin  général  de  la  Marine 
Bouteiller  qui  a  bien  voulu  te  remipifaoer. 
Qu’il  nous  permette  de  lui  axtoesser  tous  nos 
remeaiclements  tes  P'ius  sincères. 

Que  tO'Ute'S  les  dame®  du  Comité  de  'patro¬ 
nage  'qui  ont  'bien  voulu  nous  prêter  leur 
gracieux  concours  reçoivent  aussi  te  témoi¬ 
gnage  de  notre  'gratitude  reconnaissante  : 
Mm'SS  Piétri,  Autric,  Bloch,  Bouteiller,  Bru- 
gère,  Brumipt,  Defresslne,  Delmont,  '  DoiP'ter, 
Durand-Viel,  'Emily,  Finelle,  Gay-Bonnet, 
Lancelin,  Lecomte,  Le  Fieunteun,  Le  Gorge.u, 
Manchoux,  Monteil,  Odend’bal,  Oudand,  Per¬ 
rot,  Portmann,  Rondet-Saint,  Rousseau,  Rou- 
villois,  Saciquepée,  Saqui,  Tanon,  Thoul'On, 
Viala,  ’Vivie.  C’est  grâce  à  elles  que  notre 
Caisse  de  secours,  malgré  les  frais  élevés 
que  nécessite  l’organisation  d’une  fête  A 
Paris,  ■  a  pu  s’augmenter  cette  année  de  la 
somme  de  8.052  francs,  'destinée  aux  orpihei- 
lins  et  veuves  de  nos  camarades.  Nous  fe- 
riO'Us  .preuve  d’ingratitude  si  nous  ne  men¬ 
tionnons  pas  •  les  noms  de  Mmie  Goux  et  de 
Mlles  Lecomte,  'Peltier,  Hoegeli,  Lamy,  qui, 
dans  le  cours  de  la  soirée,  ont  vendu  des 
rubans  aux  initiales  A.  S.  N.  G.  Les  .  annon¬ 
ciers  de  1’  O  Echo  Maritime  et  Colonial  »  et 
en  particulier  te  docteur  Zizine,  ont  tenu  A 
apipoirter  à  notre  œuvre  leur  collaboration  ; 
nous  les  en  ramercions  vivement. 

M.  le  -Président  de  la  Rép-ublique  et  M.  te 
Ministre  de  la  Marine  ont  bien  voulu  hono¬ 
rer  de  leur  présence  cette  fête  de  bien-faisan- 
ce.  Arrivés  à  22  heures  30,  ils  ont  été  reçus 
dans  te  salon  d’honneur  par  le  iprésidient  de 
notre  Association,  -M.  le  médecin  général 
inspecteur  Emily,  par  M.  te  médecin  général 
Bouteiller,  pirésident  du  Comité  'd’organisa¬ 
tion.  Après  les  présentations  d’usage  un  bril¬ 
lant  cortège  s’-est  formé.  Nous'  y  avons  re¬ 
marqué  : 

rM.  le  Médecin  général- iH'Speôteur  Boyé,  re 
p-résentant  M.  le  Ministre  déS;  Colonl-es. 

M.  le  Médecin  en  chef  die'  te.Mÿirinq  Çoeti, 
rèprésentant-M.' le  Ministre  d-e  l'Air. 
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Crotftâis  <fe  V Académie 


M.  Leivaditi 


M.  le  Sénateur  Le  Gorgeu,  ancien  sous-se- 
crétalre  d’Etat. 

M.  te  Général  NoUét,  grand  chancelier  Ji- 
la  Légion  d’honneur. 

M.  le  Général  Gouraud,  gouverneur  fflUt 
taire  de  Paris.  ' 

M.  l’.Amiral  Durand-'Viel,  chef  d’étât-maji» 
général  de  la  Marine. 

M.  l’Attaché  militaire  de  l'amibassade  d'.b 
gleterre.  , 

■M.  le  Général  Freydenberg,  commandJU’ 
tes  troupes  coloniales  do  la  Métropole.  ' 

M.  le  'Directeur  du  cabinet  civil  du  Miii».. 
tre  de  la  Marine. 

M.  le  Professeur  Tanon.  '. 

M.  te  Professeur  Brumpt.  ; 

MIM.  les  Gé'Uéraux  Andréa,  Rynck. 

MM.  tes  Médecins  généraux  inspecteua 
Doipter,  Cadiot, -Saoquepée,-  Lecomte,  Norme'' 

MiM.  les  m-édecins  généraux  Dclli'«ssiii> 
Autric,  Oudard. 

M'M.  les  Amiraux  Le  Bigot,  Odend’hal. 

MiM.  les  'Médecins  généraux  Thironx,  Car- 
Bonn-et,  ’Vivie,  Rousseau. 

M'M.  les  pharmaciens  généraux  CoHn,  Ft 
nelte. 

M.  le  Docteur  Jayle. 

Le  cortège  officiel,  après  avoir  traversé  là 
salons  de  danse,  s’'e.st  rendu  dans  le  buMj 
du  'directeur  du  cabinet  -civil  o^ù  avaient  êf 
réunis  tes  élèves  de  l’Ecole  de  santé'  nava’» 
et  colonial-e  de  Bordeaux  et  les  élèves  de  li 
s-ection  'oaloniate.  de  l’Ecole  de  Lyon  vams 
en  délégation.  ' 


Ceux-ci  furent  alors  présentés  à  ‘M.  le  hé 
sideot  de  la  RépubM'que  par  M.  'le  Médecï 

cnéoip-ral.  insn'Pin.tftiir  Kroilv.  iniii  ninirta  ■ 


général  inspecteur  Emily.  -qui  ajouta  ; 

«  -Ces  j  eunes  'Camarades,  Monsieur  le  W 
sldent,  viennent,  les  uns  des  rives  ensolâi 
lées  dé  la  'Gironde,  les  autres  du  conflim 
embrumé  du  Rhône  et  -de  la  Saône,  .apporte 
à  notre  fête  de  ce  soir,  l’éclat  de  leur  j«f 
uessie  et  la  gaieté  ide  leurs  vin-gt  ans.  .: 

»  Cette  soirée,  qui  dans  leur  pensée,  sâis 
doute,  ne  devait  être  qu’un  délassement 
qu’une,  brillante  réunion  mo-ndaina,  en 
aussi,  grâce  surtout  à  vous,  Monsieur  b  Pif 
■sident  de  la  République,  .grâce  à  nous,  Mon 
sieur  le  Ministre  de  la  Marine,  un  rnagnil 
que  encouragement,  une  grande  et  noble  1» 
çon- 

»  De  voi-r  que  vous  avez  bien  _ 

ciper  à  notre  fête,  que  vous  avez  tenu  4  lè- 
mO'iigner  ainsi  du  haut  intérêt  ique  vous  pfr 
tez  à  nos  deux  Corps  -de  santé  d-e  la  Marii» 

et  des  Troupes  coloniales,  de  cor"  ’ . - 

bien  parmi  les  plus  grands  ohsft 
rjne,  de  l’Armée,  de  la  Facul-té  de  Mèdeofii 


. .  .  jointe  À  vous  dans  cet  liommagfv 
ils  ne  manquero-nf  pns  de  aàiàpireinâre':^ 
si  dans  le  passé,  les  Corps  •auxauelles  -ijk 
appartiennent  ont  su  s’attirer  tant  de  w 
pathie  'Oit  tant  d’estime,  ü  lew.  incoŒS»; 


paume  'Bil  laiu  u  esiiiiie,  ii'  iBuu.. 

pour  llavenir,  de  maint^enir  la  traditioa,» 
pour-  cela,  de  s©  dépenser  sans  compter, sih 
■  '  111  sn.critice  -et  de  s'eftorcer, 


se  dévouer  jusqu’au  sacrifice  -et  de  s'efforcer,, 
en  marchant  sur  la  trace  de  leurs  andeot 
de  toujours  mieux  '  servir  <  '  ' 
leur  Patrie.  » 

M.  le  Président  de  la  Réputoli'que-  passe 
alors  devant  les  délégations  et,  après  avoir, 
ser-ré  la  main  à  chaque  élève  elles  avoir  14 
licités  de  ieur  -b-eiU'©  tenue,  il  leur  adressa 
une  court©  allocution  qu’il  termina  en  1® 
donnant  comme  exempte  les  médiecins' gfnfi 
raux  de  la  Marine  et  de, s  Troupes  eolonlalft, 
qui  l’entO’Ur aient  -et  qui  honoraient  de  facof' 


si  ibanHante  les  deux  corps  auq.uels  ilsepper 
tenaient.  ■  ' . 

M.  l.ebrun  s’étant  en.sui'te  rendu  dans  li 
salle  du  bal  est  resté  quelques  minutes  3t; 
milieu  des  danseurs,  qui  à  ce  moment-  goili 
talent  les  eha-rmes  -du  «  B-eau  Danube  Mea.ii 
Le  ooitège  s’étant  reformé  se  dirigea  vers  It 
buffet  d’honneur  où  le  Président  de  la  -Répt: 
bique  réti-ouva  les  d-a-mes  du  Comité  de  i»; 
tronag-e  avec  lesquelles  il  s’entretint  pendaa 
queiques  instants.  Une  coupe  de  ohampagt 
fut  vidée  en  l’honneur  de  l’Association  dç; 
anciens  élèves  de  Bordieaux. 

A  11  heures,  M.  le  Présidemt  de  la  Républli 
que  —  qui  la  veillé  avait  envoyé  à  M,  leMè 
deein  -général  Emily  une  envediopps  realer, 
mant  un  don  des  plus  généreux  —  quittai 
1©  Ministère  de  la  'Marine. 

A  minuit  la  fête  battait  son  plein  ;  elleM' 
se  termina  qu’à  5  heures  du  matin,  Et  e’«t' 
A  regret  que  les  derniers  'couptes  s’éloifsè-l 
-ent  en  se  promettant  de  se  retrouver  fan 


prochain  au  Bal  de  l’A.  S.  N.  C.,  dont  la  ré¬ 
putation  d’élégance  et  de  franche  -gaieté  nf 
casse  d’augmenter. 

Le  Comité. 


Comité  consnltatif  de  renseignement  sapérieurpiljc 


Ije  Cocvité  conLSUltat-if  de  'l’enseignement  eniéj 
rieur  pu'blio  est  composé  conrane  suit  ; 

Commission  des  sciences  médicales  et  de  la  ptir’ 
macie.  —  Membres  -de  droit  :  MM.  Cavalier,  fc 
reoteur  de  l’enseignement  supérieur  ;  Aohatd,  * 
créltB-ire  général  de  l’Académie  de  médecine  (W- 
ris)  ;  Oharléty,  reoteur  de  l’Académie  de  Périt  ‘ 
Balthasiard,  profeseenr  à.  la  Faculté  de  médecW 
(Paris)  :  Guérin,  doyen  de  la  Faculté  de  jinfi 
macie  (Paris)  ;  Sigalas,  doyen  de  la  FacoMé» 
médecine  (Bordeaux)  ;  Eoussy,  doyen  de 
culté  de  médecine  (Paris)  ;  fjouia  Martin, 
teur  de  l’Intàtut  Pasteur  ;  Ûépine,  doyen 
Faculté  de  médecine  (Lyon). 


« 


Membres  élus  :  MM.  Ba-tiart  (Lille), 
(Montpellier),  Spillmann  (Nancy),  Cœlantini  ^ 
ger),  Couvelaire  (Paria),  Policard  (Lyon),  Dnw* 
(Lille),  Nicloux  (Strasbourg),  Ohelle  et 
(Bordeaux),  Seyot  (Nancy),  Laroche  (Pari^ 


tiajot 


nç 

On  vient  de 
blier  des  statistiques 
^  démontrent  la  gravité  de  la  crise  du 
Uimisme.  Nous  n’avions  pas  besoin  de 
Is  connaître  pour  être  convaincus  de  la 
lédité  d’un  mal  dont  nous  souffrons  de- 
^  plusieurs  années.  Mais  à  la  publi¬ 
cation  de  cette  feuille  de  température 
alarmante  j’eus  préféré,  je  l’avoue,  i 
licf  exposé  de  la  thérapeutique  qu’< 
aiail  mettre  en  œuvre. 

J’ai  lu  cette  semaine  sous  la  plume 
J'nn  journaliste,  d’habitude  bien  inspiré, 
le  conseil  d’avoir  recours  à  une  mesure 
è  représailles.  Voici  ce  en  quoi  elle 
consisterait.  Beaucoup  de  pays  étrangers 
interdisent  à  leurs  nationaux  de  se  ren¬ 
ie  à  l’étranger  avec  de  grosses  sommes 
l'argent  •,  ils  vont  même  jusqu’à  ne  leur 
tolérer  que  des  sommes  dérisoires  ;  cette 
imitation  correspond  à  une  interdiction 
telle.  Et  M.  Stéphane  Lausanne  de 
per  au  gouvernement  français  la  mê¬ 
le  attitude. 

Çaand  nous  avons  constaté  l’élévation 
.  .ea  tarifs  douaniers  en  Amérique  et  suc- 
lesivement  partout  aillem-s,  nous  avons 
réagi  tout  aussitôt  en  dressant  les  mêmes 
larrières  pour  inteidire  autant  que  pos- 
diile  l’entrée  des  produits  étrangers  sur 
noire  sol.  Le  résultat  a-t-il  été  favora¬ 
ble  ?  En  quoi  cela  a-t-il  amélioré  notre 
J  commerce  ?  On  pourrait  même  écrire 
olàl  aie  la  crise  économique  universelle  "’ — 
liM  jcriul  alors  que  plus  aiguë. 

;  Si,  demaiu,  aous  interdisons  à  nos 
compatriotes  de  se  rendre  à  l’étrange: 

,  sana  »la  fera-t-il  venir-  les  étrangers  ohc 
us  ?  Pas  le  moins  du  monde.  Or  c’est 
but  que  nous  poursuivons.  Il  faut 
Jonc  chercher  autre  chose. 

iigait- 
Ole  le 

Tout  d’abord,  le  riche  étranger  qui 
:ul  voyager  ne  se  laisse  pas  arrêter  par 
les  règlements  qui  limitent  apparem¬ 
ment  la  somme  d’argent  dont  il  veut  dis¬ 
poser  en  dehors  de  son  pays.  Il  a  mille 
pour  y  transgresser.  Ne  voyons 
piODC  en  ces  mesures  que  des  épouvan- 
|lails  qui  n’effraient  que  les  simples, 
l’ai  tendance  à  croire  —  et  beaucoup 
J'autres  avec  moi  —  que  les  raisons  qui 
fait  fléchir  le  mouvement  touristique 
rets  la  France  sont  d’une  autre  qualité. 

tont  d’abord  l’insuffisance  de 
lotre  propagande  dans  les  pays  étran- 
{ets.  Tout  le  monde  en  convient,  mais 
jjftt  Mue  mesure  sérieuse  et  intelligente 
■"resn  n’est  prise  pour  y  remédier.  Lorsqu’on 
-J®  'Constate  les  efforts  publicitaires  dépensés 
)mâ!  pat  autres  nations  on  rou- 

•  -*jitdene  pouvoir  mettre  en  parallèle 
;i(iie  les  moyens  mis  en  œuvre  par  nous 
Jans  les  pays  étrangers.  Nous  avons  l’air 
j(i  tfètre  si  pauvres  d’argent  et  d’ingénio- 
lité,  qu’on  ne  peut  qu’en  tirer  confusion. 

' On  répond  à  cela  que  nous  manquons 
Bépt  crédit.  C’est  vrai.  Mais  à  qui  la 
de»  laute  ?  Ne  déj^nsons-nous  pas  dès  mil- 
aÉ  milliards  pour  satisfaire  la 

.(lientèle  électorale  ?  Ne  dites  donc  pas 
fgne  nous  manquons  d’argent.  Dites  plu- 
Jot  oue  nos  parlementaires  préfèrent 
songer  d’abord  à  leurs  intérêts  et  assurer 
leur  réélection  en  distribuant  sans  ver¬ 
gogne  les  sommes  rassemblées  par  des 
impôts  écrasants.  De  l’intérêt  général 
ils  ne  se  soucient  guère.  Or,  une  propa- 
îJude  française  à  l’étranger  servirait 
lintérêt  général  et  de  celui-ci,  je  le  ré¬ 
pète,  ils  n’ont  cure. 


n  y  a  aussi  une  question  de  personnes, 
U  pour  mieux  dire  de  compétences, 
ii’il  faut  mettre  en  ligne  de  compte, 
bus  avons  déjà  souligné  cette  défaillan¬ 
te  des  valeurs  utilisées.  Si  l’on  faisait 
'e  procès  de  la  propagande  française 
Pédant  la  guerre,  la  besogne  serait  ai¬ 
me.  On  démontrerait  le  ridicule  des 
moyens  employés  et  la  médiocrité  des 
Personnes  à  qui  la  tâche  avait  été  con¬ 
fiée.  On  était  allé  quérir  un  tas  de  fruits 
‘  protégés  par  celui-ci  ou  celui-là  et 
-n  avait  ainsi  mis  à  l’abri  du  vent  du 
fioïlet.  Ces  embusqués  de  tout  poil  gru- 
”»ent  sans  profit  un  argepit  considéra¬ 
is  mêmes  erreurs  sont  commises  à 
Pjewnt  pour  notre  propagande  eommer- 
''«e.  Rien  n’est  sérieusement  étudié. 


appaf 


Un  choix  des  agents  n’est  pas  conscien¬ 
cieusement  effectué.  On  confie  une  tâche 
malaisée  à  des  êtres  falots,  sans  idées  ni 
prestige.  On  oublie  que  la  propagande 
est  une  science  qui  demande  son  appren¬ 
tissage  et  qui  exige,  pour  être  efficace, 
autant  d’intelligence  que  de  fermeté. 
Tous  nos  efforts  se  résument  à  des  affi¬ 
ches  sans  art  et  à  des  tracts  mal  rédigés, 
mal  imprimés,  mal  illustrés. 

On  a  fait  grand  bruit  à  l’occasion  de 
nos  «  Maisons  de  France  »  dans  les  ca¬ 
pitales  étrangères,  de  nos  bureaux  de 
voyages.  Nous  croyons  ce  qu’on  nous  dit 
à  leur  sujet  et  nous  sommes  fiers  de  cet 
effort,  mais  quand  on  a  l’occasion  de  vi¬ 
siter  ces  postes  de  propagande,  on  rou¬ 
git  de  leur  infériorité  et  on  comprend 
que  nous  incitions  à  rire  par  la  médio¬ 
crité  de  nos  moyens. 

D’ailleurs,  il  ne  vous  est  pas  néces¬ 
saire  d’aller  au  diable  pour  vous  en  faire 
une  idée,  vous  n’avez  qu’à  vous  rendre 
à  la  Maison  de  France  qui  se  dresse  fiè¬ 
rement  sur  nos  Champs-Elysées,  à  Pa¬ 
ris.  Jouez-y,  pendant  un  quart  d’heure, 
le  rôle  de  l’étranger  qui  cherche  à  se 
documenter  sur  nos  stations  de  cure,  sur 
nos  plages  ou  nos  sports  d’hiver,  et  vous 
verrez  les  brochures  qu’on  mettra  à 
votre  disposition  et  les  renseignements 
qu’on  vous  communiquera.  C’est  telle¬ 
ment  informe  et  ridicule  qu’on  aurait 
tendance  à  ne  voir  dans  cette  maison 
solennelle  qu’une  cruelle  et  coûteuse  fa¬ 
cétie. 


Enfin,  il  est  à  notre  détresse  touristi¬ 
que  d’autres  raisons  qui,  elles  encore, 
ne  regardent  que  nous.  Je  les  ai  souvent 
soulignées  à  cette  place  et  je  ne  voudrais 
pas  rabâcher  des  vérités  qui  crèvent  les 
yeux. 

Pendant  les  années  de  vie  facile  qui 
suivirent  la  guerre,  nos  hôteliers,  nos 
stations  de  cure  ou  nos  villes  d©  beauté 
ont  connu  une  prospérité  sans  effort. 
On  en  prenait  par-dessous  la  jambe.  On 
vendait  n’importe  quoi  à  n’importe  uuel 
prix.  Les  chambres,  les  repas  connurent 
des  prix  astronomiques.  L’étranger  pa¬ 
yait,  mais  il  se  sentait  tout  de  même 
étrillé  et,  rentré  chez  lui,  il  racontait  de 
quelle  façon  on  «  l’avait  eu  ».  La  presse 
étrangère  a  tiré  profit  de  ces  confiden¬ 
ces  et  une  atmosphère  d’antipathie  est 
née  de  tout  cela,  qui  a  fait  perdre  aux 
touristes  étrangers  le  chemin  de  la 
France. 

Au  surplus,  les  hôteliers,  comme  les 
organisations  balnéaires,  ne  concevaient 
plus  la  nécessité  de  répondre  aux  exi¬ 
gences  des  voyageurs.  Les  réclamations 
n’étaient  pas  de  mise.  «  Si  vous  n’êtes 
pas  content,  allez  ailleurs  !  »,  était  de¬ 
venu  le  refrain  qu’on  entendait  partout. 
La  cuièine  pouvait  être  exécrable,  le 
service  des  hôtels  plein  de  négligences, 
cela  n’avait  pas  d’importance  :  l’étran¬ 
ger  payait  tout  de  même. 

Mais  survinrent  les  années  de  vaches 
maigi-es,  selon  le  rythme  éternel.  Les 
étrangers,  dégoûtés,  se  montrèrent  moins 
nombreux.  Quant  aux  Français  qui 
avaient  été  bafoués,  ils  prirent  l’habitu¬ 
de  d’aller  en  des  lieux  plus  modestes  et 
ils  n’entrèrent  plus  dans  les  grands 
hôtels  d’où  ils  avaient  été  chassés.  J’ai 
même  tendance  à  penser  qu’il  coulera 
beaucoup  d’eau  sous  les  ponts  avant 
qu’ils  y  retournent.  • 

Et  puis  les  budgets  particuliers  devin¬ 
rent  plus  étroits,  ou  fit  davantage  atten¬ 
tion  à  l’argent  dépensé,  on  serra  les  cor¬ 
dons  de  la  bourse.  Les  hôteliers  n’en 
persévérèrent  pas  moins  dans  leurs 
erreurs,  en  se  disant  ;  «  Nous  avons  le 
temps  d’attendre.  »  Ils  attendent  encore 
et  au  lieu  du  retour  de  la  prospérité 
facile,  c’est  la  faillite  qui  s’annonce. 

En  face  de  cette  apathie  on  vit  s’orga¬ 
niser  la  concurrence  étrangère.  Le  Fran¬ 
çais  prit  le  goût  des  voyages  parce  qu’il 
se  trouvait  mieux  traité  à  l’étranger  que 
dans  son  propre  pays  où  il  avait  été  con¬ 
sidéré  pendant  longtemps  comme  un  vé¬ 
ritable  indésirable. 

Il  me  semble  que  tout  cela  fait  bien 
comprendre  le  marasme  actuel  du  tou¬ 
risme.  Et  les  causes  ainsi  reconnues  il 
devrait  être  facile  d’y  remédier  avec 
succès. 


ION  KOUl  INFORME  pUE 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  <A.-M.> 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

Midtein-Dirtefur  : 

Df  B  R  O  D  Y 


M.  Watermau  (d©  ITnstituit  néerlandais 
pour  l’étud©  du,  Cancer)  a  fait,  le  18  février, 
une  conférence  sur  le  sujet  suivant  :  Ce  Que 
nous  apprend  l'étude  de  l'ascite  carcinoma¬ 
teuse  transpiantable. 

La  médaille  pénitencialre  a  été  accordée  A 
MM.  Lebasteur,  médecin  de  la  maison,  u’ar- 
rêt  de  Grasse  ;  Maguanon,  médecin  de  la 
maison  d’arrêt  d©  Valence  ;  Hernette,  méde- 
'Cin  du  dépôt  des  relégaibles  d©  .Saint-Martin- 
de-Ré  :  Deville,  médeciri  de  la  iprison  cellu¬ 
laire  de  Toulon  ;  Jacquet,  médecin  de  la  mai¬ 
son  d’arrêt  d’Avignon  ;  Jaoqmaroq,  médecin 
die  la-  maison  ceaitral©  d©  Loos. 


Entéromucine 


Une  médai.lle  d’or,  ainsi  qu’une  somme  ,se 
montant  à  environ  UK)  livres,  seront  décer- . 
nées  en  juillet  prochain  par  la  Société  Roya¬ 
le  d’Edimbourg  à  l’auteur  qui,  suivant  Tavis 
du  jury,  aura  fait  1©  meilleur  travail  sur  la 
nature,  des  rayons  X  et  leurs  effets  thérapeur 
tiques  sur  les  maladies  ihumaines.  Ce  prix 
sera  décerné  ensuite  tous  les  trois  ans. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au 
SBorétaiire  général  de  la  Société  Royal© 
d’Edimibourg.  22,  Georige  Street,  Edimibourg 
(.2),  Ecosse. 

LEIMIFËDRINE 


Le  prix  d’Arsonval  a  été  décerné  par  la 
Société  française  d’électrothérapi©  et  de  radio¬ 
logie  à  M.  le  Dr  Etienne-Hubert  Henrard,  mé¬ 
decin  belge,  pour  sa  thèse  sur  les  Ondes  Hert¬ 
ziennes  courtes  et  leurs  applications  en  mé¬ 
decine. 

Un  Comité  s’est  constitué,  ayant  à  sa  têt© 
1©  docteur  Moncorgé,  président  honoraire  de 
la  Fédération  Thermale  d’Auvergne,  ©t  com 
posé  des  plus  hautes  personnalités  Indus¬ 
trielles  de  Clermont-Ferrand  et  de  nos  sta¬ 
tions,  en  vue  d’élever  à  Royat  un  buste  à 
.M.  Auguste  Roùzaud,  ancien  iprésident  du 
conseil  d’administration  de  la  Société  des 
Eaux  Minérales  de  Royat.. 


47.  Bd  Saint-Michel  Paris 
Téléph.-OdioD  24-81. 


caDinet  eniLET, 


Le  dîner  annuel  ide  l’.4ssoclation  des  mé¬ 
decins  bourguignons  aura  lieu  le  samedi  T) 
tnar.'.  Tiroehain.  h  3U  heures,  à  TEcu  d©  Fran¬ 
ce,  6,  ru©  de  Strasbourg,  sous  la  présidence 
du  docteur  Deguîgnand,  d©  .Dijon. 

Pour  s’inscrire,  s’adresser  au  docteur  Mau¬ 
rice  Gaucher,  30,  avenue  de  La  Bourdon¬ 
nais  (vri®). 

Un  jeun©  médiecin  militaire,  le  médecin- 
heutenant  Noguez,  vient  de  .«oxccom'ber  au 
champ  d’honneur,  victime  d©  son  dévoue¬ 
ment,  d©  scarlatine  contracté©  au  chevet  de 
sets  malades,  A  Tinfirmeric  du  131'  R.  î.  et 
dans  les  salles  militaires  de  l’hêpital  de 
Montluçon.  ’ 

La  médaille  d’or  des  épidémies  lui  a  été 
déoernée  à  titre  posthume  par  le  ministre 
d©  la  Guerre. 


Dans  certaines  régions  de  la  France, 
les  prix  ont  déjà  baissé  considérable¬ 
ment.  J’étais  à  Lyon  ces  jours  derniers, 
j’y  ai  fait  des  repas  admirables  pour 
une  somme  qui  ne  m’aurait  pas  suffi  en 
des  restaurants  parisiens  de  second  ordre 
où  l’on  m’eût  servi,  au  surplus,  une  cui¬ 
sine  sans  art.  On  m’assure  aussi  que 
sur  la  Côte  d’Azur  les  prétentions  des 
hôteliers  sont  devenues  moins  exorbi¬ 
tantes.  Tant  mieux. 

Faisons  savoir  tout  cela  avec  prompti¬ 
tude  et  habileté.  C’est  la  seule  façon  de 
tenter  une  nouvelle  fois  notre  chance. 
Mais  il  y  faudra  de  l’audace  et  de  la 
clairvoyance.  Car  si  nous  n’y  prenons 
garde,  nos  belles  stations  thermales  pour¬ 
raient  bien  connaître  cette  année  des 
difficultés  plus  que  sérieuses,  peut-être 
catastrophiques. 

J.  CRINON. 


On  annonce  la  nomination  comme  médecin 
de  l’hôpital  Foch  (Médaillés  militaires),  de 
M.  le  D®  Chiroloix,  ancien  chef  de  clinique  à 
la  faculté  (service  de  cardiologie)  et  de  M.  le 
D"  Stanislas  de  Sèze,  ancien  chef  de  clinique 
à  la  Faculté  comme  médecin  adjoint  du  ser¬ 
vice  des  maladies  du  système,  nerveux  et  du 
service  des  maladies  rhui 


M.  le  Df  Lucien  Panier  a  été  nommé  méde¬ 
cin  adjoint  de  l’hôpital  de  Pontarlier. 

M.  le  D>'  Jacques  Henriet  a  été  nommé  chi¬ 
rurgien  adjoint  de  l’hôpital  de  la  Maternité 
de  Pontarlier. 

THÊOBROMOSE 

DUMESNIL 


dé  il  y  a  quelques  années,  a  légué  sa  for¬ 
tune  .à  divers  établissejments .  scientifiques  et 
de  bienfaisarice  de.  la  Ville  de  Bordeaux.  La 
succession,  dont  le  montant  dépassé  3  mil- 
■  lions,  après  avoir  été  -réduit©  de  1  million  et 
demi  de  droits  de  succession  et  divers  legs, 
comporte  un  reliquat  de  1  million  590.000  fr. 
qui  seront  répartis  entre  l’Institut  Pasteur 
et  les  hôpitaux. 

G’iest  avec  plaisir  que  nous  avons  appris 
la  nomination  du  docteur  'Schneider  (de  Vit¬ 
tel)  comme  pTésident  de.  la  Fédération  des 
.A.ssociatiO'ns  d'e  iMédecins  anciens  comibat- 
tants  et  mutilés  de  guerre. 


Le  D''  Jacques  Forestier,  dont  nous  avions 
annoncé  le  départ  aux  États-Unis  au  mois 
d’octobre,  en  mission  du  ministère  de  l’Educa¬ 
tion  nationale,  noient  de  rentrer  en  France  par 
le  paquebot  «  Ile-de-France  k. 

Pendant  son  séjour  aux  Etats-Unis  il  a  fait 
35  conférences  médicales  à, New-York  et  dans 
de  nombreuses  grandes  villes  jusqu’au  Texas. 
Il  a  participé  aux  Congrès  de  l’Interstate  Post- 
graduate  medical  Association,  Southern  me¬ 
dical  Association,  Radiologtcal  Society  of 
North  America  et  American  Academy  of  Ortho¬ 
pédie  Sugeons. 


SILIPLÂSTINE 

du  Docteur  Débat 


M.  le  D'  Maurice  Loeper,  professeur  A  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris,  membre  .de 
r.Académle  de  médecin©,  fera  la  conférence 
inaugurale  à  la  séance  solennelle  .d’ouyertu- 
re  des  Journées  médicales,  sous  le  titre  : 
(c  Les  musiciens  devant- la  médecine  ». 

Cette  séance  aura  lieu  le  samedi  29  juin  A 
16  heures  dans  la  grande  salle  des  fêtes  de 
l’Exposition  universell©  et  internationale. 

Par  arrêté  du  ministre  de  la  Santé  publi¬ 
que  et  de  l’Education  physique  en  date  du 
21  janvier  1935|  M.  le  P*'  Bezançon,  membre 
de  l’Académie  de  médecine,  est  nommé  con¬ 
seiller  technique  sanitaire  rétribué,  en  rem- 
placement.du  D”  Ravaut,  décédé. 

tlPOS^NINF 

—P  OO  P©  OFAOC  »■■■■■ 


Mlle  Jeanne-Marie  Odet,  décédée  le, 16  jan¬ 
vier  1934,  a,  par  te'Stament,  institué  le®  hos¬ 
pices  civils  de  Lyon  -se®  légataires  univer¬ 
sels. 

La  fortune  de  Mlle  Odet  dépasse  5  millions 
qui  seront  employés  à  des  améliorations  -à 
apporter  à  l’asile  Sainte-Eugénie,  à  Saint- 
Genis-Laval. 

La  XI'  session  de  l’Association  inte.rna,tio- 
nale  pour  la  protection  de  l’enfance  se  tien¬ 
dra  du  25  au  29  juillet  1935,  à  Bruxelles,  à 
l’occasion  de  l’Exposition  universelle  et  ift- 
ternationale. 

Le  gouvernement  belge  a  accordé  son 
haut  patronage  à  -oette  (réunion  qui  revêtira 
le  'Caractère  d’un  Congrès  International. 


Un  concours  pour  une  place  d’interne  affecté 
plus  spécialement  aux  services  de  chirurgie 
aux  hospices  civils  de  Troyqs,  aura  lieu  le 
lundi  18  mars  1935. 

Les  demandes  des  candidats  devront  parve¬ 
nir  à  la  direction  des  hospices,  rue  Boucherat, 
à  Troyes,  avant  le  15  février,  dernier  délai. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  à  la 
direction  des  hospices. 

Ija  XI®  session  de  l’Association  internatio¬ 
nale  pour  la  .protection  de  l’enfance  .ee  tien¬ 
dra  du  25  au  29  juillef  1935,  a  Bruxell.es,  à 
l’occasion  de  l’Exposition  universall©  .ef  -fn- 
temational©. 

Le  gouvernement  belge  a  accordé  son-  'haut 
patronage  .A  cette  iréunion  qui  révêtira  le 
caractère  d’un  congrès  mternatlonal. 


LENIFORME 


2.5etlO% 


U  ROM  IL 


La  vacance  du  poste  de  directeur  du  bureau  muni- 
d'hyyiÈiiB  do  S&int~B6riiiâ  n''6n'Lft]f6  6st 


nies  15, 16, 17, 18  avril  1936,  à  A 


HOPITAL  DE  LA  PITIÉ 


docteur  •Oouftcu 
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ECHl"  LITTERATURE 

LABORATOIRES 

CORTIAL 

15, B?  PASTEUR 
PARIS  (XV!) 


Nouvelle  adresse  :  7,  rue  de  l’Armorique,  PARIS  (XV®) 


Huile  non  Caustique 


LENIFÉDRINE 


à  XOléate  d*Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50  91> 
FORT  1  gr.  % 


échantillons  : 

L.  GAILLARD,  PhaimacicD 
26.  Rue  Pélrelle.  Paris  (P») 


Se  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsales 


On  a  l’air  d’insinuer  que  la  réponse 
de  rAllemagne  à  la  communication  qui 
lui  fat  faite  de  nos  conversations  avec 
l’Angleterre  ne  dit  pas  grand’chose.  Les 
réponses  ne  peuvent  être  claires  que 
lorsque  les  questions  le  sont.  Toutes  les 
rédactions  diplomatiques  qui  ont  été 
faites  depuis  des  aimées  appai-aissent 
aux  moins  grincheux  comme  du  pathos 
indigeste,  tout  juste  bon  à  donner  satis¬ 
faction  aux  foules  qui,  pour  se  contenter 
de  maigres  discours,  n’en  sont  pas  moins 
exigeantes  quant  aux  résultats  qu’elles 
veulent  concrets. 


On  a  parlé,  à  Loiidi-es,  d’un  pacte 
aérien  qui  mettrait  au  sei-vice  de  la  na¬ 
tion  victime  d’une  attaque  brusquée  par¬ 
la  voie  des  airs,  le  concours  des  flottes 
aériennes  des  pays  signataires  du  pacte. 
Oui,  mais  on  dit  que  oe  secours  ne  sera 
possible  cpie  lorsque  ragresseur  n’aura 
pas  été  provoqué.  Quand  deux  hommes 
en  viennent  aux  mains,  chacun  d’eux 
prétend  avoir  été  provoqué.  C’est  pour¬ 
quoi  le  pays  qui  voudra  réserver  son 
concours,  c’est-à-dire  se  «  défiler  »,  aura 
louiours  de  bonnes  raisons  pour  le  faire. 

11  faudra  étudier  le  casus  belli,  à  seule 
fin  d’être  certain  qu’il  y  a  eu  ou  qu’il 
n’y  a  pas  eu  de  provocation  !  Pendant 
ce  temps-là,  des  villes  seront  anéanties. 
Ce  pacte  est  donc  une  farce.  C’est  pour¬ 
quoi  l’Allemagne  ne  risque  rien  en  dé¬ 
clarant  qu’elle  consent  à  y  souscrire. 


Quant  aux  pactes  de  l’Est,  du  Danube, 
etc,,  l’Allemagne  entend  se  comporter 
comme  il  lui  plaira  vis-à-vis  des  pays 
qu’ils  concernent.  Elle  ne  voit  pas  de 
raisons  pour  adresser  à  la  nouvelle  Rus¬ 
sie  les  avances  que  nous  croyons  bon  de 
faire, à  cette  nation  armée  jusqu’aux 
dents  et  dont  le  ijj-ogramme,  clamé  haut 
par  ses  dirigeants,  est  de  renverser  l’or¬ 
dre  de  cho-ses  qui  règne  en  Europe.  La 
Russie  se  déclare  l’adversaire  forcené  du 
fascisme  et  de  Thitlérisme.  Dès  lors, 
l’Allemagne  la  considère  comme  une 
ennemie.  Elle  n’a  pas  tort,  nous  ferions 
bien  de  l’imiter. 

Quant  à  l’attitude  qu’on  lui  réclame 
de  prendre  vis-à-vis  de  rAutriche,  l’Al¬ 
lemagne  s’en  étonne.  Elle  eut  pu  répon¬ 
dre  en  termes  plus  nets  et  dire  ceci  : 
«  L’Autriche  a  le  droit  de  faire  ce  qu’il 
loi  plaît  en  s’inspirant  de  la  bible  wil- 
sonienne  qui  a  dicté  le  Traité  de  Ver¬ 
sailles.  —  La  grande  idée  de  ce  traité 
n’était-elle  pas  de  laisser  aux  peuples  le 
soin  de  disposer  d’enx-mêines  ?  Ce  prin¬ 
cipe  des  nationalités  serait-il  démodé  ? 
S’il  ne  l’est  pas,  qu’on  laisse  l’Autriche 


disposer  c 


e-même.  Il  faut  avoir  de 


l’esprit  de  suite  ;  ce  qui  est  bon  et  juste 
pour  une  nation,  doit  l’être  pour  une 
autre.  Ou  bien  alors  le  décalogue  Wil¬ 
son  n’était  qu’un  trompe-l’œil  !  » 

A  des  déclarations  de  cette  netteté, 
les  diplomates  -n’auraient  pas  trouvé 
grand’chose  à  répondre.  Ds  auraient 
jérémié,  comme  ils  l’ont  fait  chaque 
fois  que  l’Allemagne  a  revendiqué  le 
droit  de  faire  ce  qu’il  lui  plaît.  Mais 
les  jérémiades  et  les  imprécations  n’ont 
jamais  écrit  une  ligne  de  l’Histoii-e. 


Et  pour  donner  encore  à  l’Allemagne 
un  peu  plus  d’assurance  au  sujet  de 
l’Autriche,  vodci  que  l’Italie  songe  à 
partir  en  guerre  contre  un  peuple  afri¬ 
cain.  Je  ne  suis  pas  bien  sûr  que  les  di¬ 
rigeants  de  ritalie  aient  bien  l’intention 
de  se  risquer  dans  cette  aventui-e,  mais 
l’Abyssinie  n’est  peut-être  pas  effrayée 
du  tout  par  la  mobilisation  de  parade 
de  l’Italie.  Alors,  '  il  faudra  faire  le 
voyage  ?  Ce  ne  sera  pas  un  voyage 
d’agrément.  Il  faudra  aller  plus  loin 
que  lorsqu’il  s’agissait  de  combattre 
dans  le  Trentin. 

Et  puis,  et  puis...  une  guerre  coloniale 
est  toujours  une  boîte  à  surprises.  Elle 
peut  durer  longtemps,  coûter  par  con- 
sécpient  très  cher  en  hommes  et  en  ar¬ 
gent.  Il  ne  s’agira  plus  de  défiler  avec 
des  gestes  à  la  romaine... 

L’ennemi  que  les  colonnes  italiennes 
vont  trouver  devant  elles  est  innombra¬ 
ble,  il  sera  ravitaillé,  c’est  certain,  en 
armes  et  en  munitions  ;  il  sera  même 
commandé.  Le  pays  sera  de  pénétration 
malaisée.  Alors,  on  tremble  sur  le  ré- 
sûltat  définitif  de  cette  aventure  qui 
peut  compromettre  le  prestige  de  notre 
voisine  et  saper  son  régime  intérieur. 
Espérons  pour  elle  qu’elle  saura  y  réflé- 
chir. 

J.  CRINON. 


Coramine  ® 

Sîinrnlar^ 
et  respôraJlxDire 

Gouttes  Ampoules 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  montrer  qu’on  aime 
l’indépendance  de  ce  journal  et  le 
caractère  de  ses  informations  sélec¬ 
tionnées,  originales  et  illustrées. 


VULCASE 

1  CONSTIPATION -DERMATOSES  | 

LABORATOIRES  BRISSON  ■ 

1  D'  DEDET  &  C'%  Pharmacien!  ■ 

{  COMPRIMÉS  LAXATIFS  au  soufre  orgaDique 

lS7?”Cê  Champîonnel”^- °  PARIS  Tls')  | 

BLENNORRAGIE 

et  ses  complications 

Taccin  DEHONCHT 

TBÉMtAIPL.IX,  98.  rue  de  Sèvres.  PARIS  (70 


Traitement  du  PARASITISME  INTESTINAL 


PERLES  &  GOUTTES 
Sans  conire-indicaiions,  Aucune  toxicité 


LABORATOIRES  CARTERET,  15,  rue  d’Argeuteuil 

PARIS 


Affections  du  Tube  Digestif 
Anaphylaxie  alimentaire 
Prurigo  -  strophulus 
Urticaire 

sont  traitées  avec  succès  par  le 

GRANULÉ  DE 

pancreaslase 

i—defresue 

Suc  pancréatique  total 
activé  sur  la  glande 
vivante,  maltasé  à5“/„ 

Lillérature  et  échantillons 


E.  VAILLANT 


I  Maison  DEFRESNE,  19,  me  Jacob,  PARIS, 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 


FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  NANCY 


Les  concours  suivants  sont' ouverts  à  la  Faculté 
de  Médecine  de  Nancy  entre  les  étudiants  fran¬ 
çais  ou  anciens  étudiants  français  de  ladite  Fa- 


la  gynécologie  cancéreuse.  * 

1er  prix  :  3.000  francs. 

2e  prix  :  1.000  francs. 

Prix  Joseph  Rohmer  : 

Mémoire  sur  un  sujet  d’ophtahnologie. 

Prix  :  3.000  francs. 

Prix  Grand’Eury-Fricot  : 

Mémoire  sur  la  tuberculose  pulmonaire  aiguë 
ou  ohronitiue. 

Prix  ;  1.660  francs. 

Prix  Ritter  : 

Mémoire  sur  un  travail  original  de  chimie  mé¬ 
dicale  et  fait  dans  un  laboratoire  de  la  Faculté 
de  Médecine  de  Nancy. 

Prix  500  francs. 

Prix  Heydenreich-Parisot  : 

(médecine; 

Concours  entre  les  étudiants  de  la  Faculté  de 
Médecine  de  Nancy  et  les  docteurs  en  médecine 


,  immatriculés  . 
de  l’année  scolaire). 

Travail  original  si 
Prix  :  600  francs. 

Les  mémoires  devront  être  déposés  au 
riat  de  la  Faculté  de  Médecine  avant  le 


la  Faculté  £ 
sujet  de  médecine. 


•  Journées  Orthopédiques  de  Bordeaux 

Conformément  à  la  décision  prise  par  l’Assem¬ 
blée  générale  de  la  Société  française  d’ortbopé- 
die,  les  Journées  orthopédiçiueB'  de  1935,  organi¬ 
sées  par  le  professeur  Hocher,  professeur  de  oli- 
niçLue  chirurgicale  -  infantile  et  d’orthopédie,  vice- 
président  de  la  Société  française  d’orthopédie,  se 
tiendront  à  Bordeaux  les  vendredi  7  et  samedi 


cernent  plus  facile  aux  participants  en  les  faisai 
profiter  des  fêtes  de  Pentecôte  (dimanche  9  et 
lundi  10  juin)  qui  seront  consacrées  aux  excur¬ 
sions  organisées  par  le  Comité  des  Journées  or- 
tliopédiques. 

Voici  les  grandes  lignes  du  programme  : 

Le  vendredi  7  juin  1935,  à  8  heures  30,  réunion 
à  riiôpital  des  Enfants  (cours  de  l’Argonne),  ;vl- 
site  de  l’hôpital  et  du  service  de  clinique  chirur¬ 
gicale  infantile  et  d’orthopédie  ;  séance  opéra¬ 
toire  (professeur  Hocher).  A  11  heures,  séance  de 
travail  à  l’amphithéâtre  des  nouvelles  cliniques 
chirurgicales  de  l’hôpital  Saint-André. 

Le  samedi  8  juin,  à  8  heures  30,  réunion  à  l’hô¬ 
pital  Saint-André,  visite  des  cliniques,  démons¬ 
trations  opératoires  (professeurs  Bégouin  et  Gu- 
yot).  A  14  heures,  séances  de  travail. 

Des  excursions  à  Aroachon  le  dimanche  9  juin, 
à  Hossegor  et  à  Saint-Emilion  le  10  juin,  seront 
organisées  pour  les  participants. 

Secrétaire  des  Journées  orthopédiques  ;  Docteur 
■L.  Pouyanne,  103,  rue  Snint-Genès,  à  Bordeaux 
(Gironde). 


année  à  Bruxelles  le  vendredi  4  octobre. 


Les  OrienïaHons  Nouvelles 
de  la  Chirurgie 


Conférence  du  Professeur  Mario  Oonati,  à  la 
Sorbonne,  sous  les  auspices  du  Comité  France- 
Italie  et  de  l'Umfia  ou  Union  Médicale  Latine. 

Cette  conférence  a  eu  '  lieu  le  2  février  1935  sous 
la  présidence  d’honneur  de  l’ambassadeur  d’Ita¬ 
lie  à  Paris,  S.  Exe.  Pignatti  Morano  di  Oustoza, 
et  la  présidence  médicale  du  Docteur  Dartigues, 
président  fondateur  de  l’Umfia,  qui  a  aussi  pré¬ 
senté  le  conférencier  en  termes  très  éloquents, 
exaltant  la  grande  personnalité  chirurgicale  du 
conférencier,  «  un  des  plus  grands  chirurgiens  de 


i  toujours  produire 


l’Italie  et  même  du  monde 

t-ellectuelle  l’Italie  qui  «  a  ..  _  .  _ 

au  oour.s  de  son  histoire,  des  surhommes  comme 
Benito  Mussolini  que  tout  le  monde  en  France 
admire  ». 

Parmi  les  personnalités  présentes,  nous  avons 
remarqué  le.  commandeur  Cainerani,  le  baron 
Scamacca,  comm.  Donati,  marquis  Fontana  di 
Pavera,  marquis  Qonzaga,  Mmes  Carraro,  Peytavi 
de  Faugères,  M.  de  Zara,  MM.  les  professeurs  Cu- 
uéo,  docteurs  Dartigues,  Bandelac  '  de  Pariente, 
Molinéry,  Vaccaro,  Desfosses,  Dausset,  Noir,  Cam- 
blès,  Martlny,  Trêves,  de  Courtry,  Dupuy  de  Fre- 
nelle,  Zarzycki  Dresses  Mircouche,  ILévy,  etc... 

Après  son  allocution,  couverte  d’applaudisse¬ 
ments,  le  Docteur  Dartigues  donna  alors  la  pa¬ 
role  au  maître  italien.' 

Après  avoir  salué  S.  Exc.  le  comte  Pignatti  Mo¬ 
rano  di  Custoza,  ambassadeur  de  Rome  à  Paris, 
et  les  hantés  personnalités  qui  se  trouvaient  dans 
l’assemblée,  l’éminent  conférencier  Ait  combien 
il  était  fier  d’apporter  en  France  sa  contribu¬ 
tion  jjersonnelle  au  très  noble  but  «  de  consoli¬ 
der  de  plus  en  plus  et  de  rendre  de  plus  en  plus 
étroits  les  liens  spirituels  et  matériels  qni  unis¬ 
sent  les  deiîx  grandes  nations  latines,  sœurs  par 
origine,  par  coutumes  et  par  culture  ». 

M.  Donati  a  exalté  les  directives  que  ■  doit  sui¬ 
vre  «  la  magnifique  et  sainte  chirurgie  »,  comme 
l’a  dénommée  le  professeur  J.-L.  Faure,  démon¬ 
trant  comment  le' cœur  et  le  cerveau  doivent  gui¬ 
der  la  maip.  La  directive  qu’il  importe  toujours 
de  suivre  est  la  directive  biologique. 

Clinique  et  thérapeutique  doivent  ici  aller  de 
pair,  mais  le  mode  d’exécution  de  l’opération 
chirurgicale  appartient  étroitement  à  la  science. 
La  personnalité  du  chirurgien  doit  se  faire  jour 
au  cours  de  l’opération,  voilà  pourquoi  le  chirur¬ 
gien  doit  être  contamment  au  courant  de  tout  ce 
que  produit  la  science  universelle,  et  M.  Donati 
insiste  sur  ce  qü’il  appelle  la  chirurgie  physiolo¬ 
giste  et  fonctionnelle  ;  celle-ci  apparaît  magnifi¬ 
que  de  promesse. 

Le  chirurgien  doit  être  un  reconstructeur  et 
non  un  démolisseur,  et  après  avoir  consacré  quel¬ 
ques  minutes  à  la  grandeur  et  la  difficulté  de  la 
chirurgie  du  sympathique,  M.  Donati  demande 
aux  chirurgiens  d’opérer  avant  que  les  lésions 
lie  soient  irréparables  et,  dans  une  magnifique 
envolée  oratoire,  plaçant  la  chirurgie  dans  une 
sphère  de 'profonde  humanité,  M.  Donati  ajoute  • 

«  La  Science  nous  dirige  au  moment  où  l’acte 
salutaire  s’élève  à  une  grandeur  et  à  une  puis¬ 
sance  presque  divines.  » 

De  chaleureux  applaudissements  saluèrent  la 
splendide  péroraison  de  ce  maître  de  la  parole 
qui  est  au  même  titre  uii  maître  de  la  clinique 
et  chacun  de  vouloir  serrer  la  main  de  celui  qui, 
non  seulement,  a  sauvé  un  si  grand  nombre  de 
vies  humaines,  mais  veut  élever  l'âme  de  ses  au¬ 
diteurs  vers  le  bien  par  le  beau  et .  le  juste. 


ASSURANCES  INDIVIDUELLES 
DE  L’ABONNEMENT  COMBINÉ 
à  “l’Informateur  Médical”  et  à  "Pallas" 


J’allire  l'alleiation  de  tous  les  lecteurs  de 
l’Informateur  Médical,  sur  le  fait  que  l'assu¬ 
rance  contre  les  accidents  de  toute  nature  of¬ 
ferte  gratuitement  aux  alxmnés  de  la  Kevne 
Pallas  et  de  l’Informaleur  Méàicd,  offre  les 
avantages  spéciaux  suivants  ; 

En  plus  des  garanties  mentionnées  sur  le 
supplément  au  n“  i  de  la  Revue  Pâlies,  IMgc 
des  abonnés  qui  peuvent  bénéficier  de  l’as¬ 
surance  individuelle  contre  les  accidents  a  clé 
porté  par  la  Compagnie  Eagle,  Star  et  Brilish 
Dominions,  de  soixante  à  soixante-cincl  m, 
et  pour  les  abonnés  ayant  dépassé  cet  âge,  le? 
assureitrs  ont  accepté  à  titre  publicitaire  de  j 
les  garantir  jusqu’à  soixanle-dix  ans  pour  les  ÿ 
cas  de  mort  accidentelle  ou  d’amputation  seii-  I 
lemont.  î 

La  Compagnie  Eagle,  Star  et  British  Do-  ■ 
minions  a  été  fondée  en  1807,  au  capital  en-  j 
tièrement  versé  de  i  million  093.896  livres  ' 
sterling  et  possède  un  actif  total  au  3i  dé¬ 
cembre  1982  de  20  millions  de  livres  .sterling. 

Autorisée  par  le  gouvernement  à  souscrire  . 
en  France,  cette  Compagnie  a,  depuis  quatre 
ans  qu’elle  exploite  la  branebe  accident,  payé 
pour  l’assurance  individuelle  plus  d’un  rad- 
lion.de  francs  de  sinistre. 

D’autre  part,  la  Direction  de  VInformalm 
Médical,  soucieuse  des  intérêts  de  ses  abon¬ 
nés,  a  demandé  à  M.  Lambert-Sorbi  d’exami-  ' 
ner  la  possibilité  de  réduire  les  iwimes  d’as¬ 
surance  automobiles  payées  par  les  alwnnés 
possédant  ime  voiture,  à  qui  il  sera  envoyé 
un  questionnaire  à  remplir  n’engageant  en  ^ 
aucune  façon  l’assuré. 

Üiio  (Compagnie  importai!  le  de  la  Place  de 
Paris  a  accepté  d’examiner  attentivement 
toutes  les  propositions  automobiles  qui  lui 
seront  soumises  et.de  faire  bénéficier  d’un  ^ 
tarif  spécial  les  abonriés  de  l’InformateuT  Mé-  ‘ 
dical  ou  de  la  Revue  Pallas,  sous  réserves  de ,  ' 
la  statistique  pendant  les  trois  dérnières. an¬ 
nées. 

Pour  tous  renseignements  complémentai¬ 
res,  s’adresser  à  :  M.  Lambert-Sorbi,  10,  lie 
Fanac,  à  Joinville-le-Pont  (Seine),  ou  à  l’in- 
f armateur  Médical,  ni,  boulevard  Magenta, 
Paris. 


'  NOUVESlwLrE:  BRÈVE 

Le  dîner  des  anciens  internes  iprovisoires 
des  hôpitaux  de  Paris'  a  eu  lieu  le  21  fé.vriejyi 
au  Gercle  militaire. 


LES  LABORATOIRES  du  D:  ROUSSEL 
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inr  trois  postes  de  médecins  directeurs  de  sanatoriums 
publics 


MÉDAILLE  D’HONNEUR 
DES  ÉPIDÉMIES 


ANGINE  DE  POITRINE 


AORTITES 
ASTHME  CARDIAQUE 
ARTÉRITES  etc... 


. “DRAGÉES 

NOYAÛ  MOU 


TRINITRINE 

CAFÉINÉE 

DUBOIS 


TRINITRINE 

PAPAVÉRINE 

LALEUF 


C  ROQUER 

UNE  DRAGÉE  TOUTES  LES  2ou3  MINUTES 
AU  MOMENT  OU  EN  PRÉVISION  DES  ACCÈS 
MAXIMUM  ;  10 DRAGÉES  PAR  24  HEURES 
SUIVANT  PRESCRIPTION ■MÉDiCAtE. 


éCHAMTILLONS_  LITTÉRATURE 

LABORATOIRES  LALEUF 

20,  RUE  DU  LAOS  _  PARIS. 15? 


VIOXYL 


MOUNEY 


Géro'Arsénlc 
Bÿmftto-Théraple 
Organique 

'*■  Favorise  Vj 

VITAMINES  ALI - 

et  det  0IAS1 


La  défense 
de  la  profession  médicale 


M.  Giaorgiœ  Laffitte,  président  >die  l’Un.i'Oii 
riatI'Oin.aie  des.  étudiants  die  France,  a  n’eimis 
à  M.  Mallarmé,  ministre  de  l’Educatiion  na* 
tiobale,  nn  rapport  d’une  soixao.taiine  de 
pages. 

Oe  rapport  s’inspire  en  premier  lieu  du 
oommunà'guié  publié  samedi  deamiier  par 
rUniom  nattonale,  d’accord,  avec  les  autres 
associations  d’étudiants. 

Leurs  revendications  -  sont  :  rapipljication 
strdicte  de  la.  loi  Armbruster  ;  l’extension  'à 
la  médiaciine  d.e  la  loi  du  19  juillet  1934  sur 
l’exeroioe  des  professions  ;  riinterdiiction  des 
remplacements  médicaux  aux  étrangers  ;  la 
cfféatHon  de  postes  d’initeimee  non  rémunérés 
à  l’intiention  des  étudiants  ;  l’in  terdletion  de 
pouvoir  itransformer  les  diplômes  d’rmivea"- 
sité  en  diplômes  id’Etat,  et  gm  la  naturali- 
satiioin  ne  puisse  être  accordée  aux  étrangers 
nu’après  un  contrôle  de  leurs  servioes  sco¬ 
laires  et  militaires.  Pour  ce  dernier  point, 
lais  diemanident  en  outre  que  l’obitgatioin  du 
s.eirvice  m.Mitaire  soit  faite  aux  naturalisés 
jusiqu’à  48  ams  et  non  27. 

L’Uniion  nationale  des  étudiants  a  pilé  en¬ 
fin  M.  Mallarmé  d’êtiie  son  interprète  au¬ 
près  des  autres  ministères  intéressés  par 
leurs  ié'olamations. 


Le  Docteur’  Nast,  qui  a  été  désigné  ipar  la 
commission  de  l’hygiène  pour  rapporter  la 
pro, position  de  loi  du  Docteur  Cousin  ten¬ 
dant  à  limiter  le  droit  d’exercice  de  la  pro¬ 
fession  aux  médecins  étrangers  même  après 
unie  naturalisation  tardive,  a  soiunis  sies. 
condlusioins  à  la  ôommissiion. 

Le  Docteur  Nast  a,  de  son  côté,  présenté 
récemment  d  la  Chambre  une  propo Simon 
de  loi  tendant  à  renîoroer  la  répression  de 
l’exerciioe  illégal  de  la  médecine  et  à  reva¬ 
loriser  les  titres  médicaux. 


M.  René  Dommange  vient  d’écrire  au  mi¬ 
nistre  de  l’Education  nationale  pour’  lui  si¬ 
gnaler  l'intérêt  qu’il  y  aurait  à  faire  exa¬ 
miner  d’urgence  par  la  commission  compé¬ 
tente  de  là  Chambre  la  propcsition  de  loi 
qu’il  a  4ép®isée  et  qui  a  pour  obj'et  d'iin/teii’- 
d'ire  l’exercice  de  la  médecine  aux  naturaHi-, 
sés  pendant  dix  ans  à  oompter  du  décret 
de  haturaiisation.  . 


UNION  MÉDICALE  LATINE  OU  UMflA 

Compte  rendu  de  l’assemblée  générale, 
du  8  février  1935 


SOCIËTË  DE  MÉDECINE  DE  PARIS 

Séance  du  S6  janvier  i9S5 


A  propos  de  la  réflexothérapie  nasale.  - 
M.  Louis  LEROUX  est  d’avis  que  limité  au 
traitement  des  troubles  vaso-moteurs  ou 
spasmodiques  d’origine  vago-sympathii]ue, 
l’emploi  de  la  réllexothéraple  endonasale 
peut  rendre  de  réels  services  chez  les  désé¬ 
quilibrés  sympathiques  et  endocriniens  si 
nomhreux  et  si  difficiles  à  soigner.  Si  on 
peut  supprimer  des  céphalées,  des  spasmes 
pharyngés,  des  coryzas  vasomoteurs,  on  ne 
peut  cependant  transfoirmer  un  tempérameni, 
mais  seulement  refréner  les  poussées  paro¬ 
xystiques.  Cette  méthode  présente  encore 
actuellement  beaucoup  d’inconnues  dans  sa 
physiologie,  ses  techniques  et  ses  indica¬ 
tions.  On  peut  espérer  que  dégagée  de  tout 
charlatariisme,  elle  deviendra  une  arme  utile 
et  plus  précise  dans  la  thérapeutigue 
troubles  du  système  neuro-végétatif. 

La  calcémie  dans  Quelques  prossesses  jw- 
Ihologiques.  —  M.  Pierre  Labignette  montre 
que  la  calcémie,  habituellement  constante 
entre  95  et  105  milligrammes  par  litre  de  ' 
sang,  peut  subir  des  variations  assez  impor¬ 
tantes  au  cours  de  certaines  grossesses  pa- 
thiodogiques,  notamment  chez  les  albuminu¬ 
riques  et  les  éclamptiques  sans  que  le  taiis 
de  ralbuminurie  en  soit  cause.  Des  résultats 
obtenus,  il  faut  penser  qu'il  n’y  a  pas  de 
rapport  constant  entre  la  calcémie  et  les 
signes  cliniques  observés. 

Comment  faire  grandir  un  enfant  trop  pe¬ 
tit.  —  Jacques  Sédillot  raconte  l’iiistoire  d'un 
enfant  pour  lequel,  à  8  ans,  fut  proposée  Ja 
greffe  testiculaire  de  Æinge  (méthode  Vôro- 
noff)  et  pour  lequel  les  opotbérapies  thy¬ 
roïdienne,  hypophysaire  et  orchitique  n’ont 
rien  donné.  Il  est  à  15  ans  un  obèse  en  retard 
de  12  centim.  pour  la  taille  (1  m.  42)  ;  SédË- 
lot  prescrit  l’opothérapie  thymique  de  gran¬ 
de  fraîche  (thymus  de  veau).  ,De  15  à  18  ans, 
le  jeune  homme  prend  10 8 -t  6  =  24  oont. 
De  18  à  20  ans,  à  nouveau  5  centimètres  et  ü 
se  présente  au  conseil  de  révision  avec 
l  m.  71  et  seulement  00  kilos. 

«  Dos  rond  »  hypotonique  et  hypotonie  gé¬ 
nérale  en  pédiatrie.  —  M.  Albéric  Bopdrï 
estime  que  le  «  dos  rond  fonctionnel  ,  hypo¬ 
tonique  peut-être  le  type  objectif  et  particu¬ 
lier  d’une  hypotonie  générale  et  de  nombre 
d’états  fonotio-nnels  et  inapparents,  de  moin¬ 
dre  résistance,  liés  chez  l’enfant  aux  fati¬ 
gues  dont  r  auteur’  a  écrit  une  synthèse  dli- 
nique  sous  la  rubrique  «  La  fatigue  chez 
rentant  ».  Clinique  de  la  fatigue,  prévention 
et  thérapeutiques  à  lui  opposer  sont,  pour 
l’auteur,  du  plus  haut  intérêt  en  pédiatrie. 

G.  LUQUET. 


L'assemblée  générale  annuelle  de  l'Union  Médi- 
cale  Latine  ou  Unifia  s’est  tenue  dans  les  salons 
de  l’Académie  Gaya,  2,  rue  dee  Italiens,  salons 
gracieusement  mis  à  la  disposition  de  notre 

Etaient  présents  ;  Docteurs  Dartigues,  Bande- 
iac  de  Pariente,  GaulUeur  l’Hardy,  Rivière,  Noir, 
Molinéry,  Cambiès,  Berty-Maurel,  Arinengeaud, 
Jodin,  Chauvois,  Gardette,  Buizard,  Thépenier, 
Hahn,  de  Courtry,  Perpère,  Héli  Uceda,  Paulong, 
Cohen,  Pecker,  Fabre,  Contiades,  Gaucher  ,-  Pro¬ 
fesseurs  Nicolau,  Dresses  Lévy,  Galland  ;  MM. 
Boudreaux,  Brun-Buisson. 

M.  le  Docteur  Dartigues,  président  fondateur, 
ouvrit  la  séance  en  une  allocution  où  il  renier 
cia  tous  ceux  qui,  si  nombreux  malgré  la  rigueur 
de  la  température,  n’avaient  pas  hésité  à  se  ren¬ 
dre  à  notre  appei.  M.  Dartigues  se  félicita  -de  la 
marche  croissante  de  la  Société  et  donna  la  pa 
rôle  au  Docteur  Molinéry,  secrétaire  général, 
pour  la  lecture  de  son  procès-verbal  ;  celui-ci, 
mis  aux  voix,  fut  adopté  à  l’unanimité. 

M.  le  Docteur  Cambiès,  trésorier  général  de 
l’Umfia,  présenta  un  exposé  du  bilan  de  la  so 
Olété  et  ses  comptes  furent  approuvés  également 
à.  ruiiauimité. 

M.  Jacques  Boudreaux,  interne  des  hôpitaux  de 
Paris,  rendit  hommage  à  Mlle  S,  Boule  qui,  pen¬ 
dant  six  années,  a  assumé  la  charge  de  secrétai¬ 
re  générale  de  la  Jeune  Umfia  et  lui  a  adressé 
tous  ses  vœux  de  succès  à  Rabat,  sa  résideuoo 
nouvelle. 

M.  Dartigues  exposa  le  but  des  conférences  des 
«  'Voix  Latines  »  et  insista  sur  le  succès  qu’elles 
ont  obtenu  grâce  aux  hautes  personnalités  qui 
«e  sont  rendues  à  notre  appel  ;  Depuis  le  début, 
Vl'M.  les  Pro-fesseurs  Porgue,  Sergent,  Legueu, 
J.-L.  Faure,  Lutrarie,  Roule,  Léon  Bernard,  Lépi- 
ne,  Daniel.  Charcot  ont  été  parmi  ceux-là. 

Enfin,  l’Union  Médicale  Latine  ou  Umfia,  en 
relations  constantes  —  aussi  amicales  que  Scien 
tifiques  —  avec  le  Comité  France-Itallé,  a  patron¬ 
né  de  nouvelles  conférences  que  S.  Exc.  le  couito 
Pignatti  Morauo  di  Custoza,  ambassadeur  de  Ro¬ 
me  à  Paris,  a  bien  voulu  présider  personnelle¬ 
ment  ;  en  particulier,  celles  du  Professeur  Pende 
(de  Gênes)  et  du  Professeur  Douât!  (de  Milan). 

M.  Dartigues  nous  fait  -part  -de  la  remise  de 
Vénée  d’honneur  oSerte  au  Professeur  J.-L.  Faure, 
à  l’occasion  de  sa  nomination  à  l’Institut,  et 
nous  annonce  que  la  cérémonie  aura  lieu  à  la 
Fondation  Marcelin  Berthelet,  28  bis,  rue  Saint- 
Dominique,  le  24  février,  à  11  heures  précises. 

L’Umfia  se  propose  également  de  fêter,  assez 
prochainement,  -la  mémoire  de  Roux  et  Calmette, 
au  cours  d’une  grandiose  cérémonie. 

Le  secrétaire  général  expose  ensuite  où  en  sont 
les  démarches  en  vue  de  la  reconnaissance  d’uti¬ 
lité  publique  et  assure  l’assemblée  que  la  chose 
ne  saurait  tarder. 

M.  Nloolau,  professeur  en  Sorbonne,  expose 
avec  sa  maîtrise  habituelle  la  question  du  Latin, 
langue  médicale  scientifique  universelle  et,  aux 
applaudissements  de  tous,  nous  fait  connaître 
que  son  dictionnaire  médical  français-latin  va 

A  la  demande  générale,  le  prochain  dîner  de 
Printemps  aura  lieu  dans  le  courant  du  mois  de 
mars  ;  tous  nos  amis  sont  priés  d’ores  et  déjà 
d’y  assister. 

Statutairement,  .le  renouvellement  du  bureau 
aurait  dft  avoir  lieu  au  bulletin  secret,  mais  par 
dérogation  de  l’assemblée  générale  le  vote  a  eu 
lieu  à  mains  levées  et  le  bureau  a  été  renouvelé 
à  l’unaniinité. 

La  séance  est  levée  à  11  heures. 

lie  Président  ;  D»  DARTigües. 

Pour  le  Bureau  : 

Le  Secrétaire  général  .-  Dr  Molixéby. 


Union  Thérapeutique 


Les  membres  fondateurs  de  l’Union  Thérapeu¬ 
tique.  créée  sous  les  auspices  de  la  Société  fle 
Thérapeutique  de  Paris,  à  la  suite  du  Congtèi 
français  de  Thér-apentique  de  1953,  étaient  réonis 
récemment  dans  la  salle  du  Conseil  de  la  Pacul- 
té  de  Médooinè.  mise  aimablement  à  leur  dispo¬ 
sition  par  M.  le  Doyen  Roussy. 

Sous  la  présidence  de  M.  le  Professeur  Pouchet, 
ils  ont  élu  le  premier  bureau  ainsi  constitué  : 

Président  :  M.  le  Professeur  Maurice  Loeper. 

Vice-présidents  :  MM.  les  Professeurs  Pende, 
Em.  Perrot  et  Zunz  et  M.  le  Docteur  Poulton. 

Secrétaire  'général  :  Docteur  G.  Leven. 

Secrétaire  général  adjoint  :  Professeur  agrégé 
André  Lemaire. 

Trésorier  :  Docteur  G.  Doin. 

Arcliiviste  :  Docteur  Babonneix.  , 

Cette  Union,  comme  le  disent  les  statuts  votés 
à  l’unanimité,  est  une  association  internationale 
de  médecins  et  de  biologistes,  particulièrcniont 
occupés  de  question  de  Thérapeutique.  Elle  éta- 
l)lit  entre  ses  membres  des  relations  régulièrea, 
encourage  des  recherches  originales,  favorise  le» 
échanges  d’idées,  de  publications  et  de  livres. 

Elle  se  réunit  en  assemblée  générale  une  (ois 
par  an,  au  mois  d’octobre,  pour  étudier  le  mou¬ 
vement  thérapeutique,  affronter  les  méthodes  et 
coordonner  les  efforts.  Elle  organise  eu  outre  de? 
Congrès  périodiques  où  peuvent  s'inscrire  les  mé¬ 
decins  et  les  biologistes  étrangers  à  l’Union. 

La  première  assemblée  a  décidé  que  le  prochaia 
Congrès  aurait  lieu  en  Suisse,  à  Berne,  sous  la- 
présidence  de  M.  le^  Professeur  Burgi,  da'ns  le 

Les  membres  fondateurs  constituent  déjà  nu 
groupement  de  250  membres.  Les  médecins  et  I)i^ 
logistes  désireux  d’adhérer  à  l’Union  sont  priés 
d’adresser  leur  demande  an  Secrétariat  Général, 
24,  rue  de  Téhéran,  Paris  (8'  arr.).  Conformément 
aux  statuts,  leur  admission  sera  décidée  par  la 
prochaine  Assemblée  générale. 


Remise  d’une  médaille  au  Professeur  PIC 
de  la  Faculté  de  Lyon 


Un  hommage  solennel  a  été  rendu  au  profes¬ 
seur  Adrien  Pic,  à  qui,  dans  le  grand  amphi¬ 
théâtre  de  la  Faculté  de  médeoine.  a  été  .remise 
une  médaille  jubilaire,  gravée  par  Jean  Chorel. 

Le  Comité  de  la  médaille  a  recueilli  par  sous¬ 
cription  plus  de  trente-deux  raille  francs  pour 
l’effigie  de  bronze,  grandeur  «  nature  »,  dont  le 
premier  exemplaire  a  été  remis  au  professeur  PiO 
et  dont  le  second  sera  apposé  eu  «on  ancien  ser¬ 
vice  de  Grange-Blanche.  Des  répliques  en  réduc¬ 
tion  sont  offertes  aux  souscripteurs. 

A  10  heures,  la'  salle  des  conférences  de  la  nou¬ 
velle  Faculté  était  comble. 

Le  professeur  Piéry,  au  nom  du  Comité  de  la 
médaille,  remercia  les  nombreux  souscripteurs 
qui  ont  contribué  à  cette  affectueuse  manifesta- 

Au  nom  des  internes  et  des  étudiants,  Mlle  Bar¬ 
rai  exprime  la  reconnaissance  affectueuse  de  tous 
ceux  qui  ont  approché  le  maître. 

Le  docteur  Lacroix  apporta  le  tribut  de  l’aJec- 
tion  respectueuse,  de  l'admiration  reconnaissante 
des  chefs  de  clinique  et  des  élèves. 

Le  doyen  Jean  Lépine  rendit  hommage  à  son 
tour  à  la  cousoience,  à  la  vertu  scrupuleuse  avec 
laquelle  le  professeur  Pic  accomplit  tous  les  de¬ 
voirs  de  son  activité  de  médecin  et  de  savant. 


La  Renaissance  de  la  médecine  humorale 

{Suite  de  la  page  i) 


Il  est  bien  difficile  d’admettre  l’influence 
d'un  facteur  autre  qu’un  changement  dans 
la  nature  du  milieu  humoral. 

Le  terrain  devient  défavorable  à  la  culture 
du  bacille  et  les  propriétés  de  ce  terrain  ne 
sent  autres  que  celles  des  humeurs. 

Si  l'on  pouvait  découvrir  la  cause  de  la  mo¬ 
dification  humorale  qui.  rend  l’individu  ré¬ 
fractaire  au  développement  du  germe  tuber¬ 
culeux  et  si  l’on  paiTrenait  à  produire  artifi- 
(dellement'  un  tel  changement,  le  fléau  bacil¬ 
laire  ne  serait-il  pas  vaincu  ? 

On  v6it  ici  toute  l’importance  de  l’état  hu¬ 
moral  en  pathologie  et  l’immense  champ 
d’étude  qui  s’ouvre  devant  le  biologiste.  La 
renaissance  de  l’humorisme  s’impose  encore 
après  ces  coijstatations. 

LES  PROBLEMES  A  RESOUDRE 

Si  nous  avons  dégagé  les  abords  de  la  voie 
qui  conduit  à  la  (Médecine  humorale,  si,  grâ- 
(êè  l’emploi  de  méthodes  basées  sur  la  notion 
de  la  nocivité  des  précipitations  plasmatiques, 
nous  avons  réussi  à  lutter  victorieusement  coii- 
tre  nombre  d’affections  chroniques,  nous  de¬ 
vons  reconnaîlre  que  notre  ignorance  est  en- 
tore  bien  profonde  en  ces  matières. 

Le  champ  des  études,  dans  ce  domaine  en 
[friche,  est  extrêmement  vaste,  et  nous  devons 
'nous  conlenler  de  mentionnèr  quelques-uns 
des  plus  importants  problèmes  que  ces  inves- 
lig, liions  devront  résoudre. 

Il  faudrait,  en  premier  lieu,  pénétrer  plus 
avant  dans  les  recherches  sur  la  constitution 
des  colloïdes  et  tenter  de  découvrir  les  causes 
intimes  de  leur  destruction.  Il  faudrait  déter- 
;  miner  les  influences  qui  conditionnent  l’ins- 
^  labilité  humorale  et  tenter  d’en  préciser  la 
;  nature.  11  conviendrait  de  trouver  le  méca¬ 
nisme  suivant  lequel  certaines  méthodes  per- 
mellent  de  conférer  aux  liquides  de  l’organis- 
‘  me  une  plus  grande  résistance  à  la  flocula- 
lion.  ,  ' 

n  y  aurait  lieu  aussi  d’enrichir  la  théra- 
:  peülique  de  substances  désensibilisantes  ou 
'  stabilisatrices  des  états  colloïdaux,  plus  acti¬ 
ves,  plus  fidèles  dans  leurs  effets  que  celles 
qui  sont  déjà  connues  et  que  nous  ne  devons 
qu’î  l’empirisme.  Il  y  aurait  le  plus  grand 
intérêt  b  savoir  en  quoi  consistent  les  consti¬ 
tutions  humorales  qid  correspondent  .aux 
états  réfractaires  vis-à-vis  des  infections,  in¬ 
dépendamment,  bien  entendu,  de  celles  qui 
sont  rélatives  aupc  irrmitunités  aniaphylacti- 
'  quas. 

Et  le  plus  important  de  tous  ces  problèmes 
revait  celui  -qui  nous  donnerait  les  moyens 
de  réaliser  cette  modification  du  terrain,  ca- 
fpable  de  le  rendre  inapte  aux  contaminations 
et  au  développement  des  infections. 

’  Mais  ce  ne  sont  là  que  les  principaux  cha- 
ipitres  de  la  Médecine  humorale  qu’il  y  au- 
'vait  lieu  d’alborder  et  dont  l’étude  comporte- 
lait  une  multitude  de  questions  de  détail 
qu’il  serait  prématuré  d’envisager  pour  le 
marnent. 

CONCLUSIONS 

I.  Depuis  les  temps  les  plus  reculés  jus¬ 
qu'au  milieu  du  âècle  dernier,  les  médecins 
cal  généralement  attribué  la  cause  de  certai¬ 
nes  maladies  à  la  viciation  des  humeurs.  Les 
Ihéories  élaborées  dans  ce  sens,  durant  cette 
longue  période,  n’étaient  que  des  vues  de 
l’esprit,  sans  aucun  fondement  solide  ;  elles 
onl  été  fort  nombreuses  et  ont  donné  lieu  à 
d’interminables  discussions. 

n.  A  la  suite  de  l’épanouissement  des  scien- 
tes  physiques  et  chimiques,  et  grâce  aux  mé¬ 
thodes  de  laboratoire  qui  en  ont  été  la  con¬ 
séquence,  on  a  pu  parvenir  à  analyser  les  ma- 
lériaux  constitutifs  des  liquides  de  l’organis¬ 


me  et  à  en  déterminer  les  constantes  physi- 
'ques.  On  a  réussi  à  doser  leurs  protéines, 
leurs  sels,  leurs  lipxoïdes,  leurs  constituants 
minéraux  et  organiques,  à  mesurer  leurs  ca- 
ractéiistiques  physiques  ;  densité,  viscosité, 
tension  superficielle,  conductibilité  électri¬ 
que,  indice  réfractométrique,  etc...,  et  à  mon¬ 
trer  que  les  perturbations  dans  cette  compo¬ 
sition  et  dans  ces  constantes  des  humeurs 
étaient  la  conséquence  et  non  la  cause  des 
états  pathologiques,  ces  hunieurs  dérivant  des 
cellules,  des  tissus  et  de  leur  fonctionnement 
métabolique. 

III.  D’ailleurs,  les  biologistes  avaient  re¬ 
marqué  que  les  changements  que  l’on  peut 
apporter  expérimentalement  dans  les  taux  des 
éléments  humoraux  et  dans  leurs  propriétés, 
en  se  tenant  dans  les  limites  où  ces  change¬ 
ments  se  produisent  effectivement,  ne  sont 
jamais  capables  d’engendrer  les  symptômes 
des  affections  aiguës  ou  chroniques.  Cette 
constatation  devait  conduire  à  abandonner 
complètement  la  théorie  humorale  des  mala¬ 
dies. 

IV.  Cet  abandon  a  été  à  ce  point  total  que 
les  Traités  classiques  ne  font  plus  jouer  au¬ 
cun  rôle  aux  humeurs,  dans  la  pathogénie 
des  entités  morbides,  quelles  qu’elles  soient, 
et,  à  s’en  tenir  aux  modifications  des  élé¬ 
ments  ou  des  propriétés  constatées  jusque-là 
dans  les  liquides  de  l’organisme,  ce  délaisse¬ 
ment  était  parfaitement  justifié. 

V.  Cfependant,  parmi  les  innombrables  réac¬ 
tions  dont  les  humeurs  sont  le  siège,  il 
n’est  /point  admissible  qu’il  ne  s’en  rencon¬ 
tre  pas  quelques-unes  qui  soient  capables  de 
donner  lieu  à  la  formation  de  précipités  dans 
le  sang.  L’état  colloïdal  de  certains  matériaux 
plasmatiques  est  inéluctablement  détruit, 
sous  des  influences  multiples,  et  cette  des¬ 
truction  se  traduit  par  des  floculations  dont 
nul  n’avait  songé  à  étudier  les  effets. 

VL  Ces  précipitations  se  produisent  incon¬ 
testablement,  par  l’action,  sur  le  plasma,  de 
certaines  substances  toxiques  et  des  produits 
d’excrétion  des  microbes  pathogènes  ;  elles  se 
forment  quand  l’antigène  imprègne  de  nou¬ 
veau  les  sujets  anaphylactisés  et  aussi  dans 
le  mélange  de  certains  colloïdes  incompati¬ 
bles,  comme  dans  l’éorasement  des  tissus, 
etc.,  etc... 

VIL  Or,  nous  avons  démontré  que  la  pro¬ 
duction  ou  l’introduction  brusque  de  particu¬ 
les  solides  dans  la  circulation  a  pour  consé¬ 
quence  le  dérèglement  immédiat  de  toutes  les 
fonctions  de  la  vie  organo-végétative  comman¬ 
dées- par  le  système  nerveux  sympathique. 

Chute  de  la  tension  artérielle,  congestions, 
suffusions  sanguines,  hémoriragies,  prurit, 
hoquet,  vomissements,  diarrhée,  sialorrhée  et 
hypersécrétions  glandulaires,  troubles  de  la 
respiration,  de  la  circulation,  de  la  calorifica¬ 
tion,  de  la  nutrition,  de  l’équilibre,  de  la  sen¬ 
sibilité,  de  la  mobilité,  du  psychisme,  para¬ 
lysies,  convulsions,  sont  susceptibles  d’être 
provoqués,  à  tous  les  degrés,  par  la  simple 
introduction  d’un  floculat  dans  les  veines 
qui  peut  même,  s’il  est  convenablement 
agressif  par  la  fonne  de  ses  éléments  et  s’il 
esb  assez  abondant,  déterminer  lé  coma  et  la 
mort. 

VIII.  Dans  toute  cause  qui  déclenche  des 
accidents  aigus,  on  constate  qu’il  y  a  forma¬ 
tion  de  floculats  plasmatiques,  et  toutes  les 
fois  qu’un  précipité  se  produit  brusquement 
dans  le  sang,  ces  accidents  éclatent.  Nous 
sommes  bien  forcé  de  conclure  alors  que  ce 
sont  les  précipités  qui  sont  responsables  des 
grands  symptômes  pathologiques  observés 
dans  les  maladies  aiguës. 

(Voir  la  suite  page  10). 
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IX.  Tous  ces  phénomènes  résultent  d’une 
irritation  produite  par  les  particules  solides 
sur  les  terminaisons  endo-vascuiaûres  du  sym¬ 
pathique,  qui  perd  ainsi  son  merveilleux  pou¬ 
voir  de  maintenir  les  fonctions  vitales  dans 
leur  équilibre  normal.  Plus  l’excitation  est 
soudaine,  plus  le  dérèglement  fonctionnel  est 
profond  et  plus  sévères  sont  les  accidents. 

Le  tissu  nerveux  .sympathique  est  d’ailleurs 
susceptible  d’accoutumance,  en  sorte  qu’une 
irritation  violente  rend  inopérante  une  autre 
action  analogue  survenant  à  court  intervalle. 

X.  En  dehors  des  affections  aiguës  dont  la 
symptomatologie  est  liée  à  la  destruction 
massive  et  soudaine  de  colloïdes  sanguins, 
l’usure  normale  des  matériaux  colloïdaux 
des  humeurs,  leur  précipitation  lente  par  les 
diverses  substances  floculantes  qui  parvien¬ 
nent  à  pénétrer  dans  le  milieu  intérieur,  ont 
bien  pour  conséquence  la  présence  constante 
dans  le  torrent  circulatoire  de  particules  so¬ 
lides,  douées  des  mêmes  propriétés  vis-à-vis 
du  tissu  nerveux,  mais  ces  particules  sont  ha¬ 
bituellement  trop  peu  al)ondantes  pour  pro¬ 
voquer  une  excitation  suffisante,  capaible  d’en¬ 
traîner  le  cataclysme  fonctionnel. 

Il  existe  donc  un  régime  normal  de  flocu¬ 
lation,  qui  n’a  pour  effet  que  de  maintenir 
le  tonus  sympathique  à  un  degré  donné. 

XI.  Assez  fréquemment  cependant,  le  taux 
des  floculats,  tout  en  restant  trop  faible  pour 
dérégler  les  grandes  fonctions,  peut  dépasser 
les  proportions  habituelles.  Dans  ces  cas,  aus¬ 
si  lon^emps  que  l’intégrité  des  organes  est 
complète,  que  les  vaisseaux  ont  conservé  leur 
souplesse,  que  des  lésions  locales  ne  se  sont 
pas  installées  en  différents  points  de  l’orga¬ 
nisme,  les  précipitations  anormales  franchis¬ 
sent  les  réseaux  vasculaires  sans  déterminer 
le  moindre  trouble  ;  mais  si  certaines  régions 
sont  frappées  de  sclérose,  si  une  hypersensibi¬ 
lité  particulière  aux  excitations  's’est  produite 
au  niveau  de  certains  appareils  organiques, 
ceux-ci  réagiront  à  l’irritation  pvar  les  floculats 
et  les  symptômes  locaux  des  aôections  chroni¬ 
ques  vont  aussitôt  se  manifester. 

Si  l’hypersensibilité  régionale  porte  sur 
l’appareil  broncho-pidmonaire,  par  exemple, 
la  précipitation  déclenchera  un  accès  d’asth- 

XII.  Un  facteur  nouveau,  dont  oh  n’avait 
pas  tenu  compte,  peut  donc  apparaître  dans 
les  humeurs  :  c’est  la  floculation,  qui  de¬ 
vient  la  cause  prochaine  de  nombre  d’états 
pathologiques  la  Médecine  humorale,  sous 
une  forme  rationnelle  rénovée,  reprend  donc 
ses  droits. 

XIII.  Et  cette  conception  permet  de  com¬ 
prendre  les  énigmes  médicales  qui  restent , 
impénétrables  sans  son  secours.  Cette  notion 
nous  explique  pourquoi  un  agent  unique 
peut  causer  des  affections  fort  diverses  ; 
pourqxioi  plusieurs  agents,  essentiellement 
différents,  sont  capables  d’engendrer  une 
même  maladie  ;  pourquoi  un  remède  déter¬ 
miné  peut  guérir  plusieurs  affections  les  plus 
dissemblaibles  ;  pourquoi  plusiieurs  -imédica- 
ments  totalement  disparates  peuvent  guérir 
un  même  syndrome,  et  pourquoi  les  grands 
symptômes  des  maladies  aigues  présen/tent 
une  remarquable  similitude.  C’est  parce  que 
tous  ces  phénomènes  ont  un  facteur  com¬ 
mun  ;  le  floculat, 

XIV.  Les  précipitations  humorales,  qui  sont 
à  la  base  des  affections  aiguës  ou  chroniques 
et  qui  résultent  le  plus  souvent  de  la  des¬ 
truction  de  l’état  colloïdal  de  certains  élé¬ 
ments  plasmatiques,  peuvent  avoir  des  causes 
spéciales  et  dépendre  aussi  d’une  cause  géné¬ 
rale. 

Les  principaux  facteurs  spéciaux  de  la  flo¬ 
culation  sont  les  intoxications,  les  infections, 
l’anaphylaxie,  les  dysfonctions  organiques  et 
endocriniennes,  les  traumatismes,  les  stases, 
les  émotions,  la  saturation  plasmatique  de 
certaines  substances  peu  solubles,  etc. 

Le  facteur  général  est  l’instabilité  humo¬ 
rale. 

XV.  La  thérapeutique  humorale  a  pour  ob¬ 
jet  de  faire  cesser  les  causes  de  floculation  ou 
de  remédier  à  leurs  effets  et  aussi  de  confé¬ 
rer  aux  humeurs  une  fixité  qui  les  empêche 
de  précipiter  sous  les  'moindres  influences. 

XVI.  C’est  en  appliquant  ces  principes  que 
l’on  peut  guérir  un  npmibre  considérable  de 
maladies  chroniques,  contre  lesquelles  les 
méthodes  classiques  échouent  généralement. 

XVII.  -Nous  ignorons  la  nature  intimé  des 
colloïdes  constituant  les  êtres,  vivants, ,  ainsi 
que  les  raisons  profondes  de  ■  leur  plus  ou 
moins  grande  stabilité.  Dans  'cet  ordre  d’i¬ 
dées,  les  plus  importants  problèmes  restent 
à  résoudre,  afin  de  découvrir  les  moyens  et 
les  substances  les  pJus  aptes  à  conférer  aux 
humeurs,  leur  équilibre  normal  et  une  fixité 
convenable. 

XVIII.  La  thérapeutique  humorale  ration¬ 
nelle  et  efficace,  telle  que  nous  l’avons  fon¬ 
dée,  inaugure  une  époque  médicale  nouvelle, 
qui  se  révèle  comme  devant  être  remarqua- 


LES  .ARTERITES  OBLITERAN'IIES,  MALV 
DIiES  GESVERAUSEES  ET  LEl/BS  fOEIMES 
V.ASGOLO-CERBBaALES,  CONSIDERàHONS 
THERAPEUTIQUES,  Jules  LOPEz  lomba.  — 
(Paris  Médical.) 

Lès  maladies  englobées  sous  le  nom  d'arté- 
rites  oblitérantes  chroniques-,  aussi  bien  dm 
leurs  formes  du  type  sénile  comme  dem 
celles  du  type  juvénile,  doivent  être  considé¬ 
rées  comme  des  maladies  généralisées  de 
Varbre  vasculaire.  S’il  est  vrai  que,  dans  is 
plupart  des  cas,  leurs  effets  se  font  sentir 
avec  plus  d’intensité  dans  les  régions  distales 
des  membres,  il  est  démontré  aujourd’hui 
qu’elles  peuvent  atteindre  à  des  degrés  va¬ 
riables,  simultanément  ou  séparément, 'n'iw 
porte  quelle  autre  régio-ti  de  l’organisme.- 
Lorsque  cette  atteinte  se  porte  sur  les  vais¬ 
seaux  cérébraux,  se  produisent  les  formes 
qu’on  pourrait  appeler  vasculo-cérébrales.  Cel¬ 
les-ci  se  présentent  en  clinique  sous  des  as¬ 
pects  différents  qui,  pour  nous,  ne  sont  me 
le  reflet  des  modalités  suivant  lesquelles  sesi 
établie  l’ischémie,  cause  de  la  souffrance  des 
cellules  cérébrales.  Si  l’oblitération  artérielle 
se  produit  d’une  façon  relativement  rapide,  ce 
qui  est  l’apanage  des  formes  séniles,  la  con¬ 
séquence  sera  le  ramollissement  cérébral  avec 
l’hémiplégie  plus  ou  moins  sévère.  On  sali 
aujourd’hui,  après  les  résultats  des  autopsies 
faites  par  Foix,  qu’il  n’est  pas  nécessaire  que 
l’oblitération  soit  complète  pour  que  la  nécro¬ 
biose  cérébrale  se  produise.  Celle-ci  s’explique 
alors  par  l’intervention  de  deux  facteurs  sur¬ 
ajoutés  :  le  spasme  artériel  et  la  baisse  de 
la  pression  sanguine. 

Lorsque  les  oblitérations  se  produisent  len¬ 
tement,  des  circulations  collatérales  peuvèni 
s’établir,  ainsi  que  des  suppléances; fonction¬ 
nelles.  Le  malade  ne  s’apercevra  peutitre  de 
rien,  sauf  s’il  a  des  accidents  spasmodiques, 
aigus  qui  provoqueront  des  évanouissemente,-; 
comme  c’était  le  cas  chez  le  malade  cité  pat 
Polleri  et  chez  le  nôtre. 

Il  y  a  enfin  des  formes  vasculo-cérébrales' 
où  manquent  les  lésions  automatiques  artériel¬ 
les  et  où  le  rôle  d’un  spasme  diffus  perma¬ 
nent  semble  capital.  Vlllaret  et  Bezançon  ont 
montré  que  parfois  le  spasme  artériel  peut 
avoir  un  caractère  de  permanence 'remarqua¬ 
ble,  et  suffisant  pour  ressembler  en  tons 
points  à  une  oblitération.  Dans  ces  formes,  le 
spasme  artériolaire  joue  souvent  le  rôle  ca¬ 
pital. 


CE  'QÜ’IL  FAUT  S.AVOIR  DES  FfttiCTURBS 
DE  iL-A  ROTULE,  DUPtiv  de  FREnëixe.  -  (la 
Clinique.) 

Voici  les  différents  temps  de  1’  «  ostéosyn¬ 
thèse  »  des  fractures  de  la  rotule  : 

1“  Taille  d’un  large  lambeau  en  U  dont  le 
sommet  est  dirigé  tantôt  vers  le  tibia,  tantôt 
vers  la  tubérosité  tibiale,  tantôt  vers  la  cuis¬ 
se,  suivant  le  niveau  du  trait  de  fracture  et 
l’état  de  la  peau  ; 


4»  Avec  cinq  ou  six  points  placés  longitu-. 
dinalement,  le  surtout  ligamenteux  prérotii- 
lien  et  les  ligaments  situés  de  chaque  côté 
de  la  rotule  sont  cousus.  Pour  ce  travail,  mon 
aiguille  courbe  ,à  suture  périostique  est  prati¬ 
que.  Les  tendons  ne  sont  pas  encore  nouée, 
leurs  extrémités  sont  repérées  par  les  pin- 

5“  Les  fragments  osseux  sont  saisis  délicate¬ 
ment  avec  mon  davier  à  branches  parallèles 
sur  lesquelles  sont  montés  les  mors  à  grilîes 
spéciaux.  Ils  sont  très  exactement  coaptés.  Le 
fil  de  bronze  est  passé  transversalement  au 
travers  du  fragment  fibreux  à  l’aide  d’.un  per¬ 
forateur  à  main  muni  d’une  mèche  améri-’ 
caine  à  trou  dont  le  travail  a  pu  être  prépa¬ 
ré  par  une  mèche  montée  sur  perforateur  à 
manivelle. 

Avec  mon  aiguille  à  cerclage  le  fil  métal¬ 
lique  est  passé  très  exactement  sur  le  pour¬ 
tour  du  fragment  le  moins  volumineux.  Le  , 
cerclage  -est  serré  très  fortement.  Le  genou  est - 
mis  en  flexion  pour  vérifier  la  solidité  de  l'os¬ 
téosynthèse.  Au  besoin,  deux  tendons  de  ren¬ 
ne  sont  passés  longitudinalement  le  long  des 
bords  latéraux  de  la  rotule  pour  servir  de 
renfort  et  parfaire  la  réduction. 

6“  Les  tendons  de  renne  qui  reconstituent 
les  ligaments  sont  noués  par  un  triple  nœud. 
Suture  de  la  peau. 

Immobilisation  du  genou  en  flexion,  ce  qui 
a  comme  inconvéniént  .  de  demander  très 
longtemps  au  quadriceps  pour  récupérer  l’ex¬ 
tension  parfaite  du  genou. 

Ou  immobilisation  en  extension  sur  une  at¬ 
telle  de  Bœckel,  ce  qui  .a  comme  inconvénient 
de  demander  de  nombreuses  séances  de  mobi¬ 
lisation  pour  obtenir  la  flexion  à  angle  aigu 
du  genou. 

Mobilisation  du  genou  dès  que  l’opéré  peut 
la  supporter  sans  douleur,  parfois  dès  la  pre¬ 
mière  semaine. 

Marche  avec  une  canne  dès  que  l’opéré  le 

...x -  —  - X  jg  dixième 


peut  sans .  douleur,  souvent  dès  li 


blement  féconde  ;  elle  n’est  cependant  que 
l’une  des  branches  de  l’art  de  guérir  ;  la  mé¬ 
decine  solidiste,  avec  l’anatomie  et  l’histolo- 
gie  pathologique,  conservent,  bien  entendu, 
tous  leurs  droits,  dans  tous  les  cas  où  la  ma-^ 
ladie  est  sous  la  dépendance  d’altérations  lé-; 
sionnelles. 
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AFFECTIONS 
BBONCHO- PULMONAIRES 

SIROP 

BT 

CAPSULES 

NOGUES 

AbasedeTHlOCOL,  CODEINE, 
BROMOFORME,  LOBÉLIE,  etc. 


ÉCHANTILLONS  sur  DEMANDE 
7,  R.  GALVANI  paris  (XVII-) 


Qouttes  >  Vin  >  Élixir 

ANÉMIE 

CHLOROSE 

Déboîté 

LABORA.rroXRE:S  XtOBXBJ 
13,  Rue  de  Poissy  —  PARIS* 


DERNIERS  LIVRES  PARUS 


piration  pathologique  (?)  (1  ill.).  —  Les  Sages 
Femmes  de  la  Vierge,  ipa.r  le  Docteur  A.  J.  M.  La- 
mers,  de  Boie-le-Duo  (Hollande)  (9  ill.).  —  Tanga- 
roa,  le  Dieu  bourgeonnant  (1  ill.).  —  Les  parfums 
dans  l'Antiquité,  par  René  Oeilbelaud,  Ancien  In¬ 
terne  en  Pltarir,a,cie  des  Hôpitaux  de  Paris  (8  ilL). 
Strabisme  du  Pape  Urbain  V,  par  le  docteur 
laroni,  Professeur  d’Histoire  de  la  Médeci- 
ruherslté  de  Boloigne  (4  ill.).  —  «  Figurine 
•  Katanga  pour  offrandes  à  la  Fem- 
"  ‘  tion).  —  Supplément  18 


leinte  (1  illustratioi 


(ill.). 

LES  ENFANTS  QU’IL  FAUT  READAPTER,  Ceux 
qui  entendent  mal,  ceux  qui  comprennent  mal, 
ceux  qui  parlent  mal,  ceux  qui  respirent  mal, 
&.  DE  Pabeel  et  H.  HOPFEE.  —  Un  vol.  ln-16  de 
288  pages,  avec  59  figures  et  tableaux  dans  le 
texte.  1935  ;  20  fr.  Vigot  Frères,  Editeurs,  23,  rue 
de  rBcole-de-Médecine,  Paris. 

■Le  problème  médico-social  de  la  récupération 


t  l’ai 


arrêtée  du  fait  d'un  déficit  sensoriel,  psychique 
ou  moteur,  se  pose  avec  urgence  dans  les  pays  à 
faible  natalité. 

La  notion  cruciale  que  cliacun  doit  ayoir  pré¬ 
sente  à  l’esprit  à  cet  égard,  c’est  qu’un  enfant 
sur  cinq  doit  être'  réadapté,  soit  qu’il  entende 
mal  (dur  d’oreflle,  demi-sourd,  sourd-muet),  soit 
qu’il  parle  mal  (bégayeur,  bredouilleur,  nason- 
neur,  enroué),  soit  qu’il  comprenne  mal  (défi¬ 
cient  psychique,  retardé  scolaire,  Instable),  soit 
qu’il  respire  mal  (obstrué  du  nez  ou  du  pha¬ 
rynx,  déformé  du  thorax,  etc.,-. 

A  l’encontre  de  cette  constatation  statistique  si 
attristante  s’élève  la  consolante  certitude  de  pou¬ 
voir  récupérer  les  uns  ou  les  autres  de  ces  en¬ 
fants  par  la  mise  en  œuvre  des  méthodes  moder¬ 
nes  de  rééducation,  combinées  avec  les  traite¬ 
ments  médicaux,  chirurgicaux  ou  prothétiques 
appropriés. 

.  Le  Docteur  G.  de  Parrel  qui,  depuis  25  ans, 
s’acharne  avec  une  courageuse  ténacité  'à  l’œu¬ 
vre  complexe  de  la  récupération  des  infirmes  de 
l’audition,  de  la  parole  et  de  l’intelligence,  nous 
apporte  dans  le  nouveau  livre  qu’il  publie  avec 
Hile  le  Docteur  Hofler,  professeur  honoraire  de 
rUniversité,  sa  dévouée  collaboratrice,  toutes  les 
précisions  nécessaires  sur  la  conduite  à  tenir, 
sur  les  mesures  à.  prendre  et  sur  les  principes  di- 

Commént  dépister  précocement  ces  déficients, 
comment  les  soigner,  comment  les  réadapter, 
dans  quels  établissements  les  placer  ?  Telles  sont 
les  questions  capitales  auxquelles  répond  claire¬ 
ment  ce  véritable  guide  de  médico-pédagogie  pour 


Yienl  de  paraître  :  Le  1"  fascicule  de 

IHIST0IR[  n  OOSÎUME 

DU  mim  iLiTAiR[  umum 

“  L’ÉDITION  ARTISTIÛDE  ” 

26,  rue  de  Pétrellc,  PARIS  (9‘) 


chacune  des  catégories  d’enfants  ci-dessus  éuumé- 

Un  tel  ouvrage  est  indispensable  à  tous  ceux 
qui  se  préoccupent  de  la  réadaptation  des  jeunes 
sujets  entravés  dans  leur  développement  psycho- 
physique,  sensoriel  ou  moteur,  c’est  dire  qu’il 
offre  un  particulier  intérêt  pour  les  médecins  de 
famille  ou  d’école,  pour  les  éducateurs,  pour  les 
infirmières  scolaires,  pour  les  parents,  pour,  les 
législateurs,  etc.  C’est  un  livre  vécu  et  un  acte 
de  foi  dans  l'efficacité  de  la  rééducation  :  ce 
n’est  pas  là  son  moindre  itotérêt. 


vx\\vxv\v\\\\vv\\\\\\\\\\\\\\\\\\\w 

Demandes  d’autorisalions  pour  des  remèdes 
et  des  eaux  thermales 


Un©  demand©  a  é'té  formée  par  la  Société 
anonyme  de  la  So'urce  «  SainUAn©©,  située  à 
Hauteiri'vie  (.AUieir),  en  vue  dn  renouveile 
ment  de  l’autorisation  accordé©  pour  trente 
ansi,  le  24  fé-vrier  1902. 

Dœ  dieonandes'  ont  été  formées  par  : 
a)  M.  Mérleux,  de  Lyon,  ipour  un  méHang© 
glycérlné  d©  trois  sérums  liquldefi  ; 

d)  M.  Daufresne,  du  Havre,  au  nom  des 
Laboratoires  Provacs  ; 

c)  Les  Etaiblise«m©nifs  Byüa  pour  un  (produit 
inj'eetaibl©  à  base  dliormone  cortico-surré- 
liai©  ; 

Æ)  La  Société  'Vi.trum,  à  (Stockholm  pour 
ètne  autorisée  à  introduire  unë  insnl'inie.,  dite 
c<  'Vitrum  ».  -  '  '  . 


CONCOURS  POUR  DES  EMPLOIS  DE  MÉDECIN 
DU  CADRE  DES  ASILES  PUBLICS  D’ALIÉNÉS 

Un  concours  .pour  huit  emplois  de  méde¬ 
cin  du  cadre  des  asiles  publics  d’aliénés  s'ou¬ 
vrira  à  Paris,  au  ministère  de  la  Santé  pu¬ 
blique  et  de  l’Education  physique,  le  lundi 
29  avril  1935. 

Les  candidats  qui  désirent  participer  au 
concours  devront  adresser  au  ministère  une 
demande  accompagnée  de  leur  acte  de  nais¬ 
sance,  de  leur  diplôme  de  docteur  en  méde¬ 
cine,  de  leurs  états  de  service,  d’un  exposé 
de  leurs  titres,  d’un  résumé  succinct  de  leurs 
travaux,  du  dépôt  de  leurs  publications, 
ainsi  que  des  pièces  établissant 'leur  stage 
et  l’accomplissement  de  leurs  obligations 
militaires.  '  .. 

Les  candidatures  seront  reçues  , au  minis¬ 
tère  de  la  Santé  publique  et  de  l’Éducation 
physique  jpsqurau  Vendredi  29  mars  19.35 
inclus.  ; 

Chaque  postulant  e 
individuelle  ' 

mande. 


GRANULE 
NORDEN 

i\\\\\\\\\\v\\v\\\\xx\\xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx\\x\\xxvxx\x\xx\xxxxxxxxxxxxxvvA\\\\\\vvvvv\xxxv\\x\vxxXx\xxxxix\xxxxxxxx\\\\\\\\vvv\\\\vvx\vvxxxxxxxxxxvi 


LA  GASTRITE 
EST 

LE  FOURRIER 
DU  CANCER 


des  douleurs,  2  6  3  cuillerées  à  café  de  GRANULÉ 
NORDEN.  Le  GRANULÉ  NORDEN  se  prend  sons  être 
dissous.  Il  se  croque.  Il  n'empâte  pas  la  bouche  et 


■e  GRANULÉ  NORDEN 


Laboratoires  AUBRY, 

62,  Rue  Erlanger  -  PARIS  (XVI-) 


AjCeCHOUME 

DU  DSZIZIME 


Cholécystites  chroniques. 

Congestion  du  Foie 

Lithiase  biliaire.  Ictère  et  Cholémie 


I 

I 

I 


Dyspepsies  <réflexes  -  Constipation  d'origine 
Migraines,  Vertiges,  Eczéma,  Prurit  hépoto  -  biliaire 

Posologie:  I  à 3 cuillerées  à  café  le  matin  à  jeun,  dans  un  demi  verre  d'eau  choude 

LABORATOIRES  du  D*  ZIZINE,  24,  rue  de  Fécamp,  Paris  dz 

En  Argentine,  en  Uruguay,  aux  États-Unis,  l'Agocholine  s'appelle  Agozizine 
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PANSEMENT-VACCIN 

INTESTINAL 


ENTÉRITES 

ÈNTÉRO-COL  I  TES 
AUTO  •  I  NTOXl  CATI O  N  S 
TOUTES  INFECTIONS 
DORIGINE  INTESTINALE 


INSTITUT  DE  SÉRO  ET 
VACCINOTHÉRAPIE  DE  GARCHES 

ÉCHANTILLONS  :  LABORATOIRES  DU  DOCTEUR  F.  DEBAT 


Le  Gérant  :  J.  CRINON 


lmp.  Société  des  Journaux  et  Pubuoations  du  Centre,  i8,  me  Turgot,  Limoges.  —  igJSJ 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


IL’âg?yâyTl  INÉiOCâii  ûiWâNIT  IL’©eiliCTOF 


U«i  épée  d'hanneur  a  été  remise  cette  semaine  à  M.  le  Pr  J.-L.  Faure,  à  l'occasion  de  son  élection  à  l’Institut.  C’est  au  cours  de  cette  manifestation  de  sympathie  qu’ont  été  effectuées  par  l’INFOR- 
,  MATEUR  MEDICAL  les  photographies  ci-dessus  où  nous  voyons,  en  haut,  M.  le  Dr  Dartigues  lisant  son  discours  et,  au-dessous,  M.  le  Pr  j.-L.  Faure  remerciant  en  termes  émus  ses  collaborateurs 


le:  fait  de:  la  semaine: 


<S. _ 


Remise  d’une  Epée  d’honneur  à  M.  le  Professeur  Jean-Louis  FAURE 
à  Foccasion  de  sa  nomination  à  l’Institut  de  France 


Paroles  de  Son  Ex.  Da  SOUZA  DÂNTÂS 

Ambassadeur  du  Brésil 


mon  cher  MAITRE. 

Je  isuls  hieuireiux  d’êtrie  aujourd'huii  au(près 
de  vous  l’interprète  de  mon  ipays  iqui  vous 
aime  et  vous  admirei.  Vous  eonnalssaoit  bien, 
je  sais  voos  n’êtes  pas  un  ingrat,  et.  en 
vérité,  jtad  constaté,  maintes  foie  flue  vous 
aimez  le  Brésil  et  les  iBrésiliems  .qui  sont 
tons  très  heoireuix  de  vous  voir  «  Immortel  ». 
Il  est  juste  que  l’immortab.té.  soit  leoncédée, 
par  les  mortels,  au  maître  iEnstre  <iud  a  pré¬ 
sidé,  si  j'ose  m’exprimer  ainsi,  .avec  meetria 
insurpassable,  à  tant  de  naissamces'. 

Jie  suis  content  de  Æé'liciter,  une  fois  de 
pins,  net  admirable  cbamipion  -de  la  L/attolté, 
ce  grandi  animateur,  homme  de  cerveaju.  et 
de  cceur,  le  doebeur  Dartiguiæ,  président  de 
l’UM’F.IA,  d’avoir  pris  l’initiative  ide  cette 
betUie  et  juste  manifestation  d’amitié  et  d’ad- 
miiration  .à  l’nne  des  pins  ipnres  gloires  de  la 
Soience  françaiise,  qui  est  immorteHe,  mon 
cher  et  illustre  Maître  et  ami,  comme  vous 
ràtes  vous-même. 


Allocution  du  Docteur  DARTIGUES 

Président-Fondateur  de  l’UMFIA 


An  nom  de  VUmfia,  primitivemeint  Union 
Mèdicaie  Franco-Iibéro-Améiricaine  devenue 
Union  Médicale  Latine,  je  vous  remencdie 
d’avoir  bien  voulu  accepter  la  présidenoe 
d’honneur  de  cette  fête,  oh  nous  désirons 
exaJster  la  gloire  scientifiique  de  Jean-Louis 
Faure  que  nous  considéroins  comme  un  grand 
représentant  de  la  Latinité.  Le  professeoiir 
J.-L.  Faure,  comme  vous  île  savez,  a  vo.yagé 
souvent  dans  votre  grand  et  noble  ipaysi  ;  Il 
a  fait  aux  «  Voix  Latines  »  une  conférence 
sur  le  Brésil  qui  reste  inoubliable;  vous  vou*- 
lûtes  bien  la  présider  également,  et  nous  vous 
en  gardons  une  profonde  reconnaissance. 

VeuU'leiz  accepter  le  témoignage  de  tout© 
mon  affection  respectueuse. 

TRÈS  GRAND  ET  TRÈS  CHER  MAITRE, 

A  Vümfia  ou  Union  Médicale  Latine  à  la¬ 
quelle  vous  appartenez  comme  miembr© 
d’honneur  depuis  sa  fondation,  c’estià-dire 
depuis  22  ans,- nous  sommes  très  fiers  du  suc¬ 
cès  qui  a  couronné  votre  si  belle  carrière  de 
chârurgi'en.  Très  fiers...  ice  n’est  .i)as.  assez 
dire,  car  il  s’agit  là  d’un,  sèntimient  qui  n’e&t 
■pais  sans  mélange  d’égoïsme  '  puisque  nous 
consâidérons  que  nous  empruntons  du  fait 
quie  vous  avez  été  nommé  membre  de  l’Insti¬ 
tut,  un  éolat  .qui  rejaillit  sur  -nous  comme  a 
rejailli  déjà  celui  du  -P'  Branly,  du  Ri¬ 
chet,  du  Achard  et  d’aiitres.  Ce  qu'il  faut 
ajouter  c’est  que  nous  sommes  surtout  Près 
heureux,  et  ceci  est  un  sentiment  plus  haut 
et  plus  pur  puisqu’il  .est  d’affection  et  de  dé¬ 
sintéressement.  , 

Bn  effet,  qu’il  s’agisse  'de  Paris,  de  la  Fran¬ 
ce-  dont  vous  ête.s  un  ■  des  vivants  joyaux 
scientifiques,  ou  qu’il  s’agisse  de  tous  les 
pa'ys  du  monde  où  votre  icélélbrité  s’est  éten¬ 
due  et  rayonne,  et  principalement  dié  la  La¬ 
tinité  dont  vous  avez  honoré  .par  votre  ta¬ 
lent  la  haute  et  féconde  spiritualité,  voius 
■  avez  suscité  chez  tous  ceux  .qui  vous  on.t 
approché  et  vu  à  l'œuvre,  non  seulement  un 
sentiment  d’admiration  unanime,  mais  .aussi 
la  .tendresse  amicale  parce  qu’il  se  dégage 
de  votre  .personne  de  la  bonté  et,  permettez- 
moi  le  mot,  de  la  bonhomie  souriante  et 
indulgente  qui  est  la  manière  naturelle  dé 
toOs  'ceux  .qui,  n’ayant  pas  dé-morgu.é  ni  de 
vanité,  sont  véritablèment  complets,  c’est-à- 
dire  pleinement  inteffigents..  Il  me  suffit  ipas 
d’avoir,  dans  la  vie,  des  cases  cérébrales  bien 
garnies,  un  mécanisme  inteilectueil  de  forte 
assimilatio.n,  une  puissance  de  création,  qui 
fait  la  réelle  supériorité  de  .piiomme  ;  il  faut 
avoir  évidemment  tout  cela  pour  se  distlii. 
guer  et  s’élever  dans  la  foule  anonyme  qui 
travaille  ■  .avec  .plus  ou  moins  .de  bonheur, 
mais  il  faut  avoir  dee  qualités  .d’âme  sensi¬ 
ble  à  la  gr.andeur,  .des  qualités  d;e  cœur  qui 
incline  à  la  compassion  agissante  pour  au 
trui,  a.  faut  avoir  la  vertu  du  désintéresse¬ 
ment,  du  .dévouement  et  du  sacrifice  mém©. 

Qui  n’a  jamais  suscité  l’amour  et  la  joi© 
des  reconnaissances  .profondes  dans  son  pas¬ 
sage  ici-bas,  n’a  pas  su  .complètem.eirit  ce 
que  c’est  que  la  vie.  L’admiration  .pour  notre 
effort  laborieux,  pour  la  tension  et  la  victoi¬ 
re  dé  notre  lutte,  pour  le  prix  de  notre  va.- 
leür  intellectuelle,  cette  admlratio,n,  éblouis¬ 
sante  est.  bien .  peu  en  vérité,  si  ne  s’y  joint 
celle  pour  la  richesse  die. nos  splendides  en- 
thousiasm.es  et  les  trésors  inépuisaibles  de 
nos  -cceurs  qui  inspirent  la  confiance  et  la 
tendresse. 

Dans  un  vote  qui  désign.e  à  l’honneur  et 
en  quelque  sorte  à  une  distinction  hiérarchi¬ 
que  éminente,  .ii  y  a  (écartons  un  .instant  la 
.vision  médiO'Cre  d.es  intérêts  du  jeu  éjecte¬ 
rai  !),  il  y  a  plus  que  la  raison  qui  trouve  les 
raisons  .de  justice  -de  m-eittre  sur  le- .pavois 
qui  l’a  mérité,  il  y  a  -le  s©ntim.ent  .d’inclina¬ 
tion  qui  donne  ce  que  nous  appelons  fami¬ 
lièrement  la  cote  -d’amour  !  -Et  la  balance,  est 
bien  réglée  puisque  sur  un  des  plateaux  il  y 
a  la  pensée  et  sur  l’autre  -le  cœur  et  -que  vis- 
à-vis  de  la  justice  idéale  il  y  -a  devant-  les 


yeiux  émerveillés  .l’indication  d’une  hauteur 
égale  ! 

L’Umfia  ou  .Union  Médicale  Latine,  n’a  pas 
voulu  laisser  passer  voire  nomination  à  i’Ins- 
titnt  de  France  sans  manifester  son  conten.- 
tem'ent  et  sa  joie  pour  vous.  Elle  ,  a  désiré 
vous  en  laisser  un  souvenir  précieux  ;  le 

Certes,  la  peinture,  la  sculpture,  la  gra-vu- 
re  se  soiut  depuis  tongtemps  emparées  de 
vous  pour  vous  magnifier  et  .surtout  lutter 
■par  des  traces  matérieJles.  contre  l’éphémé¬ 
rité  des  choses  de  la  terre  et  con-fare  l’dmpla- 
cable  oubli  qui,  par  la  grise  succession  de 
■  stratifications  de  p.lu5  en  plus  épaisses,  effa¬ 
ce  toute  mémoire. 

Les  hommes  durent  surtout  p.^  lenr  œuvre 
laissée,  qui  porte  plus  ou  mo-ins-  .longtemps 
leur  nom,  mais  ce  qui  est  nécessaJff.é  et  plus 
utile,  qui  est  incorporée  à  l’œuvre  universel¬ 
le  où  ellie  se  foiiid  anonymement,  .œuvre  uni¬ 
verselle  qui  monte  à  une  destinée  inioonnue 
mais  probablement  très  haute.  Ce  qui  do.it 
être  la  satisfaction  des  eaprits  privi'légiés, 
c’est  d©  savoir  .qu’ils  participent  à  une  vaste 
continuation  de  progrès  et  .q.u’ils  ont  été  uti¬ 
les  à  leur  “heure .  pulsq»  -par  eux,  surtout 
d,ans  notre  profiession  médicale,  plus  de  'bien, 
moins  d’angoisse,  moins  .de  .douleur,  P'ius  de 
bonheur,  p.lus  de  vie  arraC'héie  à  la  défi¬ 
cience  et  à  la  mort,  seront  permis.  Ijcs  sa¬ 
vants  qui  ont  fait  avancer  le  progrès  de 
notre  scienoe,  ceux  qui  ont  œuvré  comme 
vous  pour  lutter  contre  la  maladie,  n’ont 
pas  se^ulement  .enlevé  des  êtres  de  leur  temips 
à  la  souffrance  et  au  désespoir,  ils  ont  enle¬ 
vé  -à  ces  désastres  individuels  de  la  maladie 
les  êtres  innombrables  de  l’avenir.  Un  grand 
chirurgien,  créateur  et  réalisateur  en  parti¬ 
culier,  œuvre  par  ses  propres  mains  et  son 
cerveau,  mais  son  rôle  dépasse  de  beaucoup 
son  pouvoir  actuel,  caa-  il  œuvre  aussi  pair 
les  mains  habiles,  le  cerveau  d©  ceux  qui 
viennent  après  lui,  se  sont  inspirés  de  lui,, 
se  sont  imiprégnés  de  son  irraxiiatlon. 

Un  grand  chirurgien  comme  vous,  travaille 
aussi  avec  son  âme,  .cette  drne  du  chiruroien 
que  vous  avez  analysée  et  peinte  d’une-  ma¬ 
nière  tn.dépassable.  .Soyez  assuré  que  dans 
le  travail  de  ceux  qui  dans  le  temps  futur, 
©t  par  notr.6  science  et  .notre  art,  s’efforceront 
au  soulagement  de  la  souarance  et  à  la 
guérison,  on  trouvera  les  .ondulations  loin¬ 
taines  d©  la  vibration  de  votre  âme'.  ;  à  côté 
de  la  froideur  rationnelle,  et  de  la  clarté  d© 
leur  esp.rit,  dans  les- actes  chirurgicaux,  grâ¬ 
ce  à  vous  plus  de  chaleur  rayo-nnera  pour 
les  soutenir  dans  leur  rôle  sacré  de  sauve¬ 
garde  humaine. 

A  icause  de  tout  cela  ;  esprit,  action,  cœur, 
allant  d©  concert,  ■  vous  ôtes  un  cbievajli.er. 
Votre  armure  toute  blanche.,  a  pu  être  écla¬ 
boussée,  comme  il  arrive  parfois,  de  la  pluie 
pourp-rée  des*  batailles  chirurgicales  -Tivréies 
avec  le  bistouri  vairuquenr,  mais  votre  âme 
de'  ohiirurgien  est  sans  tache  ;  .aLl©  honore 
notre  pays  bleu  de  douce' France,  elle  hono¬ 
re  le  soleE  qui'  luit  s.ur  toutes  les  nations  lati¬ 
nes  et  qui  ne  se  couche  jamais  sur  les  vas- 
iies  ierritoLres  de  leur  empire.,  ©E©  honoine 
toute  la  Latinité  qui-  vous  parle  par  m-a  trop 
modeste  voix,  elle  honore  toute  l’Humianité 
qui  aspire  au  soulagement  d©  ses  maux  éter¬ 
nels -mais  qui  diminueront,  et  c’est  pourquoi, 
par-deasus  les  océans,  les  flquves,  les  mon¬ 
tagnes,  les  frontières  qui  n’.exis.te.nt  plus 
quand,  il  s’agit  de  porter  le  secours  de  la 
science  et  J©  baume  du  .récontort  à  l’homme 
en  détresse,  l’Umfia  vous  sacre  chevali-er 
avec  oett©  épée  d’honneur  qu’eU-e  vous 'offre, 
grâce  àux  nombreiix  amis  hu©  vous  y  com-p- 
t-ez,-  et  qu’a  ciselée  un  des  -plus  grands  artis¬ 
tes  de  notre  temps,  comme  vous  avez  ciselé 
vous-même,  durant  votre  iwblè  existence, 


avec  un,  bistouri  étincelant  ©t  sauveur,  la 
chaiiir  douloureuse  de  vos  contemiporaina, 
toute  frémissante  de  reconnaissance  puisque 
vous  avez  été  pour  .elle  par  votre  science, 
votre  habileté  et  votre  cœur  apitoyé,  la ,  ré¬ 
surrection  et  la  vio  ! 


Réponse  du  Professeur  Jean-Louis  FAURE 

Membre  de  l’Institut 


Mon  cher  ambassadeur. 

Vous  étés  toujours  là,  .près  .de  moi,  dans 
les  .grandes  circonstances.  Je  ne  m’en  éton¬ 
ne  .pas,  mais  j’.en  suis,  une  fo.is  de  plus,  p-ro- 
fondément  touchié.  Vous  savez  que,  depuiis 
longitemps,  je  reporte  sur  vous  1’aff.ection  que 
i’éprouve  pour  votre  grande  patrie,  pour  ce 
Brésil  imm.en&e  et  magnifique  où  j’ai  passé 
des  jours  .qui  sont  .parmi  les  plus  beaux  de 
ma  -vie.  Et  puisque  c’est  au  no'iri  de  l’Union 
Médicale  Latine  .qu’on  me  remet  aujourdi’hui 
oette  .épée,  vous  étiez,  avant  tous,  .désigné 
pour  présider  .à  oette  fête  de  l’amitié. 

'Mais  permettez-moii  de  vous  .dire  que  ce 
nouveau  témoignage  de  votre  'bienve.ll.lanice 
ajoute  encore,  s'U  est  possible,  à  l’affection 
qu.e  j’éprouve  pour  mon  ami  de  Souzas  Dan- 
tas,  amb.assadeur  du  Brésil. 

Mon  Cher  dartigües, 

Je  sais  que  vous  m’aimez  '  bien.  Et  c’es.t 
pour  cela  que  je  vous  pardonne.  Car  j’ai  été 
un  .peu  effarouché,  je  vous  l’avoue,  quand 
vous  m’avez  parlé  d©  m’offrir  une  épée 
d’honneur  —  et  une  épée  ciselée  par  Falize, 
qui  est  le  maître  des  maîtres  !  Mais  votre 
éloquence  irrésistible  sait  toudouirs-  trouver  de 
bonnes  raisons  —  et  je  me  suis  rendu  à  ceF 
les  que  vous  m’avez  données  ! 

La  première,  et  la  meilleure  à  mes  yeux, 
est  .qu’il  s’agit  avant  tout  d’une  amicale  ma¬ 
nifestation  de  oette  Union  Médicale  Latin© 
dont  vous  eûtes  l’idée  et  dont  vous  êtes  un 
des  fondateurs.-  Grâce  à  votre  talent,  grâce 
à  votre  activité  débordante,  vous  êtes  devenu 
comme  le  père  spirituel,  puisque  c’.est  vous 
qui,  en^toute  occasion,  devant  'les  fouiies 
assemblées,  -prenez  la  parole  -en  son  nom. 
Comm.e  vo.us  l’avez  rappelé,  j©  suis  un  des 
plus  anciens  adhérents  à  -cette  unibn  sacré© 
des,  peuples  latins,  que  je  connais  à  peu 
près  to-us  pour  avoir  parcouru  le  soi  de  leurs 
patries  .et  que  j’aime  d’un  amour. 

Vous  m’avez  même  fait  i-hbimeur  de  me 
demander  une  préface  pour  le  magnifique 
volume  La  Splendeur  Latine,  où  vous  avez 
rassemblé  les  discours,  si  nombreux  et  sou¬ 
vent  d’un.e  si  haute  inspiration,  que  vous 
avez  prononcés  au  nom  .de  rUMFIA.  J’ai  ac¬ 
cepté  avec  -plaisir,  vous  le  savez,  y  trouvant 
ùne  occasion  favorable  de  dire  ce  que  j.e 
pense. 

J’ai  toujours  admiré,  dëpuiè  vingt  ans,  vo¬ 
tre  persévérance  dans  l’action.  'Vos  grands 
banquets,  que  qu'elques-uns  rai-Haient  jadis  et 
qui  ont  été  présidés  cependant  par  des  mi¬ 
nistres  français  et  les  .grands  ambassadeurs 
des  nations  latines',  étaient  p^eu  à.  peu  deve¬ 
nus  comme  un  .é'Véne'm.eint  ..auquel  ohaoun 
voulait  assister,  à  commencer  par  les  rail¬ 
leurs  d’autrefois.  'Ils  vous  coûtaiien.t.,  j©  le 
sais,  beaucoup  .de  tem-ps  et  'beaucoup  de 
peine.  Vous  trouvi.ez  le  te.mps  et  vous  pre¬ 
niez  la  peine.  Mais  cela  n’aurait  pas  suffi- 
si  vous  n’aviez'pas  eu  le  courage  —  que 
vous  avez  dans  l’âme  et  dans  le  sang  !  Car 
il  .faut  du  courage  pour  sortir  des  sentiers 
battus,  pour  élever  la  voix  contre  la'  voix  du 
nombre.  Je  sais  ce  qu’il  en  coûte.  Je  l’ai  fait 
quelquefois  —  vous  l’avez  fait  souveint. 

C’est  tout  cela  qui  fait,  mon  ch.e.r  ami,  que 


Un  aspect  de  la  salle  pendant  la  cérémonie  de  la  remise  d’une  Epée  d’honneur 
’ù  à  M.  le  Professeur  J.-L.  Faure 


vous  occupez  une  place  à  part  au  milàu  de 
nous  —  et  depuis  bien  longtemps,  car 
vous  êtes  révélé  tout  jeune. 

Je  me  souviens  du  jour,  que  vous  ii 
certainement  pas  oublié,  où  je  voué 
pour  la  première  lois.  C’était  dans 

r\hi+îh;6ntroi  l’hAni+al  Rrru'fl.  An  i’a 


phithéâtre  de  l’hôpital  Broca,  où  j’ai  depol 
si  souvent  travaillé.  On  célébrait  le  jubilé  de- 
la  .glorieuse  carrière  de  votre  maîtoe  Pr 
que,  lui  aussi,  vous  avez  tant  aimé.  11 
là,  dans  sa  blanche  t-en-ue  d’hôpital,  avec  si 
jeunesse  éternelle.  Il  y  avait  autour  de  loi 
plusieur,s  'de  ses  collègues,  beaucoup  de  sa 
amis  —  et  parmi  eux,  on  se  montrait  m 
homme  aux  traits  tourmentés,  à  -la  tête  éné 
gique.  Il  .s’amusait  alors  à  démolir,  tes  rntai'- 
tères  —  et  nul  ne  s©  doutait  —  «f  lui,  içs' 
plus  qu©  les  autres  —  qu’un  jour  il  consi 
orerait  l’é-nergi©  souveraine  qui  jalUissaft'il! 
ses  yeux,  à  démolir,  non  .plus  les  ministèrs, 
mats  le  colosse  germanique  debout  sur  là 
terre  de  France.  Cet  ami  de  Pozzi  s’apipelcit 
Clem-enceau.  Il  allait  tout  droit  devant  It, 
ignorant  d©  sa  destinée  !... 

Je  -vis  descendre  dans  T'hémicycle,  à 'sa 
tour  .de  parole,  un  beau,  jeune  homme,  à'-js 
chevelure  ondulée,  à  la  barbe  fine  et  sojcit 
se,  comme  il  était  d’usage  de  la  porter-! 
cette  époque.  J’entends  encor©  son  discoHs 
peut-être  un  peu  trop  éclàtant,  mais  {W 
d’images  magnifiques,  avec  une  voix  et  lü 
gestes  .que  nSeût  pas  désavoués  le  souverai 
génie  d©  l’action  dramatique  —  le  «tas 
Moun.et'Sùl.ly,  idole  de  noitre  jeu.nesse  I 

Ce  beau  j.eune  homm.e  à  Iq  voix  péméii» 
te,  à  la  parole  dominatric©,  c’était  voaj 
mon  ami  Dartigu.es  !  Et  vous  se.riez  resté  1 
même,  si  vous  .aviez  ,pu  conserver  l’inté^ 
de  votre  chevelure  —  et  si  vo-us  n’aviez  pei 
certain  jour,  sacrifié  4  la  mode  impie 
barbe  fine  et  'soyeuse  pour  -prendre  ,  le  .v,,,!,— 
glabre  des  hommes  des  pays  du  îVord  !  C'a 
le  seul  jour  où  vous  m’avez  déçu  I 

Pour  le  reste,  vous  avez  tenu  ce  .que  vm 

rnTrîiPsitiiPz  1  Rt  vniil-à  mi’flnirvnrrt’hTO 


promettiez  !  Et  voilà  qu’aujourd’h-ui,  . 
vous  qui  me  reni^ttez  .cette  épée,  comme 
symbole  étinoel.ant  de  votre  Inàltéra'We  am' 
tié  !... 

Je  vO'Us  .pemercie  donc  d©  tout  mon  ccew, 
mon  cher  ami,  et  je  remercie  par  votre  in(« 
médiaire  tous  ceux  de  l’UlMFIA  qui  se  soc 
associés  à  votre  geste,  et  parmi  .eux,  avæ 
tous,  .cet  autre  vieil  ami  Bandelac  de  Parie» 
te,  qui  a  été  pour  un©  grande  part,  4  côté  ( 
vous,  dans  l’idée  première  .de  -oette  oétéa 
nie,  comme  dans  son  exécution.  .  - 

Mon  cher  Dartigües,  vous-  .avez  dit  4s 
verses  reprises,  beaucoup  d»  bien  de. 

Je  ne  sais  pas  si  je  le  mérite  et  siOii» 
trouverait  pas  dans  vos  éloges  quélquies.b 
perboles  dues  -à  votre  Mêle  affection.' Bâ 
il  y  a  certainement,  au  moins  soir  un  doW 
une  part  .de  vérité.  'C’est  quand  vous 
que  je  n’ai  jandais  cru  qu’il  fût  méces 
pour  exercer  dignement  notre  beau  métitti 
moins  encore  pour  l’apprendrej  deipendMi 
simplicité  -et  se  draper  dans  une  majesté 'ni 
n’existe  qu©  dans  notre  imagination.  Non 
je  n’ai  jamais  hésité  à  me  mêler  4  la  foui 
des  jeunes  qui  allaient  s’instruire  eo  alla» 
voir  opérer  l'es  maîtres.  Gela  m'a  beautiiii 
appris,  et  si  j  ’ai  pu  .peut-être  faire  qu# 
chose  au  cours  de  ma  longue  carrière,  jél 
dois,  en  grande -partie,  à  ©e  que  m'ont  «nsïi 
gué  mes  pérégrinations  à  travers  lœ-Mp 
taux,  de  Paris,  de  la  France  ©t  de  pas  m# 
pays  étrangers.  '  V; 

Et  maintenant  que  j’ai  fermé  le  livréjil 
ma  vie  .chirurgicale  pubtique,  et  'que  je  ii'j 
plus  rien  à  en'seign'er  aux  autres,  j’aime  «o 
:or.e  à  aheo-  m’instruire,  auprès  des  jeuMÈ 


uuj'C  'a  Étiii'ox  lij.  iiiBurume,  -auiyiTO  ut»  j«uub 
des  choses  que  j’ai  mal  connues.  Cette-..») 
riosité  d’esprit  que  j’ai  toujouré  euei» 
semble  toute  naturelle,  .puisque,  prédSémeàl 
j.e  l’ai  toujo-nrs  eue.  Mais  que  n'ai-jépi 
appris  auprès  d’hommes  comme  TetïiliM 
Boiiilly,  Ricard,  Terrier,  Péan,  Péan 
tout  !  et,  combien  d’autres  ■! 

Cependant,  j.e  suis  bien  obligé  de  consl» 
que  oette  -curiosité  n’-est  pas  généraJe  ' 

hift  ma  iipmn.ft.asA.  min.nyl  l'avak-t^ 


temps  de  ma  jeunesse,  quand  jwaisll- 
tude,  peut-être  un  peu  téméraire,  'ds  œi 
culer  devant  aucune  entrepris©,  et,- 

rm:flTî.d  i’fl.i  .Aiii  1a  Aftrt.it.n/ÏA  jî’Avn 


quan-d  j’ai  .eu  la  certitude  d’avoir 
dans  la  technique  de  la  -grande  'gvnécoL, 
abdominale  une  .précision  nécessaire,- co 
bien  ai-je,  vu  des  maîtres  d’alors,  — 

élèves,  qui  devaient  devenir  met _ 

combien  en  ai-je  vu  venir  dans  mon  sf 
ce  ?  Ils  sont  si  peu  nombreux  que  je  se 
capable  de  les  citer  encore  de  mémoire 
ne  récrimine  pas  —  je  constate.  Car,  aw 
tout,  je  n’y  perdais  rien  I  Mais  aujouiOT 

-  --  ■■ -  -  '  ’  "tpïcua-t 


que  je  plan©  au-dessus  de  ces  pehtessesr) 
sais  tout  de  même  quel  bénéfice  j’ai  rei' 
de  mes  innombrables  visi-tes  dans  les  sei 
ces' de  Paris.  Et  c’est  pourquoi  je  dis  i 
jeunes  de  faire  comme  moi  !  On  ne  se  dt 
nue  jamais  en  allant  s’instruire  aux  cô«s 
ses  maîtres,  de  ses  collègues,  de  ses  éfô 
mêm.e.  On  se  grandit,  au  contraire,  en  aJ 
jnentant  son  instruction,  son  expérieniA 
la  valeur  de  ses  connaissances  teclu' 

Et  c’est  ainsi  que  cette  simphcàté  ii _ 

dont  vous  avez  parlé  a  été  une  des  raia 
principales  de  l’expérience  que'  j’ai  çu  ! 
quérir.  ■ 


Pour  le  reste,  —  le  calme;- 'la  .patleno», 
tranquillité  d’esprit.,  dans  les  circonstaM 
difficiles  et  -graves  —  sont  -des  qualités 
ne  peuvent  guère. s’acquérir  quand  on-M 
a  .pas  trouvées  dans  son  berceati. 


{Voir  la  suite  puntfl. 
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La  discussion  sur 
rOrdre  des  Médecins 
(it  menée  en  tapinois  devant  le  Sénat  et 
un  beau  matin  nous  lirons  à  l'Officiel 

fe  la  corporation  médicale  est  dotée 
in  statut  qui  par  principe  fera  régner 
b  moralité  parmi  ses  membres. 

On  aurait  été  sur  le  point  de  penser 
([u'aiix  heures  graves  que  nous  vivons  et 

£'  sont  prémonitrices  des  pires  désor- 
,  nos  pères-conscrits  se  devaient  à 
l'étude  de  questions  moins  oiseuses.  Car 
qn'il  y  ait  dans  notre  corporation  au¬ 
tant,  moins  ou  plus  d’immoralité  que 
dans  les  autres  catégories  de  citoyens, 
toilà,  n’est-il  pas  vrai  un  sujet  d’étude 
on  de  controverse  qui  doit  apparaître 
tonune  d’une  importance  médiocre, 
pand  le  chômage  s’intensifie  d’une  fa¬ 
çon  alarmante,  que  la  pourriture  est  au 
Parlement,  la  révolution  dans  la  rue  et 
:1a  guerre  à  nos  portes. 

I  De  deux  choses  l’une  par  conséquent  : 
[on  bien  nos  sénateurs  ont  du  temps  à 
[perdre,  ou  bien  ils  n’ont  qu’une  faible 
[tompréhension  des  dangers  de  l’heure. 
iB  est,  peut-être,  une  troisième  hypothè- 
[k  qui  ait  chance  de  vérité  ;  un  gouver- 
jaement  qui  veut  durer  —  et  tous  les 
’jouvernements  n’ont  qu’un  but,  qui  est 
Seelui-l'a  —  évite  les  discussions  qui  peu¬ 
vent  mettre  sa  stabilité  en  péril.  Or,  il 
[est  clair  que  l’équipe  Flandin  ne  sera 
ïiis  renversée  à  l’occasion  du  projet  de 
ffli  sur  l’Ordre  des  Médecins. 

.  Voilà  pourquoi  nos  sénateurs  occu¬ 
pent  virtuellement  quelques-unes  de 
[knrs  séances  avec  cette  amusette.  Je  dis 
(  rirtnellement  »  car  il  est  certain  que 
'les  banquettes  sont  vides  pendant  ce  dé¬ 
lai  puéril  et  que  celles  qui  se  trouvent 
par  hasard  occupées  ne  le  sont  que  par 
les  épistpliers  rédigeant  leur  courrier 
■électoral. 


^  A  maintes  reprises  nous  avons  souli- 
œé  la  vanité  d’une  mesure  qui  aurait  la 
fetcntion  de  faire  régner  la  moralité 
S  plus  sévère  parmi  le»  membres  de  no- 
pe  corporation.  Je  m’aperçois  qu’il  faut 
^  de' vingt  fois  remettre  son  ouvrage 
[ut  le  métier  quand  il  s’agit  d’expliquer 
P  gens  que  deux  et  deux  ne  peuvent 
[(me  cinq.  Or,  il  est  clair  comme  ce 
italciü  élémentaire  que  l’Ordre  des  Mé- 
liecins  ne  sera  qu’une  duperie  et  peut- 
pe  un  danger. 

[  Tout  d’abord,  je  proteste  contre  la 
[lécessité  de  cette  magistrature  excep- 
llioimelle.  La  corporation  médicale  n’est 
bas  plus  contaminée  que  les  autres.  Il 
Iffl  est  parmi  nous  qui  se  font  les  défen- 
Kiirs  bruyants  de  cet  Ordre  nouveau, 
[Bais  ils  font  beaucoup  de  mal  à  notre 
[téputation  ;  leurs  arguments  font  écho 
liE  calomnies  de  la  foule  mal  avertie  de 
[nos  agissements.  Est-ce  de  la  bonne  con- 
llatemité  ?  Est-ce  là  une  besogne  qu’il 
poiis  faille  applaudir  ? 

[  (Ju’il  y  ait  des  médecins  marrons, 
[fest  possible  ;  mais  ils  ne  sont  tout  de 
iBémc  pas  légion  ;  ils  constituent  une 
[Itèi  minime  exception.  Ils  sont  encore 
[Boins  nombreux,  c’qst  certain,  que  les 
[bnctionnaires  soudoyables,  que  les  ma- 
pirats  couchés,  que  les  parlementaires 
pmbinards,  que  les  banquiers  voleurs, 
pe  les  commerçants  malhonnêtes,  etc... 
F  Vous  voulez  que  le  médecin  soit  oom- 
[Be  la  femme  de  César  et  qu’il  ne  puisse 
[ilte  soupçonné.  Mais  une  telle  préten- 
Koa  est  imprégnée  de  sottise.  Vous  n’em- 
[lécberez  jamais  la  malignité  publique  de 
Rpposer  que  l’intervention  chirurgicale 
pe  vous  jugez  comme  nécessaire  n’est 
hiiseillée  qri’à  cause  de  la  ristourne  qui 
pas  sera  faite  par  le  chirurgien  désigné  ! 
[  Or,  que  pouvez-vous  contre  cette  ten- 
[jance  du  grand  public  à  interpréter 
ji’ime  façon  péjorative  vos  conseils  et  vos 
[actes  ?  Rien.  On  ne  lutte  pas  contre  une 
[lague  de  fond.  En  tout  cas,  je  me  de- 
[Bande  ce  que  pourra  votre  Ordre  des 
lÜédecins  contre  la  calomnie.  Relisez 
illeamnarchais.  On  avait  dit  que  l’Ordre 
[les  avocats  était  un  bel  exemple  pour 
IBitis  et  qu’il  fallait  construire  quelque 
[Aose  de  semblable.  Et  bien  pour  un 
btnunent  pitoyable  nous  sommes  servis  ! 
f  Depuis  plusieurs  années  on  a  compté 
[iBr  quarterons  les  avocats  qui  avaient 
Wi  leur  toge.  On  a  démontré  le  raccola- 


ge  effectué  avec  insolence  dans  la  Gale¬ 
rie  Marchande  du  Palais,  qui  s’est  trou¬ 
vée  être  ainsi  une  galerie  bien  nommée. 
Dans  tous  les  scandales  politiques  et  fi¬ 
nanciers  nous  avons  vu  des  avocats  tou¬ 
cher  de  grosses  sommes  d’argent  pour 
des  services  malodorants. 

On  s’étonne  dès  lors  qu’on  essaie  en¬ 
core  à  nous  citer  le  fameux  Ordre  des 
avocats,  flanqué  de  son  bâtonnier,  com¬ 
me  une  preuve  de  l’efficacité  qu’aura 
une  institution  semblable  pour  barrer  à 
l’immoralité  la  porte  de  notre  corpora¬ 
tion. 

Au  surplus,  je  ne  vois  pas  du  tout 
comment  pourra  fonctionner  ce  méca¬ 
nisme  purificateur.  Quelle  attitude  sau¬ 
ra  prendre  ce  tribunal  contre  tous  les 
médecins  qui  ont  industrialisé  leur  exer¬ 
cice  en  inyentant  des  procédés  de  traite¬ 
ment  dont  la  foule  se  grise  ?  Il  y  a  des 
traitements  qui  sont  des  stupidités  et  qui 
font  merveille  ;  il  y  a  le  docteur  Knock. 
Celui-ci  guérit  en  chatouillant  telle  ex¬ 
trémité,  celui-là  en  tapant  sur  le  dos  ; 
tel  autre  inventera  un  masseur  profond 
pour  femmes  imprégnées  de  libido  ;  tel 
autre  encore  dira  merveille  de  la  marche 
à  quatre  pattes  ou  d’une  exposition  lu¬ 
naire  aux  feux  du  soleil.  Bref,  que  fera- 
t-on  pour  empêcher  tous  les  charlatans 
de  soustraire  des  millions  aux  foules  enti¬ 
chées  de  traitements  saugrenus  ? 

Je  vous  entends  diçç  que  vous  les  stig¬ 
matiserez.  Vaines  mesures.  Vos  sanc¬ 
tions  seront  illusoires.  Bien  plus,  elles 
ne  serviront  qu’à  grandir  la  sympathie 
des  foules  pour  ceux  que  vous  aurez 
cherché  à  atteindre. 


L’Ordre  des  Médecins'  ne  sera  pas 
qu’inutile,  il  risquera  d’être  parfois  une 
comédie  saugrenue  on  se  rencontreront 
des  rivalités  personnelles.  Nous  ne  som¬ 
mes  pas  des  saints.  Et  ceux  qui  feront 
partie  de  ces  tribunaux  exceptionnels  ne 
le  seront  pas  davantage.  Ils  resteront, 
dans  leurs  fôiictions  d’accusateurs  et  de 
juges,  des  hommes  comme  les  autres, 
soumis  aux  mêmes  passions  et  aux  mê¬ 
mes  défaillances  de  raison.  Avez-vous 
réfléchi  aux  tragédies  que  peuvent  occa¬ 
sionner  les  antipathies  mises  au  service 
d’un  tribunal  ^qui  mettra  au  ban  de  no¬ 
tre  profession  un  malheureux  dont  les 
actes  auront  été  jugés  avec  une  sévérité 
partiale  ?  Il  n’y  aura,  dites-vous,  ni  an¬ 
tipathies,  ni  partialité,  ni  sévérité  aveu¬ 
gle.  Vous  parlez  comme  un  niais.  Vous 
ne  connaissez  donc  pas  les  hommes  ! 


Mais  alors,  puisque  rien  ne  justifie 
l’Ordre  des  Médecins,  puisqu’il  est  faci¬ 
le  de  démontrer  qu’il  sera  inutile  ou 
dangereux,  comment  se  fait-il  que  d’au¬ 
cuns  se  cramponnent  quand  même  à 
l’idée  de  sa  réalisation  ? 

Ah,  voilà,  c’est  bien  simple.  Pour 
constituer  un  tribunal,  il  faut  des  juges. 
Et  il  y  a  beaucoup  de  braves  confrères  à 
qui  ne  répugnera  pas  ce  rôle  consulaire. 
En  sorte  que  la  perspective  d’un  nou¬ 
veau  mandarinat  apparaît,  en  définitive, 
comme  la  meilleure  raison  qui  puisse 
expliquer  l’entêtement  de  certains  à 
vouloir  créer  un  Ordre  des  Médecins. 

Eh  bien,  en  toute  franchise,  ces  nou¬ 
veaux  mandarins-  je  les  plains  de  tout 
mon  cœur.  Ce  sont  de  pauvres  sires. 

J.  CRINON. 

iTHinniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiWiiiiiiiniii^ 

PRIX  DES  ARCHIVES  HOSPITALIÈRES 
RÉSERVÉ  AUX  INTERNES  DES  HOPITAUX  LIBRES 
DE  FRANCE 


La  Société  Médico-Chirurgicale  dks  Hôpitaux  li¬ 
bres  atlTi-biiera  St  la  fin  de  l’année  igSB  un  prix 
do  5.000  francs  en  espèces  offert  par  les  Archives 
Hospitalières  è  un  interne  ou  ancien  interne  des 
Hôpitaux  libres  de  France. 

Le  règlenrent  publié  dans  la  revue  comporte  : 

Une  première  élimination  sur  titres. 

Une  deuxième  élimination  sur  un  travail  résu¬ 
mé  en!  six  pages  dactylographiées. 

Un  classement  définitif  obtenu  par  le  commen¬ 
taire  de  deux  observations. 

Toutes  les  opérations  du  jury  seront  faites  sous 
le  contrôle  de  quatre  candidats,  deux  tirés  au  sort, 
deux  délégués  par  l’Association  amicale  des  inter¬ 
nes  et  anciens  internes  des  Hôpitaux  libres. 

iRenseâgnements  à  la  Direction  des  Archives  Hos¬ 
pitalières,  I,  place  d’Iéna,  Paris  (i6«),. 


ON  NOUl  INFORME  pUE 


BCLIOTHERAriE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

ne  decin-Directeur  ; 

Dr  B  R  O  d'y 


Sont  promus  dans  l’o'rdre  de  la  Lé^on 
d’honneur  : 

Au  grade  d'officier.  —  mM.  les  docteurs 
Rafinesgue,  Rém-y-Néris  -et  Vin-oent  (de  Pa¬ 
ris). 

.Lu  grade  d'officier.  —  M.  le  médecin  com- 
mandant  Dumas. 


M-  Paul  Marie  a  été  nommé  commissaire 
du  Gouvernement  près  rétablissement  -the'r-. 
mal  do  .  Bourhonne-les-Balns  (Haute-Marne) , 
an  remplacement  de  M.  le  commandant  Mil- 
lot,  démissionnaire. 


La  médaille  d’honneur  des  -épidémies  en 
or  est  décernée,  ’à  titre  posthume,  à  Mlle 
B-arbaras  (Antoinette),  Inlirmière  aux  sana¬ 
toriums  de  Belligneux  et  de  l’Allbarine,  à 
H-auteville  (.Ain),  morte  victime  de  son  dé¬ 
vouement. 


TtieOSALVOSE 


M.  le  docteur  Courtier  (Marie- Jean),  ancien 
interne  des  asiles  -publics  d’îaliénés,  -est  a'gréé 
comme  médecin  aliéniste  de  là  maison  de 
santé  annexée  à  rihôpital-hospi-c-e  communal 
Saint-François  '  de  -St-Nicolas-de-Port  (Meur- 
the-et-'Moselle).  " 


Une  demande  a  été  formée  par  la  commu¬ 
ne  de  M-eylieu-:M'Ontrond  (Loire),  en  vue 
d’obtenir  son  ic-las,sement  comme  statio-n  hy¬ 
drominérale. 


MICTASOL 


Est  déclarée  d’intérêt  public  la  .source  dite 
source  «  Croizat  »,  située  -sur  Ja  commune  du 
Mont-Dore,  département  du  Puy-de-Dôme. 


M.  le  médecin  général  des  troupes  colonia¬ 
les  Mul,  inspecteur  de  1  hygiène  en  -A.  O.  F., 
a  été  placé  dans  la  2°  section  (réseirve)  du 
Corps  de  santé  militaire  des  troupes  colonia¬ 
les. 


iM-  Desmars,  préfet  honoraire,  ancien  di¬ 
recteur  de  l’assistance  et  de  l’hygiène  .publi¬ 
que,  a  été  nommé  directeur  honoraire  au 
ministère  d.e  la  Santé  publique  et  de  l’Edu¬ 
cation  physique. 


TUBÉROL 

E.  BOUTEILLE.  23,  rue  des  Moines,  PARI^ 

Le  Bureau  de  la  Société  des  Chirurgiens  de 
Paris  est  constitué  comme  suit  pour  1935  : 

Président,  M.  Peugniez  ;  vice-président,  M. 
Trêves  ;  secrétaire  général,  M.  Charles  Bui- 
zard  ;  secrétaire,  général  cudjoint,  M.  iMassart; 
trésorier,,  M.  Bnrty  ;  trésorier  adjoint,  M. 
Gasne  ;  secrétaires'  des  séances,  MM.  Canon- 
ne  et  Masmonteil  ;  archiv'iste,  M.  Dufour- 
m.entel. 


LENIFEDRINE 


M.  le  médecin  général  inspecteur  Dopter,  pré¬ 
sident  du  Comité  consultatif  de  sauté,  inspecteur 
des  écoles  du  Service  de  santé,  membre  de  l’Aca¬ 
démie  de  médecine,  a  été  placé,  à  dater  du  12 
février  1955,  dans  la  2e  section  (réserve)  du  cadre 
du  Corps  de  santé  militaire. 

thêobYomose 

D  U  M  E  s  N  I  L 

Par  arrêté  du  Ministre  de  la  Santé  P'Ubli- 
que  «t  de  l’Educahon  Physique  eu  date  du 
15  fiéviier  1935,  la  médaille  d’toonneiur  des 
épidémies'  en  or  est  décernée,  à  titre  .posthu¬ 
me,  à  M.  le  jdocteur  de  .Saint-Fuscien.,  à 
'Grandvilhers,  conseiller  général  'de  l’Oise, 
mort  victime  de  son  dévouement. 


MM.  les  docteurs  Léon  iBinet,  Nattan-Lar- 
rier  et  'Weinberg  ont  fait  connaître  à  l’Aca¬ 
démie  .qu’ils  posaient  leurs  candidatures  à  la 
place  de  membre  titulairei  actuellement  va¬ 
cante,  dans  la  IV®  Section  (Sciences  biologi- 
gues,  etc.). 

iM.  le  docteur  Bail,  ancien  direeteur  de 
l’Ecole  vétérinaire  de  Lyon,  a  informé  l’Aca¬ 
démie  qu’il  posait  sa  candidature  au  titre 
de  carrespondant  national  dans  la  cinquième 
division  (Médecine  vétérinaire). 

■M.  le  dooteur  José  de  Presno,  président  dei 
l’Académie  de  ruédecine  de  La  Havane,  fait 
oonnaître  qu’il  se  présente  comme  oandidat 
au  titre  de  correspondant  étranger  dans  la. 
deuxième  division  (Chirurgie,  etc.). 

JURÂXOl^ 

Huile  sulfurée  naturelle  «lu  «fura 
Pommade,  ii<{uide,  ovules,  eollodioii' 


M.  Gengou,  de  Bruxelles,  a  été  élu  conres- 
pondant  étranger  de  l’Académie  dans  la  troi- 
siènie  division  (Hygiène). 

.M.  Doerr,  de  Bâle,  a  été  élu  correspondant 
étranger  de  l’.Académie,  dans  la  troisième  di¬ 
vision  (Hygiène). 


L’indemnité  de  fonctions  des  professeurs- 
au  VaJ-de-Grâce  est  fix-ée  à  12.000  francs  par 
an,  loelle  de  pro<fesseur  -agrégé  à  7.200  francs.. 
(/.  O.,  20  février  1935). 

^Le  même  taux  a  été  appliqué  aux  fonc¬ 
tions  de  professeur  et  d’agrégé  à  l’Ecule 
d’application  du  Service  de  santé  des  trou¬ 
pes  coloniales. 


M.  le  -professeur  Mathieu  fera,  )e  samedi  9 
mars  1935,  à  17  heures  15,  au  -Cercle  militai¬ 
re,  sous  les  auspices  de  la  Société  «  les  as¬ 
sistantes  du  devoir  national  »,  une  conféren¬ 
ce  sur  le  <c  Traitement  des  plaies  dans  la 
pratique  militaire  et  dans  la  pratique  civi- 


Une  demande  a  été  fo-rmée  par  la  Société 
des  Eaux  minérales  de  Chatel-Guydn  pour 
obtenir  T'extension  du  pé.rimètr.e  de  .protec¬ 
tion  de  ses  sources. 


La  médaille  d’honneur  des  épidémies  en 
or  est  décernée,  à  titre  posthume,  à  M.  le 
docteur  de  Saint-Fuscleii  (de  Granviliiers), 
conseilier  général  de  rois'e,  mort  ■victime  de 
son  dévouement. 


Mon  Kepos,  à  Ecully  (Rhônen  Etablis,  neuro  _ 
logique.  Jlerveuï,  dyspeptiques,  intoxiqués.  D'  H.  FEUILLADE  _ 


'Le  Bureau  du  Conseil  Général,  des  Sociétés 
Médicales  d’arrondissement  de  la .  Seine  est 
ainsi  constitué  pour  1935  : 

Président,  M.  Guénlot  ;  vice-vrésidents, 
MM.  iSéO'Oumet  et  Baihier  ;  secrétaire  géné¬ 
ral,  M'.  d’Ayrenx  ;  secrétaire  adjoint,  M.  Le-- 
bègue  ;  trésorier,  M.  Colanéri  ;  secrétaires 
annuels,  MM.  Sénéchal  .et  TroUer  ;  comité 
de  publication,  MM.  Bourguignon,  Rruder, 
Devé,  Herpin. 


GLOBEXINE 


-Le  bureau  du  Groupement  des  Syndicats 
nationaux  de  médecins  spécialisés  pour 
l’année  1935  est  ainsi  .composé  : 

Président  d’honneur,  M.  'Benon  ;  président, 
M.  Caillaud  ;  vioe-.pTésident-s,  MM.  Marquis 
et  Dubar  ;  secrétaire  général,  M.  Femet  ;  se¬ 
crétaire  général  adjoint,  M.  Moutard  ;  tréso¬ 
rier,  M.  Eber  ;  archiviste,  M.  Sureau. 


La  Société  médicale  de  l’Opéra  (9®  arron¬ 
dissement  de  Pauls,  .doyenne  des  sociétés  d’ar- 
dissement),  célébrera  son  centenaire  le  sa¬ 
medi  11  mai  1935. 


tiPOSPLËNINF 

— OO  Pe»  OFAOC  — 


Hospices  civils  de  Château-Thierty 

Le  poste  de  radiolo.yue  en  chef  vacant. 
I,es  candidats  .doivent  (lépo.ser  leui'  demande 
avec  l’exposé  de  l.eurs  titres  au  secrtoiat 
des  hospices,  ’ _  j 


Trousserff  pfophylai^ie  anti-vènériennc  '"''cMcrf* 


BiiAPIttiyilliRiM 


En  vente  dans  toutes  les  pharmeclei 
Échantillons  et  Littérature . 

É"  Marrel.?4,  Rue  des  Jacobins,  Amiens 


CHALLAND 


l’ELEaiON  DE  MARDI  DERNIER 

A  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 


^8l 

INSTITUT  MÉDICO-PÉDACOGÏE 

Je  BERCK- PLACE  (P.-J.-Q 


Mardi  dernier  eut  lieu,  à  l’Académie  de 
médecine,  l’élection  d’un  membre  titulaire 
dans  la  première, -.section  (médecine).  Voici 
([iiel  était  le  classement  des  candidats  effec¬ 
tué  par  la  commission  : 

En  première  ligne  :  M.  Grouzon. 

En,  seconde  ligne,  ex  œquo,  et  par  ordre  al- 
Ithabétique  : 

MM.  Clerc,  Laignel-Lavasline,  Milian,  Ri- 
badeau-Dumas  et  Villarel.  . 

Etaient  adjoints  à  la  liste  MW,,Baibonneix, 
Noël  Fiessinger,  Charles  Flanctin  et  Pagniez. 

Au  premier  tour  de  scrutin,  M.  Crouzon 
obtînt  48  voix,  M.  Villaret  20-  voix,  M.  Fies¬ 
singer  2  voix;  JI.  Laignel-Lavastine  i  voix,  M. 
Clerc  I  voix  et  M.  Ribadeau-Dumas  i  voix. 

lM.  Crouzon  a  été  proclamé  élu. 

M.  Crouzon,  médecin  des  Hôpitaux,  chef  de 
service  à  la  Salpétrière,  compta  panui  les 
élèves  préférés  de  M.  le  Professeur  Pierre  Ala- 
rie  et  il  a  attaché  son  nom  à  un  grand  nom¬ 
bre  de  travaux  sur  le  système  nerveux.  Ces 
dernières  années,  il  s’est  plus  spécialement 
occupé  de  certaines  onalformalions  crânien¬ 
nes  héréditaires  qu’il  a  décrites  en  des  ou¬ 
vrages  dotés  d’une  abondante  iconographie. 

Originaire  des  départements  dévastés,  M. 
le  docteur  Crouzon  est  resté  pendant  toute  la 
guerre  aux  armées,  où  il  a  dirigé  uire  ambu¬ 
lance  divisionnaire.  C’est  au  titre  militaire 
qu’il  a  reçu  la  cravate  de  commandeur  de  la 
Légion  d’honneur. 

M.  1b  docteur  Crouzon  est,  au  surplus,  un 
grand  organisateur.  C’est  à  lui  qu’on  doit 
la  fondation  de  l’Ecole  des  Jnfinnières  de 
l’Assistance  publique  ;  il  a  été  un  des  prcT 
miers  à  définir  le  rôle  considérable  qu’au¬ 
raient  à  jouer  les  maladies  i^rofessionnelles 
dans  l’exercice  de  la  médecine  sociale. 

D’un  abord  affable,  très  répandu  dans  les 
milieux  parisiens,  AI.  le  docteur  Crouzon 
jouit  d’une  estime  générale.  C’est  à  sa  valeur 
scientifique  et  à  sa  grande  aménité  qu’il  doit 
le  très  juste  succès  qu’il  vienl.de  remporter. 


La  vacance  du  poste  de  directeur 
du  bureau  municipal  d’hygiène  de  Rueil-Malmaison 
est  déclarée  ouverte 


Les  candidats  k  ce  poste  doivent  adresser  au 
Ministère  de  la  Santé  pniblique  et  de  rEducatlon 
physique  (direction  de  l’hygiène  et  .de  l’assistance, 
6*  bureau),  leur  demande  accompagnée  de  tons  ti¬ 
tres-,  justifloations  on  références  permettant  d’ap¬ 
précier  leurs  connaissances  scientifiques  et  admi¬ 
nistratives,  ainsi  que  la  notoriiété  ac-quise  par 
eux  dans  des  services  analogues  ou  des  fonctions 
antérieures. 

Ils  devront  justifier  de  la  qualité  de  Français  et 
produire  une  copie  certifiée  conforme  de  leurs  di¬ 
plômes,  en  .particulier  du  diplôme  d’Etat  de  doc¬ 
teur  en  miâdecine,  leur  acte  de  naissance,  ainsi 
qu’un  extrait  de  leur  casier  judiciaire. 

Le  traitement  alloué  est  fixé  à  18.000  fr.  par  an. 
Le  titulaire  de  l’emploi  ne  devra  pas  taire  de- 
clientèle. 


î)5-44  <ï- 
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..dopté  par  TAssistance  Publique,  les 
Ministères  de  l'Hygiène  et  des  Colonies 


Maison  d’édiicalion  et  de  Irailemenl 
pour  enfants  et  adolescents  des  2  sexis 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  ditlicilei 
SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  -  Travaux  manueli 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecln-assislant  des  Hôpitaux  de  Paris 


IKDBX 

THÉRAPEUTIQUE 


CAPARLEIW  “£  "■.xSÏÏ  . . 

lente  (du  Juuiperus  oxycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulinea  dode 
&  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  oapsulines  à  chaqi 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  ;  ChoIét;ni 
tes,  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Cholécp 
tectomies,  Lithiases  rénales,  Pyélonéphrites,  Cs 
libaoiiluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


CRYPTARGOL  LilM 

Nouveau  composé  argentique  pour  -  l’antisepsit 
intestinale 

Adultes  !  4  à  5  pilules  par  jour. 

Enfants  :  1  &  4  cuillerées  &  café  de  eirop  par  jonr. 

CRYOOËINE  LHRË 

intipyrétique,  Analgésique.  Pas  de  conti*- 
indioations.  1  à  2  grammes  par  jonr.  , 


lODASEPTINE  C0RTIAL1“ 

Traitement  de  choix  des  Tuberculoses  pnlmoul 
res  torpides  non  fébriles,  à  évolution  lente, 

Ampoules  de  2,  5  et  10  cc.  Comprimés  de  ZO  et  il 
oentig.  Gouttes  ;  60  gouttes  =  50  oentig.  Inieotioni 
intra-veineuses  de  2  00.  pendant  2  jours,  pais  f  et 
5  co.,  exceptionnellement  10  00.  —  Séries  de  * 
jours  de  traitement  séparées  par  10  jours  de  » 
pos. 

Pas  de  choc,  pas  d’hémoptysies.  Disparition  d« 
bacilles  dans  les  oraehatsi  Amélioratiou  de  l’Stll 
général.  Augmentation  de  poids. 

Bibliographie.  —  Sté  Méd.  des  Hôp.  (Dufour). - 
Thèse  Curtil  1925  (Fté  de  Méd.  de  Paris).  -  Hs- 
mant  et  Méry,  Paris  Médical.  24  Sept.  19!1  et  11 
Pév.  1922.  —  Trotot,  Août  1926. 

Echantillons  et  Littératures.  —  LABORATOIREI 
CORTIAL,  Ÿ,  rue  de  l'Armorique. 


Prix  Pierre-Cléophas-Paultre 


Ce .  pi’ix  a  été  attribué  .en  1934  à  M,  asi¬ 
les  Lacassagn-e,  s-ous-directeur  du  laboralol» 
de  radio-physiologie  de  l’Institut  du 'radium 
Paris. 


LENIFORME 


2.5  et10% 


est  indique  dans  le 


CORYZA 


PUISQUE 


l’agent  pathogène 
est  un  virus  filtrant 


/jf  qui  ne  permet  pas 

^  de  fabriquer  un  vaccin 
prophylactique  ni  curatif. 

ÉxhantiUon  : 

26,  Rue  Pétrdile,  26 

_ 


te--' 


SE  VEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO-CXPSUIES 


il 


Sera-t-il  établi  comme  un  axiome  cy¬ 
nique  que  chaque  fois  qu’un  représen¬ 
tant  d’une  nation  étrangère  viendra  en 
France,  on  le  huera  quand  on  ne  le 
tuera  point  ? 

La  mobilisation  de  ce  que  les  mauvais 
bergers  appellent  le  Prolétariat  pour 
accueillir  à  coups  de  sifflets  le  chance¬ 
lier  d’Autriche,  est  une  insolence  d’atti¬ 
tude  qui  a  eu  un  grand  retentissement 
dans  le  monde.  Des  faits  aussi  regretta¬ 
bles  démontrent  en  effet  que  nous 
n’avons  pas  un  gouvernement  capable  de 
gouverner.  Quand  un  pays  est  gouverné 
l'ordre  règne  dans  la  rue. 

Et  vous  voulez  que  les  étrangers  vien¬ 
nent  visiter  Paris  ?  Iriez-vous  dans  mie 
ville  qui  vit  sous  un  potentiel  d’émeute  ? 
5eriez-vous  allé  dans  les  Asturies  ou 
même  à  Madrid  quand  on  s’y  battait  ? 
Toutes  les  péroraisons  ministérielles  ne 
valent  rien  contre  ce  fait  brutal-  qui 
équivaut  à  une  éclatante  démonstration 
Je  l’incapacité  et  de  l’impéritie  de  nos 
gouvernants. 

Récemment,  les  journaux  parlaient  de 
fabriquer  de  la  confiance.  La  confiance 
ne  se  fabrique  pas,  on  la  suggère  par  des 
attitudes.  La  faiblesse  et  la  temporisa¬ 
tion  de  ceux  qui  ont  le  pouvoir  ne  sug¬ 
gèrent  que  la  crainte.  Et  l’argent  de  se 
terrer.  On  en  doit  pas  se  maintenir  au 
Pouvoir  quand  on  n’y  peut  rien  faire. 


Ce  n’est  pas  que  j’aie  une  grande  ad¬ 
miration  pour  l’Autriche.  Je  la  plains  ; 
elle  est  dans  la  détresse.  Mais  oet  état 
lamentable,  ce  n’est  pas  nous  qui  l’avons 
votdu.  Elle  a  maintenu  à  sa  tête,  pendant 
des  années  un  parti  qui  a  effectué  à 
\  renne  une  expérience  marxiste.  Cette 
«périence  l’a  ruinée.  Elle  n’avait  qu’à 
cbanser  d’équipe.  Il  ne  faut  pas  plain¬ 
dre  ceux  qui  sont  les  artisans  de  leur 
malheur. 

Lasse  de  croupir  dans  une  vie  de  mi¬ 
sère,  l’Autriche  cherche  un  chef.  Qu’elle 
le  prenne  là  où  elle  veut,  ce  n’est  pas 
notre  affaire.  Nous  avons  donné  à  ce 
pays  des  milliards  que  ses  maîtres  ont 
dilapidés.  La  France  ne  saurait  consen¬ 
tir  à  ce  pays  de  nouveaux  emprunts,  elle 
ne  veut  plus  être  le  citron  qu’on  presse 
on  la  poire,  comme  vous  voudrez.  Son 
fbancelier  a  dit,  en  posant  le  pied  sur 
le  sol  anglais,  qu’il  ne  venait  pas  cher- 
cber  de  l’argent.  Il  connaît  son  monde. 
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LE  DEUXIÈME  NUMÉRO 


PALLAS 


MÉDECINE  ET  LES  MÉDECINS 

VN  MAGÂZIXE  ÜE  EUXE 

54  pages  grand  format  —  Couverture  et 
hors-texte  en  couleurs,  bourré  de  texte 
et  d’illustrations. 

Directeur  :  Docteur  J.  CRINON. 

Paraîtra  le  15  Mars 


A-t-il  tenu  le  même  langage  e 
C’est  douteux. 


L’un  des  grands  torts  du  traité  de  Ver¬ 
sailles  sera,  devant  l’Histoire,  d’avoir 
morcelé  l’empire  d’Autriche.  Et  ce  fut 
une  sinistre  plaisanterie  que  de  se  prê¬ 
ter  aux  exigences  d’un  professeur  amé¬ 
ricain  pour  effectuer  cette  besogne  im¬ 
bécile.  On  a  décousu,  il  faudra  recoudre 
un  jour.  Et  le  jour  où  on  s’attellera  à 
cette  besogne  économiquement  nécessai¬ 
re,  plût  au  ciel  qu’on  n’en  vienne  pas 
aux  mains. 


Vous  me  direz  qu’en  Tchécoslovaquie 
cela  va  bien  et  qu’on  a  bien  fait  de  la 
séparer  de  l’Autriche.  Mais  il  y  a,  dans 
ce  pays,  au  moins  trois  peuples  qui  se 
détestent.  Et  la  stabilité  n’y  est  qu’ap¬ 
parente.  Elle  ne  s’y  maintient  que  par 
une  communion  d’intérêts.  Au  nom  de 
cette  identité  des  intérêts  il  ne  fallait  pas 
toucher  au  bloc  Austro-Hongrois.  . 


Ce  qui  fait  la  force  d’un  pays  ce  n’est 
pas  le  rapprochement  dû  aux  origines, 
c’est  la  superposition  des  intérêts  maté¬ 
riels.  Le  principe  des  nationalités  est 
une  utopie  qui  se  brise  contre  les  exi¬ 
gences  de  la  vie  des  peuples.  Une  pous¬ 
sière  d’Etats  est  née  du  traité  de  Versail¬ 
les.  Au  lieu  dê  forger  la  paix  ,on  a  ainsi 
])réparé  les  luttes  futures.  Et  tous  les 
pactes,  toutes  les  ententes  qu’on  tente 
de  souder  ne  sauront  empêcher  l’incen¬ 
die  d’éclater.  On  le  voit  déjà  luire  à 
l’horizon... 


L’xAllemagne  avait  manifesté  le  désir 
de  s’entretenir  avec  la  France  en  tête  à 
tête.  Une  énorme  propagande  avait  été 
faite  eu  Allemagne  pour  préparer  les 
esprits  à  cette  rencontre.  Nous  avons 
tourné  le  dos  à  ces  propositions  et  som¬ 
mes  allés  nous  faire  blanchir  à  Londres. 

Aujourd’hui,  on  annonce  qu’un  mi¬ 
nistre  anglais,  et  non  des  moindres,  se 
rend  à  Berlin.  Les  journaux  français 
n’épilogueni;'  pas  à  ce  sujet.  Ce  n’èst  pas 
la  peine  qu’ils  s’y  efforcent  car  le  Duhlic 
français  qui,  pour  avoir  de  la  fierté  n’en 
veut  pas  moins  la  paix,  a  compris  que 
nous  avons  été,  une  fois  de  plus,  le 
jouet  de  l’Angleterre.-  Quand  donc  ose¬ 
rons-nous  prendre  nous-mêmes  les  déci¬ 
sions  que  commande  l’intérêt  supérieur 
de  la  France  sans  aller  chercher  à  Lon¬ 
dres  notre  ligne  de  conduite  ! 

J.  CRINON. 


CONSTIPATION  HABITUELLE 


CASCARINE  LEPRINCE 


Laxatif  parfait 

réalisant  le  véritable  traitement 

des  causes  deiaConstipation 


AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 


FURONCULOSE 


ALLERGAHTYL 


MILUC 


Modification  du  terrain  par  le  Complexe  RATE-BARDAI\E  (Solation  sans  sucre) 


fimONCÜLOSE  :  S  CUILLERÉES  A  SOUPE  PAR  JOUR  (Mnuer  unsmslnnint  loii  li  M  .Mi) 
dermatoses  :  2  CUILLERÉES  A  DESSERT  PAR  JOUR  :  20  jours  par  mois . 
chaque  cuillerée  dans  ï/2  verre  d’eau  d’heure  avant  les  repas 


Nilir  11  POMMADE  ALLERGANTYL  en  traitement  externe  synergique,  complétant  l’action  de  la  solution  interne 
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tr 


UBORATOIRES  MILLC.  L.  RAGOUCY,  Pharmacien.  37,  me  Raspâl  -  IVRY-PAJUS 


Huile  non  Caustique 


LENIFÉDRINE 


à  rO/éafe  d^Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50 


FORT  1  gr.  % 


ÉCHANTILLONS 
L.  GAILLARD,  Pharmaden 
26.  Rue  Pélrelle,  Paris  (9») 


Se  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsules 


COMPRIMÉS  DE  DÉRIVÉS  DELACHOLINE 
ACTIFS  PAR  VOIE  DIGESTIVE 


Hypouh 


LE  RÉGULATEUR  DU  DÉBIT  ARTÉRIEL 


HYPERTENSION 

SPASMES  VASCULAIRES 


CURE  COMPLÉMENTAIRE 

DE  L'ACÉCOLINE 


LABORATOIRES  CHEVRETIN-LEMATTE 
LLE/^TTE  e-G.BOINOT 
S2,RUE  LA  BRUYÈRE.  PARIS 
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[Suite  et  tin  de  la  page  2) 


,  Mœ  amis,  je.  ne  veux  pas  prolonger  oeitte 
belle  cérémonie.  Lalssez-mol  '  dire  seui-ement 
que  si  les  circonstances  m’ont  condluit  à  cet¬ 
te  place  qui  me  donne  le  droit  de  ceindre 
■cette  épée  que  je  dois  à  votre  amitié,  j’ai 
conscience  que  personne  n’a  pu  .penser  que 
le  sort  qui  me  favorisait  ait  été  injuste. 
Comme  vous  venez  de  le  dire,  mon  cher  Dar- 
tigues,  et  comme  je  l’ai  dit  aussi  quelque 
part,  si  quelque  chose  doit  rester  dé  nous- 
mêm'es,  ce  ne  sont  ni  les  honneurs  ni  les 
insignes  périssables  et  qui  périront  un  jour  I 
C’est  le  geste  que  nous  avons  créé,  que  nous 
avons  .appris  à  nos  élèves,  qui  le  transmet 
tront  à  leur,  tour  —  et  qui,  lui,  ne  périra  pas, 
parce  qu’il  continuera  à  sauver  des  vies  hu 
maines  alors  que  notre  nom  sera  sans  doute 
depuis  longtemps  .perdu  dans  les  ténèbres 
d'6  rouMi  ! 

Voilà  quelle  est  pour  nous  l’immoritalité 
véritable.  Ce  n’est  pas  celle  d’un  nom  qui  ne 
fait  qu’effleurer  à  peine  .des  oreilles  indiffé¬ 
rentes.  C’est  celle  d’un  acte  vivant,  .qui  s’ac¬ 
complit  dans  le  silence  mais  qui  donne  la 
vie  à  un  être  humain  qui  allait  la  perdre  — 
et  .à  la  série  des  générations  qui  soirtiront  de 
lui,  tant  qu’il  y  aura  des  générations  humai¬ 
nes,  sur  cette  terre  où  nous  a  jetés  le 
destin. 

E,t  maintenant,  mes  chers  amis,  je  vous 
remercie  tous  et  de  tout  mon  cœur.  Et  je 
vais  empo.rter  cette  épée  magnifique,  qui  res¬ 
tera  parmi  les  miens  comme  le  témoiignagie 
d’une  affection  qui  est  une  des  fiertés  de  ma 
vie  —  et  que  j’espère  avoir  mérité'e. 


AVIS  DE  CONCOURS 

Un  concours  sur  titres  est  ouvert  en  vue 
d»  la  désignatio.n.  d’un  médecin.  s.pécialisé, 
ohai’gé  du  service  des  dis'pensaires  du  dépar¬ 
tement  du  Puy-de-Dôme. 

Les  conditions  de  nomination  et  de  traite¬ 
ment  sont  celles  prévues  au  règLe(m.ent-type 
des  dispensaires  antituberculeux. 

Les  demandes  de  candidatures  doivent  être 
adressées,  avant  le  15  mars  1935,  au  Comité 
national  de  déf  ense  contre  la  tuberculose,  66, 
boulevard  Saint-Michel,  Paris  (VI«). 


MOUVEMENT  DES  ÉPIDÉMIES 

M.  le  Ministre  de  la  Santé  publique  et  de 
l’EclucàtiOip  physique  a  adrbssé  à  l’Académie  : 

•Des  lettres  de  MM.  les  .préfets  de  l’Aube, 
de  Maine-et-Loire,  de  la  .Sarthe  .et  de  Sedne- 
et-Oise  signalant  des  cas  de  poliomyélite 
constatés  dans  des  communes  de  ces  dépar¬ 
tements. 

Un  questionnaire  médical  se  rapportant  à 
un  cas  de  fièvre  ondulante  déclaré,  à  (Rouen. 

Une  note  de  M.  le  ,préf.et  des  Bouohes-du- 
Pihône  sur  un  cas  de  typhus  exanthématique 
si.gnalé  à  Marseille. 

Un  rapport  de  M.  le  préfet  des  Alpes-Mari- 
tim.es  concernant  deux  cas  de'  lèpre  consta¬ 
tés  dans  -ce  département. 


Prix  Amerongen 

Les  arrérages  du  .prix  Am.eron@en  ont  été 
attribués  à  M»®  .Harde  (de  l’Institut  Pasteur). 

On  sait  que  ce  iprix  récompense  de  cent 
mille  francs  le  cih.ereheur  .de  qui  les  travaux 
Confirmeraient  eu  infirmeraient  la  thèse  de 
l’étiologie  du  .cancer  pdr  ingestion  d’ahpients 
fabriqués  par  l’industrie  chimique. 


LEGS 

Le  doyen  de  la  faculté  de^jinédéciiie  de  Mont¬ 
pellier  est  autorisé  à  aoceptér,  aux  clauses  et 
conditions  énoncées  dans  le  testament  susvisé,  le 
legs  d’une  somme  de  25.000  fr.  fait  audit  établis¬ 
sement  par  Mme  Bracbet,  née  Bazille,  pour  les 
revenus  de  ladite  somme  être  employés  à  l’orga¬ 
nisation  de  conférences  publiques  et  gratuites 
djBstin^s  à  répandre  les  notions  de  défense  contre 

Le  doyen  de  la  faculté  de  médecine  de  Mont¬ 
pellier  est  autorisé  à  accepter  également  le  legs 
fait  audit  établissement  par  Mme  Brachet,  née 
Bazille,  d’une  somme  égale  au  quart  de  195.000 
francs,  soit  48.750  fr.,  destinée  à  venir  en  aide, 
dans  ses  études,  à  un  jeune  étudiant  méritant. 


Tennis -Club  Médical  de  Paris 

Le  18  janvier  vient  de  se  créer  le  «  Tennis-Clul 
Médical  de  Paris,  qui  a  pour  but  la  pratique  d( 
law-teunis,  sous  la  présidence  d’honneur  du-  Mii 
nistre  de  la  Santé  Publique  et  de  l’Education 
Physique  et  comme  vice-président  d’honneur  le 
docteur  Claisse,  médecin  honoraire  des  hôpitaux, 
officier  de  la  Légion  d’honneur,  et  le  docteur  Du- 
puy  de  Prénelle,  ancien  interne  des  Hôpitaux  de 
Paris,  officier  de  la  Légion  d’honneur. 

Le  Comité  de  direction  est  composé  de  la  doc¬ 
toresse  Pagès,  des  docteurs  Galand,  Mazer,  Ca- 
plain,  Damas,  Delalande,  Hudelo,  Pagès,  Girod. 

Vingt-six  médecins  sont  déjà  inscrits,  ayant  ré¬ 
pondu  aux  conditions  de  l’article  II  des  statuts 
de  la  société  :  «  Nul  ne  peut  être  membre  actif 
s’il  n’est  docteur  en  médecine  (diplôme  d’Etat) 
et  de  nationalité  française. 

Le  siège  social  du  Club  est  situé  77  et  79,  boule¬ 
vard  Suohet. 

De  pomhreuses  compétitions,  inter-clubs,  cc 
ïws,  etc...  sont  prévues  à  partir  du  1er  avril. 

Les  confrères  que  cette  question  intéresse  so 
priés  d’envoyer  leurs  demandes  de  renseignements 
ou  lenrs  demandes  d’adhésions  au  Président,  d 
teur  Galand,  177,  boulevard  Saint-Germain,  ou 
secrétaire  général,  docteur  Mazer,  106,  rue  de  Ei- 
ohelieu. 


bonîque 'roche" 

toni  -  stimulant 

sîrop'Toche" 

affections  pulmonaires 

allonal''roche" 

toutes  les  algies 

sédobrol  "roche" 

symptômes  nerveux 


LEGION  D’HONNEUa 

Sont  ipromus  ou  nommés  dans  l’ordre  de  la 
Légion  d’honneur  ; 

Grande  chancellerie.  —  Au  grade  de  com¬ 
mandeur.  —  M.  le  docteur  Dufour,  médecin 
honoraire  des  hôpitaux. 

Affaires  étrangères.  —  Au  grade  de  che¬ 
valier.  —  M.  le  docteur  Béchamp,  chef  de  la 
mission  médicale  française  et  gérant  du  Con¬ 
sulat  de  France  à  Tchentou. 

(Au  titre  étranger.)  Au  grade  de  commun- 
deur.  —  M.  Taurelli-Saliinhéni,  Italien,  chd 
de  service  à  l’Institut  Pasteur. 

Au  grade  d’officier.  —  M.  Plotz,  Américain, 
chef  de  laboratoire  à  l’Institut  Pasteur  et  à 
l’Institut  Pierre  Curie. 

Au  grade  de  chevalier.  —  MM.  Bove,  .Amé¬ 
ricain,  chirurgien  de  Fhôpital  amérirain,  1 
Paris  ;  Bechamp,  chef  de  la  mission  médicale 
française  à  Tchentou. 

Sont  promus  ou  nommés  dans  l’ordre  ni. 
tional  de  la  Légion  d’hoimeur  ; 

Au  grade  d’officier 

AIM. 

Rafinesque  (Félix-Gaston),  docteur  en 
decine,  médecin  du  bureau;  de  bienlaisancei 
du  i6“  arrondissement  ;  55  ans  de  dévoue¬ 
ment  ininterrompu  à  la  profession  médicale, 
et  aux  œuvres  d’assistance.  Chevalier  du  lo) 
février  igaS. 

Remy-Neris  (Gaston-Joseph-Trévise),  doc¬ 
teur  en  médecine  à  Paris  ;  a5  ans  de  services 
militaires  et  de  pratique  médicale  remarquée, 
Chevalier  du  i6  juin  igao. 

Vincent  (René-Jean- Albin),  docteur  en  mé-' 
decine,  jirofesseur  à  l’école  de  stomatologie,; 
34  ans  6  mois  de  services  militaires  et  civils 
et  de  pratique  professionnelle  distinguée. 
Chevalier  du  a8  septeralvre  1918. 


COMITÉ  CONSULTATIF  DE  L’ENSEIGNEII 
SUPÉRIEUR  PUBLIC 


Membres  de  droit 

MM. 

Cavalier,  directeur  de  l’enseignement  supérieur, 
Achard,  eecrétaire  général  de  l’académie  ’  ' 

deoine  (Paris). 

Charlety,  recteur  de  l’académie  de  Paris, 
Balthazard,  professeur  à  la  faculté  de  médeuine 


(P'arii 


Sigalas,  doyen 


deau 


de  la  faculté  de  pharmacie 
c  la  faculté  de  médecine  (Bon 


Eoussy,  doyen  de  la  faculté  de  médecine  (Pa¬ 
is). 

Martin  (Louis),  directeur  de  l’institut  Pasteur. 
Lépine  doyen  de  la  faculté  de  médecine  (Lyoul. 

Membres  élus 


MM. 


Eavlart,  professeur  à  la  faculté  de  1 
(LUle). 

Euzière,  doyen  de  la  faculté  de  mcdecine  (Mont¬ 
pellier). 

Spillmann,  doyen  de  la  faculté  de  médeciM 
(Nancy). 

Costantins,  professeur  à  la  faculté  de 
(Alger). 

Couvelaire,  professeur  à  la  faculté  de  médecine 
(Paris). 

Policard,  professeur  à  la  faculté  de  médecine 

Dubois,  doyen  de  la  faculté  de  médecine  _ , 

Nicloux,  professeur  à  la  faculté  de  médecine  i 
(Strasbourg)-.  ' 

Chelle,  professeur  à  la  f aonlté  de  médecine  (Bor-  ■ 

Mandonl,  professseur  à  la  faculté  de  médecine 
(Bordeaux). 

Seyot,  doyen  de  la  faculté  de  pharmacie  (Nun- 


cy). 


Laroche,  agrégé  à  la  faculté  de  médeoiue  (P«- 
Merkleu  agrégé  à  la  faculté  de  médecine  (Naùj 
Delahy,  agrégé  à  la  faculté  de  pharmacie  (P 
faculté  de  médecine 


Soûle,  chef  de  travaux  à 
(Bordeaux). 

Deval  chef  de  travaux  à  la  faculté  de  pharmi- 
cie  (Paris). 

Aronssohn,  assistant  à  la  faculté -de  médecine 
(Paris) . 

Leyeque,  assistant  à  la  faculté  de 

Membres  nommés 


MM. 


— t,  médecin  des  hôpitaux  (Paris). 

Châtelet,  recteur  de  l’académie  de  Lille. 

Carnot,  professeur  à  la  faculté  de  médecine 
(Paris). 

Ponzes-Diaoon,  doyen  de  la  faculté  de  phannn- 
oie  (Montpellier).  , 

Gosset,  professeur  à  la  faculté  de  médecine 
(Paris). 

Imbert,  doyen  de  la  faculté  de  médecine 
seille). 

Latarjet,  .professeur  à  la  faculté  de  médeâie 
(Lyon). 

Forster,  doyen  de  la  faculté  de  méd 
Strasbourg. 

Bardier,  doyen  de  la  faculté  de  médecine  (!&•• 
louse). 

Castaigne,  directeur  ■  de  l’école  de  médecine 
(Cehazat). 

Cauliery,  professeur  à  la  faculté  des  sciences 


(Paris). 


ASILES  PUBLICS  D’ALIÉNÉS 


Produits  F.  HOFFMANN -LA  ROCHES.CfJO.RueCrillon.PARIS(ivfi 


Par  arrêté  du  ministre  cle  la  Santé  p* 
que  et  de  l’Education  physique  en  date  di 
28  janvier  1935,  M.  le  docteur  Thuillier, 

10®  au  eoneours  de  médecia-- des  asiles  d» 
1934,  est  nommé  médecin  chef  de  service  4 
l’asile  public  d’aliénés  de  Vauelaire  (Dordo¬ 
gne),  en  remplacement  de  M.  le  docteur  Don- 
nadieu,  mis  à  la  disposition  du  résidenl 
général  de  France  au  Maroc. .  t 
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LIiS  HBMORMGIES  UTERINES  DE  ILA  PRE- 
MiEN'OPL4USE,  Pi-flfessouT  G.  JEanneneï,  — 
IRevue  française  de  Gynécologie  et  d'Obsté- 
trigue.) 

Les  caractères  ciinigues  de  cee  hémoira- 
nies  sont  variables. 

Tandis  que  les  deux  tiers  des  femmes  en- 
ffMvt  dans  la  ménopause  ipar  ddminuitioa  pro¬ 
gressive  (Je  leurs  règiles  ou  par  leur  terusque 
d  détinltive  dîspairition,  un  tiers  présente 
lies  anomalies  :  périodes  d’amiénorrliée  plus 
ou  moins  longues  suivies  die  ménerragies 
toportantes  par  lexur  (ruantité  ou  leur' durée. 
Bien  que  ces  ménorragies  ne  correspon¬ 
dent  alors  à  aucune  lésion,  edlee  doivent,  en 
pratique,  être  toujours  oonsidlérées  comme 
anormales  et  entiraîner-  une  série  de  reictoer- 
ohœ  séméiotiques  diesitinées  à  écarter  .tout 
soupçon  de  lésions  graves.  Pour  ces  rectier- 
lias,  seul  rea:a?rte«.  gynécologique  complet 
dcmara  to  clef  du  problème  :  au  toucher, 

.  on  oiioutera  Feocamen  aux  valves,  rtoyistéro- 
métrie,  vodre  l’hystéro.scopie,  VUyslérogra- 
plii«  et  le  curettage  explorateur. 

En  effet,  on  rencontre  au  voisinage  die  la 
ménopause  des  affections;  .giénltales  graves 
siiso^tiWes  de  déol.analiei’  des  bémoirmgies 
ntérines  et  vC'est  à  ■eU'es  iqu’il  faut  d’albond 
paiser.  C’est  dans  ce  sens  qu’on  examinera 
iiitéirus,  pniis  les  annexes. 

L’INTERPRETATION  DE  L’HYPOCHLORE- 
,  MIEJMNS  LES  NEPHRITES,  -Maurice  Ru- 
I  DOU.  —  (Paris  Médical.) 

H  faut  savoir  que,  dans  certaines  néphrites 
t.cliioniques  peu  avancées,  sans  qu’il  y  . ait  en- 
>  eore  de  modifications  sanguines  appréciables, 
lo  maintien  d'un  régime  salé  peut  améliorer 
'  parfois  temporairement  l’excrétion  urélque.  Ce 
régime  ne  devra  être  maintenu  que  si  l’on 
ne  constate  -pas  .que  la  réserve  alcaline  itjendie- 
à  s'abaisser.  Quoi  qu’il  en  soit,  U  ne  pourra 
jamais  être  question,  de  donner  de  hautes 
doses  de  sel  à  de  tels  malades,  mais  seule¬ 
ment  de  les  laisser  à  un  réginie  normalement 
,  diloruré. 

'  En  résumé,  la  constatation  chez  un  néphréth 
i|ue  d’hypochlorémie  n’autorise  pas  à  admet¬ 
tre,  «  ipso  facto  »,  qu’il  s’agit  d’une  néphrite 
ou  d’une  azotémie  par  manque  de  Cl,  par 
diloropénie,  et  à  instituer  d’emhlée  une  medi- 
:  cation  rechloiurante.  On  jugera  de  la  valeur 
-  de  cette  hypoclilorémie  en  recherchant  si,  par 
l'existence  d’un  émonctolre  anormal,  il  y  a 

■  pu  avoir  perte  de  Cl  ;  mais  surtout  nous  pen¬ 
sons  que  le-  taux  de  la  réserve  alcaline  sera 
le  moyen  le  plus  sûr  pour  aider  à  l’interpréta¬ 
tion  de  l’hypochlorémle  dans  les  néphrites. 
Par  généralisation  excessive,  le  régime  dé- 

iiCliloruré  a  été  et  reste  encore  le  régime  trop 
‘>Souvent  appliqué  sans  discernement  aux  né- 
oteites,  à  toute  albuminurie  même  :  il  faut 
-donc  insister  sur  le  fait  cqu’aujourd’hul,  d’a- 
'  près  des  données  récentes,  on  sait  que  le 
régime  loruré  et  la  chloruration  thérapeuti- 
rae  peuvent  avoir  des  indications  formelles 
dans,  le  traitement  de  certains  cas  de  néphrites- 
favec  hypochlorémie,  indications  qui  ne  sau- 
'  raient  être  posées  qu’après  une  étude  atten- 
^  tlve  de  chaque  cas. 

ST.4SE  PAPILLAIRE  DES  INFECTIONS  NEU- 
ROTR-OPES,  Merkeen.  —  (Paris  Médical.) 

'  En  résumé,  il  ne  faut  pas  oublier  qu’à  côté 
-des  stases  papillaires  les  plus  connues,  à  ten¬ 
dance  chronique,  il  en  existe  d’autres  qui  évo- 
iluent  de  façon  aiguë  ou  subaiguë,  et,  tout  au , 
moins  à  en  juger  par  les  cas  précités,  se  ter-' 
'minent  par  la  guérison  sans  que  le  tissu  nei- 

■  veux  ait  eu  le  temps  d’être  touché  ;  elles  n’en- 

trament  par  suite  aucune .  dim’inution  de  l’a¬ 
cuité  visuelle.  -  • 

Ces  stases  -font  partie  d'un  état  infectieux 
,  neurotrope,  à  déterminations  encéphaliques.,  et 
méningitiques,  accompagné  d’hypertension  cé¬ 
phalo-rachidienne.  Elles  sont  directement  liées 
■à  cette  hypertension,  dont  elles  dépendent  dans 
'  ieur  marche  et  leur  durée. 

Il  est  essentiel  que  le  médecin  soit  au  cou¬ 
rant  de  l’existence  de  cette  forme  de  stase 
j  papillaire.  La  méconnaître  pourrait  le  con- 
^amre  à  conseiller  des  Interventions  injusti¬ 
fiées.  Les  conditions  d’apparition  du  symptô- 
1  me  lui  seront  du,  1-1  us  grand  secours  ;  les  au- 
j  ires  manifestatioms  sont  bien  distinctes  -de 
'celles  inhérentes  aux  tumeurs  cérébrales  ou 
'aux  néphrites  chroniques. 


IX'  Bal  de  la  Médecine  Française 

Le  9°  Bal  de  la  Médecine  Française  aura 
lieu  avec  un  éclat  tout  particulier,  dans  les 
vastes  Salons  du  Centre  Maxcelin-Berthelot, 
28  bis,  rue  Saint-Doniinique,  le  Lundi-Gras 
4  mars  igSû. 

Le  Président  de  la  République  honorera  de 
sa  présence  cette  soirée  de  bienfaisance  orga¬ 
nisée  chaque  année  par  la  Société  F.  E.  M.  au 
profit  des  veuves  et  orphelins  de  médecins. 

La  détresse  est  grande  parfois  dans  certains 
foyers  du  Corps  médical  et  il  est  du  devoir 
de  chaque  médecin  de  faire  une  active  pro¬ 
pagande  pour  amener  le  plus  grand  nombre 
possible  d’invités. 

A  22  h.  3o,  soirée  artistique  avec  le  con¬ 
cours  de  norriibreus(js  vedettes  parisiennes. 

Au  programme  de  la  soirée  artistique  ;  Ser¬ 
ge  Lifar,  Mireille,  Edinée  Favart,  Lyse  Berty, 
Jean  Mar, sac,  Paul  Castan. 

Au  bal  :  Fernand  Bouillon  et  son  jazz  ; 
yi-no  Blanche  Orion,  la  chiromancienne  bien 
connue. 

Vente  d’enveloppes  :  10  francs.  Une  sur¬ 
prise  par  enveloppe. 

A  minuit,  souper  par  petites  tables,  servi 
par  des.  jeunes  filles  du  monde  médical,  sous 
la  direction  du  docteur  Edouard  de  Pomiane 
et  de  M“®  Henri  Lahbé. 

Prix  des  cartes  ;  5o  francs  pour  bal  et)  soi¬ 
rée  artistique  ;  3o  francs  pour  bal  seul  ;  65 
francs  pour  soupei  (champagne  compris). 

Aux  étudiants  en  médecine,  sur  présenta¬ 
tion  de  leur  carte,  il  sera  fait  une  réduction 
sur  le  prix  d’entrée. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  '..So¬ 
ciété  F.  E.  M.,  95,  rue  du  Cherche-Midi  (6®). 
Tél.  Littré  48-ia. 


HOMMAGE  AU  DOCTEUR  JULES  COLOMBANl 


he  mardi  8  janvier  M36,  -en  l’honnieur  de 
notre  très  distingué  collègue  le  D”  Jules  Co- 
lombani.  directeur  honoraire  d-e  la  .Santé  et 
de  l’Hygiène  publique  du  .Protectorat  fran¬ 
çais  au  Maroc,  et  ancien  interne  des  Asiles 
de  la  Seine,  eut  lieu  à  Casablanca  une  émou¬ 
vante  cérémonie. 

Devant  le  D®  JuJes  Golombani,  en  présence 
de  son  éminent  .successeur,  M.  le  D’’  Gaud-, 
de  M.  le  igénéral-médecin  Spiok,  de  M.  le 
professeur  Blanc,  directeur  de  r.Ins.titut  Pas¬ 
teur,  de  M.  Leroy,  directeur  de  rHôpital,  de 
MM.  .les  docteurs  Bouveret,  Fredericci,  Spe- 
der,  etc.,  de  ses  amis  et  de  ses  ancie-ns  colla¬ 
borateurs,  M.  le  contrôleur-chef  Orthliéb 
donna  leciture  du  vœu  de  la  Commission  ad¬ 
ministrative  de  l’Hôpital  civil,  et  confo-nné- 
ineot  à  oê  vœu,  déclara  que  'cet  hôpital  por¬ 
terait  désormais  le  nom  d’Hôpital  Jules  Gb- 
lombani. 

-Après  ce  jüste.  hommage,  une  plaquette  de 
bronzeç  par  Hérain,  reproduisant  ses  .traits, 
fut  remise  au  .grand  chef  auquel  doivent  tant 
l’Assistanoe  et  l’Hygiène  du  Protectorat  .fran¬ 
çais  au  Maroc.  Le  docteur  Bouveret  expri¬ 
ma  en  termes  heiu.reux  les  pensées  affectueu¬ 
sement  reconnaissantes  et  les  regrets  de 
tous. 


LAIlÜlilZÀINELARYljGOLOGipEDESNOPITAUXDÉPARIS 

{6  au  19  mai  1935) 

Programme  des  cours,  .séances  opératoires, 
démonstrations 

Lundi  6  mai,  matin,  Ramadier  (La  Pitié)  ;  Le.» 
oto-mastoïdltes  atypiques  ;  soir,  Baldenweok  (Bau- 
jon)  :  Exploration  de  l’appareil  vestibulaire. 

Mardi  7  mai,  matin  et  soir,  Balden'weck  (Bau- 
jon)  :  même  sujet. 

Mercredi  8  mai,  matin,  Moulonguet  (Boucicaut)  . 
Traitement  des  méningites  otogènes  :  soir,  Cha- 
tellier  (Baujon)  :  Complications  veineuses  des 
mastoïdites. 

Jeudi  9  mai,  matin,  Aubry  (Tenon)  ;  Traite 
ment  chirurgical  du  vertige  :  soir,  'Ramadier  (La 
Pitié)  ;  Abcès  du  cervelet. 

Vendredi  10  mai,  matin,  Moulonguet  (Bouci- 
oaut)  ;  Traitement  chirurgical  des  sinusites  fron¬ 
tales  ;  soir,  Lallcmant  (Saint-Antoine)  ;  La  poiy- 
pose  ^laso-sinusale. 

Samedi  11  mai,  matin.  Halphen  (Saint-Louis)  : 
L’ethmoïdite.  L’ozène  ;  soir,  Huet  (Laënnec)  ; 
Exploration  du  cavum. 

Lundi  13  mai,  matin  et  soir,  Lemaître  (Lariboi¬ 
sière)  :  Cauoers  cutanés,  tumeurs  des  amygdales 
et  du  maxillaire  inférieur. 


Eau  Minérale  JPurgative  Française 

PUR GO S 

Alcctline  sulfatée  sodique  magnésienne 

Contenant  tons  les  principes  de  l’EAU  de  VICHY 
Alliés  aux  Sels  Purgatifs  MgO,  IVaO 

Tontes  Pharmacies  et  fil.  Rue  du  Maréchal-Pétain,  VICHY 

■I  La  Bouteille  :  3,SO  . 


SERUM 
ANTI  -  ASTH  M  ATIQU  E 
DE  HECKEL 


Pour  ADULTES 
Scenticubes 
ENFANTS 


Reminéralisation  intégrale 


OPOfAUlUM 

Du  Docteur  Guersanh 

IRRÀDIÉ  avec  VITAMINE  D  pure  cristallisée 
Parathyroïde  (exfrai t-  lifréenuniiés  coiiip) 
cachets  en  fubes  d'aluminium  émoillé 
comprimés  dragéifiés  .granulé  stabilisé 


SIMPLE  comprimés  drogéifiés,  granulé  stabilisé 

cochets  en  tubes  d'aluminium  émaillé 


G  QÏQCO  lé:  cachets  d° 

Ansen  i  é  :cachefs  d° 


A  .  Panson 

Docieur  en  phormocie 
l2l,Av(?nue  Oombetta 
Paris  (xx®) 


NESTLÉ 

LAIT  SUCRÉ 

Pur,  vivant,  régulier. 

FARINE  LACTÉE 

Maltée,  riche  en  vitamines. 

FARINE  MILO 

Prototype  de  la  bouillie  maltée. 

NESTOGÈNE 

Lait  sec  demi-gras  et  sucré. 

NESCAO 

Petit  déjeuner,  goûter,  suraliment. 

Littér.  et  échant.  :  NESTLÉ,  6,  av.  César  Caire,  Paris  (8*) 


1  Derniers  Livres  Parus 


LE  NODULE  DE  LA  CORDE  VOCALE,  par  le  Dr 

Jean  Tarnbaud.  — •  Un  volume  in-8",  de  150  pages, 
“4  fig.  1955,  30  francs.  "  "  ‘  ' 


.  27, 


Jusqu’à  présent  le  nodule  de  la  corde  vocale 
n’a  été  l’objet  d’aucune  étude  d’ensemble. 

Le  livre  de  Tarneaud  n’est  pas  seulement  une 
mise  au  pointe  qui  vient  à  son  heure,  mais  un 
travail  fondé  sur  de  minutieuses  observations, 
d’importantes  eicpérimentations  doublées  de  con¬ 
trôles  anatomiques  et  radiographiques. 

L’auteur  expose  l’historique  des  travaux  sur  le 
nodule,  puis  décrit  longuement  l’étiologie  de  cette 
affection  et  donne,  ainsi  que  le  souligne  le  profes¬ 
seur  Sebileau  dans  sa  préface,  «  une  explication 
entièrement  nouvelle  de  la  .  pathogénie  »  qui  fait 
comprendre  les  causes  et  le  lieu  d’élection  tou¬ 
jours  identique  de  la  formation  nodulaire. 

Après  le  chapitre  d’anatomo-pathologie,  les  for¬ 
mes  cliniques  du  nodule  sont  longuement  men- 
11  raison  de  leurs  caractères  particuliers 


tlonnées  e 


e  de  I 


_  —  stroboscope  et  ses  connaissances 

laryngo-phoniatriques,  l’Auteur  a  pu  caractériser 
tous  les  symptômes  inhérents  au  nodule,  affection 
rencontrée  dans  tout  abus  de  la  voix,  aussi  bien 
dans  l’enfance  que  chez  l’adulte,  professionnel 
ou  non  de  la  voix. 

Tous  les  modes  thérapeutiques  du  nodule  sont 
étudiés  de  façon  approfondie  avec  indication 
précise  de  leur  emploi,  suivant  les  particularités 
de  l’affection  nodulaire. 

Ce  livre  sera  consulté  avec  profit  par  tous  ceux 
qu’intéresse  la  physiologie  et  la  pathologie  du 
larynx  et  de  la  voix. 


CELLULITE,  MIGRAINES,  NEVRALGIES,  leurs 
traitements  physiothérapiques,  par  Jean  E^dou. 
Une  petite  brochure,  4  francs.  —  (Librairie  Ma- 
loine,  27,  rue  de  l’Ecole-de-Médecine,  Paria  (6e)., 


La  première  partie  est  réservée  à  la  cellulite 
sous  ses  différentes  formes  et  à  son  traitement. 

Un  chapitre  est  destiné  à  la  migraine  et  à  son 
traitement  anatomique  par  la  désensibilisation 
périphérique,  traitement  déjà  connu  par  l’Ecole 


Suédoise  (1885). 

Dans  la  dernière  partie  de  cette  brochure,  une 
place  est  consacrée  aux  zones  profondes  de  cellu¬ 
lite,  aux  névralgies  (sciatique,  sous-occipitale, 
etc.,  etc.),  au  rhumatisme  musculaire  chronique, 
traités  par  la  «  Crampe  thérapeutique  »,  procédé 
de  l’auteur,  basé  sur  les  contractions  musculaires 
actives.  , 

Quelques  pages  contiennent,  eu  outre,  un  cer¬ 
tain  nombre  d’observations  cliniques  intéressan¬ 
tes,  ainsi  que  les  opinions  autorisées  sur  la  mé¬ 
thode  de  la  II  Crampe  thérapeutique  »  de  MM. 
Pierre  Marie,  Guy  Laroche,  Victor  Pauchet,  J. 
Lemeland,  Léopold  Lévi,  Achille  Delmas,  Louis 
Dartigues,  J.  Magrou,  etc... 


.  LA  CHIRURGIE  NOUVELLE  ».  —  Le  Docteur 
Dartigues  vient  de  fonder  une  revue  de  chirurgie 
basée  sur  un  esprit  nouveau,  faisant  abstraction 
du  texte  :  il  nous  présente  seulement  l’iconogra¬ 
phie  des  principaux  chapitres  de  la  Chirurgie 
qui  seront  tour  à  tour  envisagés,  de  façon  à  ins- 
truiire  le  praticien  qui  a  peu  de  temps  pour 
s’adonner  à  de  longues  lectures  et  qui  sera  ainsi 
mis  en  quelques  instants  au  courant  de  la  mise 
au  point  de  la  chirurgie  la  plus  actuelle,  des 
acquisitions  nouvelles  et  même  des  techniques  qui 
■  se  créent.  Son  but  est  surtout  de  démontrer  les 
résultats  avant  et  après  les  opérations  par  l’ima¬ 
ge  ,-  tour  à  tour,  dans  les  numéros  qui  suivront, 
seront  envisagés  sous  forme  d’albums  iconogra¬ 
phiques  ce  qui  a  trait  à  la  chirurgie  de  l’appa¬ 
reil  locomoteur,  oranlo-rachidienne,  faciale,  car¬ 
dio-vasculaire,  thoraciqùe,  abdominale,  des  voies 
urinaires,  gynéoologiqüè,  des  organes  génitaux 
de  l’homme,  endocrinologique,  etc.. 

Le  premier  album  de  la  «  Chirurgie  Kouvelle  j 
a  été  lait  en  collaboration  par  le  Docteur  Darti¬ 
gues  et  le  Docteur  Bourguet,  président  fondateur 
et  vice-président  fondateur  de  la  Société  Scienti¬ 
fique  de  Chirurgie  Eéparatrice,  Plastique  et  Es¬ 
thétique.  L’édition  en  est  splendide  et  présentée 
avec  un  Comité  du  Patronage  où  nous  relevons 
les  noms  des  Professeurs  J.-L.  Faure,  Sébileau, 
Legueu,  Cunéo.  Grégoire,  des  médecins  inspecte 


Eouviliois  et  Boyé,  des  docteurs  Basset,  .Cadenat, 
Pauchet,  de  Martel,  Toupet, ,  de  Paris  ;  des  pro¬ 
fesseurs  Lambret  (de  Lille).  Jeanbrau  (de  Mont- 


_ jr).  ■  Ducuing  (de  ToulouseL  Le  Moniet  (de 

Eennes),  Fiolle  (de  Marseille),  Donati  (de  Milan), 
CosiJedal  (de  Madrid),  Daniel  (de  Bucarest). 

Ces  albums  iconographiques  seront  dus  aux 
comiiétenoes  de  la  brillante  et  jeune  phalange  des 
chirurgiens  plus  particulièrement  connus  par 
leurs  travaux  dans  les  différentes  branches  de  la 
C'iiirurgie  actuelle. 

Le  prochain  album  concernera  la  chirurgie  du 
sympathique. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au  Doc- 
.  teur  Dartigues,  directeur  fondateur,  81,  rue  de  la 
Pompe,  Paris,  et  au  Docteur  Milhiet,  ancien  in¬ 
terne  des  hôpitaux  de  Paris,  secrétaire  de  la  Eé- 
daction. 


ÆSCULAPE.  —  Sommaire  du  numéio  de  février 
1935  :  «  La  Buveuse  d’Absinthé  »,  iminture  d’Eberl 
(1  ill.).  —  Il  Tyllinus  ou  Daniel  ?  »,  par  le  doc¬ 
teur  J.-B.-F.  Van  Gils  (2  ill.).  —  «  L’Hémianopsie 
de  M"'  de  Pompadour  »,  par  le  docteur  Ch.  Coute- 
la,  ophtalmologiste  de  l’hôpital  Saint-Louis  (2  ill.). 
—  Il  La  Pupille  verticale  de  De  Moltke  »  (1  ill.).  — 
Il  Le  physique  de  Charles  V  roi  de  France  »,  par 
le  docteur  Léon  Cerf,  de  Paris  (10  ill.)  —  «  L’apo¬ 
thicaire  Jean  Gulndre  et  la  Fondation  du  Haras 
de  Pompadour  »,  par  Louis  de  Nussac  (4  ill.).  — 
Il  L’Origine  Iconographique  des  Vierges-Mères  as¬ 
sises  »,  par  François  de  Eilly  (6  ill.).  —  Supplé¬ 
ment  (19  ill.). 


Mouvement  Epidémiologique 


.MM.  las  Préfets  de  la  Dïoni.e,  de  la  Meuse, 
du  -Var  et  des  Vosges  signalent  des  cas  de 
fièvre  ondulante  dans  des  communes  de  leurs 
départemen.ts. 

■  L’Acadiémie  de  Médecine,  a  reçu  : 

Une  note  de  M.  le  iPréfieit’de  la  Loire-Infé¬ 
rieure  et  un  rapport  de  iM.  le  iPréfet  de  Po¬ 
lice,  sur  d'es  icas  de  poliomyiélite  constatés 
dans  des  'Communes  de  ces  départements. 

O'es  lettres  par  lesquelles  MM.  las  'Préfets 
de  l’Oise,  de  la  Haute-Saône  et  de  la  Seine» 
eit^Oise,  signalent  des  cas  de  di'phtérie,  cons¬ 
tatés  dans  des  communes  de  oes  dépante- 
ments. 

Deux  communications  de  M.  le  Préfet  des 
Pyrénées-Orientales,  concernant  aine  .  êpidjé-. 
mie  di6  fièvre  tyiphoïde,  signalée  dans  deux 
communes  de  'Ce  département. 

Un  rapport  de  M.  le  Préfet  de  l'Yonne  sur 
l’épidiémte  de  grippe,  -qu'i  sévit  actuelle-ment 
dans  la  garnison  de  Sens. 


VII»  CONGRÈS  DE  L’ASSOCIATION  INTERNATIONALE 
DE  THALASSOTHÉRAPIE 

SAINT-SEBASTIElf  {Espagne) 
les  27,  28,  29;  30  juillet  1935 


La  séance  d’inauguration  du  27  juillet 
aura  Ueu  'SOUs  la  P'résideince  effective  de  M. 
le  iPirésident  de  la  Ràpriblique  Bspt^ole. 

■Le  Comjté  organisateur  a  définitivement- 
arrêté  un  'programme  de  visites  aux  étahlis- 
sem'ents  médicaux,  une  grande  course  de 
taureaux,  une  excursion  à  travers  la  'pro¬ 
vince  de  G'Uipuzeoa,  des  réoeiptions  de  gala. 


etc... 


Les  sujets  faisant  l’obj'et  do  rapports  spé¬ 
ciaux  sont  : 

1*  Traitement  des  adénites  cervicales  : 
2*  indications  et  contre-indications  des  bal  no 
de  soleil. 

Deux  conférences  médicales  sont  prévues. 

Les  réseaux  de  chemins  de  fer  français 
ont  aocO'Mé  50  %  de  réductiO'n  sur  les  trajets 
en  territoire  français,  valable  du  22  j.uillet  au- 
4  août  1935. 

Les  adhé'Sions  ou  demandes  de  rensei'gne- 
mionts  devront  être  envoyées  : .  au  doote-ur 
Emiliano  Eizaguirre,  président,  ,paseo  de 
Colon,  2,  Sain't-.Sé'bastien  (Espagne)  ;  au  'Co¬ 
mité  organ'isateur,  20,  place  du  Bon-Pasteuir, 
Saint-Sébastien  (.Espagne)  O'U  au  doicteur  G. 
Léo,  secrétaire  'général  du  'Comité  ‘pé'rmanent 
50,  avenue  du  Président-Wilson,  Paris  (16®) 


Concours  de  l’Internat  en  médecine 
de  la  Maison  Départementale  de  Nanterre 


Un  concours  pour  l’.admisslon  de  cinq  em¬ 
plois  d’interne  titulaire  en  médecine  et  'en 
chirurgie  à  la  maison  départ'em'entale  de 
Nanterre  et  à  des  places  éventuelles  d’inifeme 
provisoire,  aura  lieu  le.  2  avril  1935.  Le  rei-- 
gistre  d’inscription  des  'candidats  test  ouvert 
dès  à  présent  à  la  Préfeicture  die  'Police  (di¬ 


rection  du  personnel),  où  to-us  renseigne¬ 
ments  seront  fournis  aux  candidats.  Il  sera 
définitivement  clos  le  9  mars  1935,  à  midi. 


»i»r* 


FICHE 

DE  THÉRAPEUTIQUE  PRATIQUE 

Sulfate  de  Spartéine  :  C\s  H26  N2' 
SO4  H2  -I-5H2  O,  sel  cristallisé,  chi¬ 
miquement  pur,  préparé  à  partir  de 
la  Spartéine  du  genêt  (Sarothamnus 
scoparius). 

Action  cardiaque  démontrée  par 
de  nombreux  essais  physiologiques. 


PHARMACODYNAMIE 


la  Spartéine  :  a)  soustrait  le  cœur  à 
toute  action  nervegse  extrinsèque  (I)  ; 

b)  supprime  les  extrasystoles  physiolo¬ 
giques  et  pathologiques  (2)  ; 

c)  exerce  une  action  cardio-tonique 
marquée  (3). 


INDICATIONS  THlRAPEUTIQUES 


1°  Régulateur  du  cœur  :  arythmies, 
palpitations,  névroses  cardiaques,  etc. 

2°  Cardio-tonic|ue  :  maladies  infec¬ 
tieuses,  hyposystolie,  asystolie. 

Très  peu  toxique,  très  maniable,  ne  s’ac¬ 
cumulant  pas,  la  Spartéine  est  le  meil¬ 
leur  tonique  cardiaque  d’entretien, 


DOSES  !  0  gr.  10  à  0  gr.  25  et  même  0  gr.  40  pro 
die  sous  forme  de  Granules  de  Spartéine  HOUDÉ, 
titrés  à  Ogr.  02  de  sulfate  de  spartéine  par  granule. 


I)  F.  MERCIER  et  L.  J.  MERCIER  C.  R.  Soc.  Biol.,  93 
(1925),  339  et  I4'68. 

(2)  DELAS  et  SOUt A.  Arch. Int.  Physiol.,  25(1925).  I. 

(3)  R.  ROGER.  Thèse.  Doct.  Médecine.Tpu\ouse{i927) 


vente:  en  gros 


Laboratoires  HOUDÉ,  9,  rue  Dieu,  paris 


ImD.  Société  des  Journatix  et  Publications  du  Centre.  i8.  rue  Turgpt,  Limoge^ 


Le  Gérant  :  J.  CRINON 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MEDICAUX  FRANÇAIS 


ABONNEMENT: 

Ruses,  un  an .  30  fr. 

BiwsGER,  un  an .  75  — 

CoDipte  Chèques  postaux  :  PARIS  A33-2S 

^^^^ORZIÈME  ANNÉE  —  N*»  SAS  —  10  MARS  193S  | 

Direction  s  111,  boulevard  Magenia  —  PARIS  (X») 

Téléphone  Tradaln0<  S2-9R  | 

1  S’adresser  pour  la  Publicité 

Aux  Bureaux  de ‘l’INFORlIATEÜR  MÉDICAL” 

111,  boul.  Magenta,  PARIS 

Et  à  l’AGENCB  FRANÇAISE  D’ANNONCES 

1  35,  rue  des  Peüts-Champs  -  PARIS 

L’âCTyâyTÊ  NiPlICâlLi  ûiWâlNIT  i’ÛISJiCTOF 

Photo  Urevillh.  —  Cliché  Int.  Méd. 

Ce  bel  essaim  de  jeunes  filles  appartient  à  la  famille  médicale  parisienne  ;  il  a  assuré  le  service  du  bal  de  la  Médecine  Française  qui  s’est  tenu  cette  semaine. 

Leur  costume  et  leur  grâce  obtinrent  un  vif  succès. 


2 


cette:  semaine  a  paris 


La  question  des  étudiants  étrangers 
dans  les  facultés  de  médecine 

A  l’occasion  de  l’Assemblée  Oénérale  de  11  D.  l  M.,  M.  le  Professenr  Hartmann 
a  fait  connaître  son  sentiment  sur  cette  épineuse  question 


Le  IX'  Bal  de  la  Médecine  Française 

line  magninque  réussite  où  i’Elégance  et  la  Charité 
trouvèrent  également  leur  compte 


'^Voici  l’exposé  de  M.  le  Prof.  Hartmann 

Les  manifestai  ions  qui  ont  eu  lieu  dans  ces 
derniers  temps  se  renouvéUent.  Elles  peuvent 
faire  croire  à  un  mou-^ement  xénophobe,  quê> 
ne  manqueiront  pas  d’exploiter  nos  voisins, 
désireux  d’attirer  à  eux  notre  clientèle  étran¬ 
gère.  Nous- ne  pouvons  croire  qu’il  y  ait  dans 
notre  jeunesse  des  sentiments  xénophobes. 

Une  certaine  excitation  ;  peut  -cependant 
s’expliquer.'  '  . 


M.  LE  Prof.  Hartmann 


Actuellement,  la  vie  est  dure  pour  le  méde-' 
cin,  aussi  comprend-on  que  nos  étudiants  se 
défendent  contre  l’envahissement  de  la  pro¬ 
fession  par  des  étrangers.  Ils  se  plaignent  de 
ce  que,  dans  cerhiins  petits  hôpitaux  de  pro¬ 
vince  où  les  internes  sont  nommés  sans  con¬ 
cours,  les  pouvoirs  publics  nomment  des 
étrangers,  que  l’on  ferme  les  yeux  sur  des 
reinplacements  de  médecins  par  des  étran¬ 
gers,  n’ayant  aucune  inscription  pour  le  di¬ 
plôme  d’Etat,  ce  qui  est  contraire  à  la  loi  ;  ils 
s’émeuvent  enfin  du  grand  nombre  d’étran¬ 
gers  obtenant  le  diplôme  d’Etat  (à  Paris  ; 

1 25  sur  210  au  cours  de  la  dernière  année 
scolaire) . 

Le  nombre  des  diplômes  d’Etat  accordés  à 
des  étrangers  a  été  constamment  on  augmen¬ 
tant  :  49  en  igSo,  5.5  en  igSi,  69  en  1982,  78 
en  1988,  125  en  1984,  augmentation  unique¬ 
ment  en  rapport  avec  l’afflux  d’étudiants  ve¬ 
nus  de  Roumanie  :  24  en  igSo,  80  en  1981,  4i 
©n  1982,  5o  en  1988,  97  en  1984,  alors  que  le 
nombre  des  diplômes  d’Etat- délivrés  à  des 
étrangers  d’autres  nations  n’a  pas  varié  et  est 
toujours  resté  très  minime  :  21  en  1980,  25 
en  1981,  28  en  1982,  22  en  1988,  28  en  1984. 

Les  Roumains  pouvaient  s’inscrire  pour  le 
diplôme  d’Etat  sans  avoir  le  baccalauréat  fran¬ 
çais  ;  bien  plus,  ils  étaient  exonérés  des  frais 
d’études  et  louchaient  même,  le^  plus  sou¬ 
vent,  une  pension  du  gouvernement  français. 
C’était  là  le  résultat  d’une  convention  passée 
avec  le.  gouvernement  Moldo-Valaque,  sous  le 
second  Em[>ire,  lorsque  Carol  Davila,  le  grand 
organisateur  de  la  médecine  roumaine,  eut 
l’idée  d’envoyer  ses  compatriotes  étudier  en 
France. 

L’effet  de  cette  convention  fut,  pendant 
une  longtie  période,  excellent,  les  Roumains 
vinrent  nombreux  en  France  faire  leurs  étu¬ 
des  médicales  ;  ils  repartaient  ensuite  dans 
leur  pays  imprégnés  de  nos  idées  ;  mais,  de¬ 
puis  cette  époque  lointaine,  la  situation  a 
changé.  Actuellement^  il  existe  à  Bucarest,  à 
Jassy,  à  Cluj,  d’excellentes  Universités  Le 
Roumain  ne  vient  plus  faire  ses  études  en 
France.  Nous  ne  voyons  guère  chez  nous  que 
ceux  qui,  se  trouvant  mal  dans  leur  pays, 
viennent  en  France  pour  s’y  installer. 

Cette  situation  va  heureusement  se  modi- 
fiei,  bien  qu’on  n’ait  pas  supprimé  complète¬ 
ment  ces  privilèges.  D’après  une  loi  promul¬ 
guée  en  avril  1988,  le  nombre,  total  'des  Rou¬ 
mains  autorisés  à  soutenir  une  thèse  en  vue 
■du  diplôme  d’Etat  est  limité  à  10  pour  l’en- 
.seirible  des  Facultés.  Tl  en  est  de  même  des 
boursiers  depuis  décembre  1084. 

privilègé  accordé  aux  Roumains  n’avait' 
pins  sa  raison  d’être  depuis  la  çréatioïi  en 


1898  du  diplôme  universitaire,  diplôme  qui 
sanctionne  des  études  et  des  examena  rigou¬ 
reusement  identiques  à  ceux  du  doctorat 
d’Etat,  mais  qui  u’exige  pas,  comme  le  di¬ 
plôme  d’Etat,  le  baccalauréat  français  et  ac¬ 
corde  des  équivulences  d’études  commencées 
à  l’étranger.  Celles-ci'  ne  pouvant  toutefois 
porter  sur  plus  des  trois  premières  années  et 
des  trois  premiers  examens. 

■  Quelques-uns  craignent  que  des  étrangers 
n'ayant  pas  passé  le  baccalaùxéàt  se-  fassent 
inscrire  'pour  le  diplôme  universitaire,  puis* 
sans  avoir  passé  le  baccalauréat,  sans  avoir 
satisfait  aux  obligations  militaires,  fassent,  à 
un  moment  donné,  transformer  leur  diplôrne 
universitaire  en  diplôme  d’Etat.  Cela  devien¬ 
dra  impossible ,  si  la  premièrp  partie  de  la 
proposition  de  loi  présentée  par  M.  Cousin  est 
votée. 

Mais,  à  côté  de  ces  étrangers  qui  viennent 
chez  nous  uniquement  pour  y  rester,  il  y  a 
ceux  qui  repartent  dans  leur  pays  une  fois 
leurs  études  terminées,  qui  lisent  nos  jour¬ 
naux,  qui  contribuent  à  la  diffusion  de  notre 
langue,  qui  sont  en  communion  d’idées  avec 
nous.  J’ajouterai  pour  ceux  qui,  plus  terre  à 
terre,  ne  voient  que  les  bénéfices  immédiats, 
qu’ils  contribuent  à  la  vente  de  nos  livres,  de 
nos  instruments  de  chirurgie,  de  nos  produits 
pharmaceutiques. 

C’est  poiu-  ces  étrangers, >' admirateurs  de  la 
France^  qu’a  été  créé  le  diplôme  d’Université. 
Parmi  eux,  il  y  a  une  élite,  ceux  qui  désirent' 
concourir  à  l’internat,  ceux  avec  lesquels, 
nous  Français,  créons  des  relations  que  rien' 
ne  peut  effacer. 

Aussi  suis-je  indigné  en  voyant  la  campa¬ 
gne  mènée  par  quelques  jeunes  internes  qui, 
je  le  reconnais,  ne  demandent  pas  qu’on  in¬ 
terdise  aux- étrangers  le  concours  de  l’inter¬ 
nat,  niais  qui  veident  qu’on  les  nomme  en 
surnomfcre,  qu’on  ne  leur  donne  aucun  trai¬ 
tement,  bien,  qu’ils  fassent  le  même  service 
et  les  mêmes  gardes  que  les  internes  français 
rétribués  Ce  seraient  des  internes  de 
deuxfèr^'’)!Qne.  Ce  serait  là  un  moyen  , excel¬ 
lent  Envoyer  chez  nos  concurrents  étran¬ 
gers  W'’ sujets  dé  réelle  -valeur  qui,  n’accep¬ 
tant  pas  d’être  regardés  comme  d’espèce  infé¬ 
rieure,  se  rendront  dans  des  pays  plus  hospi¬ 
taliers,  heureux  de  se  les  attacher  et  de  nous 
voir  descendre  dans  l’échelle  des  nations. 

Pour  faire  triqmphei  les  idées  éti  cites  de 
quelques-uns,  on' a  fait  courir  le  bruit  que  le 
nombre  des  internes  étrangers  augmentait 
d’année  en  année  et  en  répandant  ces  alJéga- 
lions,  qui  sont  fausses,  comme  vous  allez  le 
voir,  on  a  mené  une  .campagne  qui  a  impres¬ 
sionné  un  grand  nombre  de  médecins  et  de 
chirurgiens  des  hôpitaux. 

Désirant  être  fixé  d’une  manière  précise,  je 
suis  allé  à  l’Assistance  Publique  demander  le 
relevé  des  étrangers  nommés  internes  dans 
ces  cinq  dernières  années  et  voici  ce  que  j’ai 
appris  :  {Voir  la  suite  vage  6). 


Le  lundi  4  mars,  à  10  heures  du  soir,  une 
effervescence  inaccoutumée  troublait,  derrière 
la  gare-  des  Invalides,  le  très  paisible  quar¬ 
tier  de  la  rue  Saint-Dominique.  De  tous  côtés 
arrivaient  en  niasses  des  autos ',qüe  refoulaient 
avec  peine  une  troupe  d’agents  affairés  dont 
les  coups  de  sifflet  rythmaient  les  longs  hur¬ 
lements  .des,  klaxons- ..Sur  le  bord  .des.,  trot-, 
toirs,  des  passants  s’arrêtaient,  intrigués  ;  et 
sur  les  façades  des  immeubles,  bien  des  fenê¬ 
tres  slentr’cLivraient),.,  derrière  lesquelles  on 
deyinait  sans- péine  .de  'iégitimes  curiosités. 

Et  les  regards  allaient  vers  le  28  de,  la  rue 
Saint-Dominique,  siège  du  Centre  Marcelin- 
Berthelot;.  dont  l’entrée  ôtait  littéralement 
assaillie  par  la  foule  élégante  des  grandes  soi¬ 
rées  mondaines. 

Quelle  foule  et  quelle  soirée  ! 

Après  avoir,  sur  l’injonction  du  plus  incor¬ 
ruptible  des  agents,  abandonné  notre  voiture 
à  près  d’un  demi-kilomètre,  nous  fûmes  nous 
mêler,  aux  innombrables  amateurs  qu’attirait 
en  ces  lieux  le  neuvième  bal  de  la  médecine 
française. 

Armés  de  patience,  nous  nous  sommes  len¬ 
tement  acheminés  vers  un  vestiaire  original 
dont  nous  pûmes  à  loisir  contempler  la  cu¬ 
rieuse  organisation,  en  attendant  que  de  mys¬ 
térieux  ascenseurs  cylindriques,  animés,  d’un 
monotone  mouvement  de  va-et-vient,  eussent 
emporté  nos  vêtements  vers -une  destination 
plus  mystérieuse  encore. 

De  somptueux  salons  nous  accueillirent  en- 
.suite  et,  dans  un  cadre  unique  aux  savants 
éclairages,  aux  lignes  harmonieuses,  nous 
avons  pu  apprécier  ce  que  peuvent  faire  pour 
notré  plaisir  quelques  organisateurs  compe¬ 
tents  et  dévoués,  quand  ils  disposent  d’unç 
salle  magnifique  et  de  plusieurs  artistes  de 
talent.  •  '  ' 

Magnifique,  en  effet,  cette  salle,  aussi  bien 
d’ailleurs  par  le  contenu  ^u^  par  le  conte¬ 
nant  I  Que  de  silhouettes  connues,  que  de 
fronts  éminents,  dans  la  foule  qui  en  occu- 
pail,  jusqu’au  dernier  strajiôiïfin,  toutes  lès 
places  !  ^ 

Et  tout  d’abord,  le  Président  de  la'  Répu¬ 
blique,  M.  Lebrun,  avait  en  effet  «  tenu  », 
selon  la  formule,  à  honorer  de  sa  présence 
cette  manifestation. 

Une  Marseillaise  bien  sentie  marqua  son 
entrée  dans  la  tribune  présidentielle.  Rouget 
de  l’Isle  ne  se  doutait  sûrement  pas,  en  com¬ 
posant  son  hymne  révolutionnaire,  que  celui- 
ci  servirait  un  jour  à  saluer  ^partout  les  si 
pacifiques  entrées /de  M.  Lebrun! 

Auprès  du  chef  de  l’Etat,  prirent  place  un 
certain  nombre  de  notabilités  des  deux  sexes 
parmi  lesquelles  on  reconnaissait  l’amiral 
Le  Bigot,  chef  de  .la  maison  militaire  du  Pré¬ 
sident  de  la  République  ;  M”®  et  le  Professeur 
Roussy,  doyen  de, la  Faculté  de  Médecine  ; 
le  Docteur  Siredey,  président  de  l’Académie 


de  Médecine  et  qui  se  trouve  être  égajefflal 
le  président  de  la  Société  de  secours  auï)^ 
mes  et  enfants  de  médecins,  organisalrM 
bénéficiaire  de  ce  bàl.'  Reconnus  aussi,' 3*-: 
la  tribune  d’bonneiir,  M.  Queuille,  Ministre  (If! 
la  Santé  publique,  et  l’un  de  ses  prétosseuH, 
M.  Blaisot  ;  M'”®  et  le  professeur  'Jiaitliûuis 
Faure,  membre  de  l’Institut  M.  .Mippe 
Roy,  Ministre  dû  Canada  ;  M.'  Gua'rii;  îfinL 
tre  du  Paraguay  ;  M.  Caballero  de  Bédoft' 
Ministre  de  l’Uruguay  ;  M.  Villey,  Melÿj 
la  Seine';  M.  ;Bucailie,  Syndic  de  la  ville, & 
Paris  ;  les  ■médecins  ' inspecteurs  génénn, 
Rouvillois,  Cadiot,  Lévy  et  Emily  ;  S.  Ea 
Si  Kaddour  Ben  Ghabrit,  .chef  de  la.Mo,s;iii^ 
etc.,  etc. 

Dans  la  salle,  toute  l’élite  du  corps  médi¬ 
cal.  Qu’il  nous  soit  pierrais  de  remplacer. jut 
cette  formule  lapidaire  et  d’ailleurs  vétiditiiie, 
les  '  fastidieuses  énumérations  habituelles  qui. 
faute  de  pouvoir  être  complètes,  sont  loe- 
jours  vexantes  pour  quelques-uns,  Dison 
simplement  qu’au  tout  premier  rang  de  l’» 
sistance  figurait,  savant  mélange  de  bonho¬ 
mie  et  de  grandeur,  la  sympathique  sym¬ 
biose  Dartigues-Bandelac  de  Parienlé,  qui  pré 
side  si  magistralement  aux  destinées  de  JT). 
M.  F.  L  A,. 

Devant  un  pareil  public,  le  spectacle.* 
devait  d’être  de  qualité.  Reconnaissons  saà 
réserves  qu’il  le  fut  au  delà  de  ce  que  l'a 
pouvait  souhaiter. 

M“®  Lise  Berty  se  chargea  de  créer  l’am 
biance. -Son  bavardage  sut  nous  étourdir,  sa 
imitations  —  celle  de  Popesco,  surtout  - 
nous  enchantèrent  ;  et  sa  mémoire  nous 
étonna.  A  noter  qu’elle  parla  beaucoup,  dans 
son  sketch,  de  la  chirurgie  esthétique, -sans 
doute  à  cause  du  voisinage  immédiat  de 
M.  Dartigues.  Mais  de  quoi  d’ailleurs  ne 
parla-t-elle  pas  ?  ■ 

M.  Jean  Marsac  nous  parut  très  gêné  par 
la  présence  du  chef  de  l’Etat  et  des  nom- 
breuises  personnalités  officielles  essaimées 
dans  la  salle.  Il  rengaina,  en  effet,  touteste 
habituelles  rosseries  dont  il  abreuve  chaque' 
soir  les  politiciens,  et  ne  voulut  blagueij 
dans  l’actualité,  que...  la  mère  des  cini| 
canadiennes  et  certaines  modes  de  bains.de 
mer  !  Brûlante  actualité,  comme  on  le  voiil 

M"®  Edinée  Favart  fut  exquise  et  obtint  un 
triomphe  des  plus  justifiés.  Elle  eut,  par  ses 
chansons  gaillardes,  le  mérite  de  faire  pleu¬ 
rer  M.  Lebrun,  —  «  Beau  mérite!  »  s'écrie¬ 
ront  peut-être  ceux  qui  aiment  à  se  repré¬ 
senter  notre  Président  comme  pénétrant  par¬ 
tout  «  les  larmes  à  la  main  »,  si  l’on  peu! 
dire  !  —  Eh  !  oui,  leur  répondrons-nom-. 
beau  mérite,  en  effet,  car  par  la  seule  vérin 
de  M"®  Favart,  c’est  do  rire  cette  fois,  qu’il 
pleura  1 

Docteur  Ooliastsi,  ' 
(Voir  la  suite  pape  9). 
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Ion  houj  informe  pue 

Il  y  a  vingt-cinq  offenses  à  la  beauté  qui  vous  pousse- 
,  atis  on  alluma  quel-  raient  à  donner  à  la  plupart  des  expo- 

Uf  1 1 ATUCD KDIE  1®  docteur  Cany,  m'embre  du  conseil 

IlüiLIU  UlEKAi  It  d’administration  -de  r.office  nat'i'0.n.al  du  tou- 

[i[ue  scandale  à  l’occasion  d’une  danseuse 
(oi  évoluait  sans  voiles  dans  les  salons 
tapés  de  Paris.  Comme  il  s’agissait  au 
jorplus  d’une  petite-nièce  de  Lamartine 
vous  jugez  des  chroniques  pittoresques 
et  pimentées  que  cette  audace  provoqua, 
ilnie  Valentine  de  Saint-Point,  dans  le 
castel  où  elle  vit  à  présent,  là-bas,  en 
Cône,  doit,  en  lisant  l’aventure  de  la 
JaiBease  nue  contre  laquelle  on  verba¬ 
lisa  dans  une  exiguë  boîte  de  nuit,  cons¬ 
ista  que  la  Société  où  elle  triompha  ne 
dange  guère  et  qu’elle  persiste  dans  son 
iypocrisie  de  gestes  et  de  propos. 

Vous  savez  ce  dont  il  s’agit.  Une 
obscure  ballerine  réalisa  une  nudité  in¬ 
tégrale  au  nez  d’une  clientèle  pourrie 
l’ennui.  A  vrai  dire,  ce  n’est  pas  d’une 
ibsence  de  cache-sexe  dont  on  l’accuse, 
car  il  y  a  belle  lurette  que  la  classique 
feuille  de  vigne  a  cessé  de  vêtir  la  plu- 
des  statues  vivantes  qu’on  exhibe 
.  nos  music-halls.  Mais  il  paraît  que, 
tas  ces  derniers  établissements,  l’éloi- 
pcment  des  sujets,  la  fugacité  de  leur 
apparition  et  leur  immobilké  rendent 
crtte  vision  inopérante.  Tandis  que, 
pour  l’inculpée  d’aujourd’hui,  il  en  se¬ 
nt  tout  autrement.  La  vue  d’un  objet 
(u’on  a  là  à  la  portée  de  la  main,  qui 
dans  les  arabesques  de  la  danse  a  l’air 
de  s’offrir  et  de  se  refuser  tout  à  la  fois 
inciterait  à  la  plus  complète  des  satis¬ 
factions.  Or,  pour  certains  esprits,  cette 
concupiscence  est  une  injure  à  la  morale 
(telle  mérite  la  punition  de  la  danseuse 
P  la  provoque. 

Si  voue  le  voulez  bien,  nous  jugerons 
du  cas  en  évitant  de  nous  placer  sur  le 
plan  de  la  morale.  Car  il  n’v  aurait  sur 
cette  question  ainsi  posée  aucune  con¬ 
troverse  possible.  Nous  jugerons  du  fait 
en  médecin  pour  qui  l’anatomie  est 
chose  famibère  et  en  psychologue  habi- 
liié  à  connaître  de  la  genèse  des  émo- 


Le  médecin,  comme  l’artiste  peintre 
ou  sculpteur,  vous  dira  que  T  objet  incri¬ 
miné—  celui  que  la  danseuse  aurait  dû 
cacher  —  n’est  pas  la  parure  de  la  fem¬ 
me  et  qu’il  est  complètement  dépourvu 
du  dynamisme  sexuel  qu’on  lui  accorde 
par  une  habitude  grivoise.  Les  femmes 
ravages  si  elles  le  recouvrent  d’un 
toe,  ce  n’est  sans  doute  pas  par  pu- 
Icnr  mais  par  coquetterie,  et  à  seule  fin 
d'en  cacher  la  vue  à  ceux  qui  trouvent 
Il  vraie  séduction  dans  la  ligne,  le  port, 
fes  seins,  la  chevelure  et  tout  ce  oui  fait 
le  charme  féminin.  La  nature  elle-mê- 
ne,  qui  s’y  connaît  dans  l’art  de  uro- 
toquer  l’attraction  des  sexes,  n’a-t-elle 
pas  recouvert  les  abords  de  cet  antre  de 
lalécondation  sous  tm  épais  ombrage  ?  ! 
Faites,  tous  votre  examen  de  conscien- 
point  particulier,  n’avez-vous 
pas  toujours  été  séduit  par  autre  chose 
ie  moins  vulgaire  ?  Si  une  femme  vous 
plaît,  si  vous  dites  qu’elle  est  belle,  est- 
cause  de  cette  partie  sans  ligne  et 
relief  du  corps  de  celle  qui  vous 
3  ?  Certaiuemeiît  non.  Vous  n’y 
ez  même  pas.  La  grâce,  le  charme 
d’autres  facteurs. 

Les  illustrations  pornographiques  qui 
fevèlent  cette  partie  anatomique  de  la 
femme  n’ont  guère  d’attrait  que  pour 
les  habitués  des  bouges  à  matelots  et 
peut-être  ne  doit-on  voir  dans  ces  des- 
liiis  obscènes  qu’un  symbole  du  geste 
pue  commande  l’espèce  et  de  l’émotion 
H'il  provoque. 

Aussi,  je  persiste  à  croire  qu’il  faut 
dénier  à  cette  partie  du  corps  que  la 
danseuse  voulut  montrer  le  rôle  d’tm 
(acteur  émotionnel  véritablement  éroti- 


Au  demeurant,  je  ne  crois  pas  que  la 
tomplète  nudité  soit  à  ce  point  sugges¬ 
tive  ni  même  (pi’elle  constitue,  pour  la 
femme,  un  artifice  bien  habile. 

Tout  d’abord,  cette  manière  d’être  ré¬ 
vèle  tant  de  disgrâces  qu’elle  incite  à 
l'évasion  du  désir.  Il  suffirait  pour  vous 
ts  convaincre  d’aller  faire  un  tour  dans 
t®  camp  de  nudistes  ou  même  tout  sim- 
sur  une  plage  à  la  mode  à  l’heu- 
■  ’  )leil.  Vous  verriez  là  des 


santés  le  conseil  de  se  vêtir  au  plus  vite, 
si  elles  tiennent  à  provoquer  chez  le 
nromeneur  quelque  regard  de  convoitise. 

C’est  que  la  beauté  féminine  est  une 
chose  rarissime  et  que  le  sujet  qui  en 
fut  doté  est  même  souvent  incapable  de 
lui  donner  quelque  attrait  efficace.  La 
nature,  qui  a  le  souci  des  équivalences 
sexuelles,  a  le  plus  souvent,  en  effet, 
rendu  inintelligentes  des  femmes  splen¬ 
dides  dont  l’homme  se  détourne  après 
un  regard  d’admiration,  alors  que  d’au¬ 
tres  femmes  beaucoup  moins  belles  sa 
vent  nar  le  port,  par  le  geste,  par  le  re 
gard,  le  rire  ou  la  voix,  entraîner  der 
rière  elles  la  masse  des  suiveurs  alléchés. 

Ceux  qui  voudront  étudier  les  facteurs 
normaux  de  l’émotion  génitale  au  lieu 
de  se  complaire  à  disséquer  les  cas  pa¬ 
thologiques,  vous  diront  peut-être  un 
jour  les  'raisons  de  l’attrait  des  sexes  et 
du  choix  qui  préside  aux  unions.  Qu’il 
me  suffise  de  souligner  aujourd’hui  l’er¬ 
reur  et  la  mesquinerie  de  ceux  qui  font 
grief  à  une  ballerine  mal  inspirée  de 
nous  avoir  montré  la  partie  la  moins 
belle  et  la  moins  intéressante  de  son 
académie. 

J.  CRINON. 
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MICTASOL 


Deux  places  d’interne  dans  le  service  de 
gastro-entérologie  de  l’hôpital  Saint-Michel 
seront  vacantes  le  mai  1935.  Adresser  les 
demandes  du  15  au  31  mars,  au  service  de 
nomination  des  internes  de  cet  hôpital,  33, 
•rue  Olivier-de-Seirres. 


cahinei  enuET, 


47,  Bd.  Saint-Michel  Paris 
Téléph.-OdéoD  24-81.  - 
Cessions  medicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 
gratuit  snr  demande,  le  directenr,  Doctenr  GUIILEMONAT 
reçoit  personnellement,  de  14  heures  à  18  heures. 

Un  posite  d’interne  à  l’hôpital  de  Dieppe 
sera  vacant  lé  15  avril  prochain.  —  Pour 
tous  renseignements,  s’adresser  au  directeur 
des  hospices. 

■Mlle  le  docteur  Ladrey  est  nommée  chef 
de  clinique  médicale  à  l’Ecole  de  médecine 
de  Dijon. 

Ml‘l0  le  docteué  Ladrey  est  nommée  chef 
de  clinique  médicale  adjointe  à  l’Ecole  de 
médeoine  de  Dijon. 


SILtPLÀSTINE 

du  Docteur  Débat 


GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 


B  B  O  D  Y 


.  M.  le  Do.cteur  Lucien  Panier  a  é'té  nommé 
médecin  adjoint  de  l’hôpital  ,  de  Ponta'i’lier. 

M.  le  Docteur  Jacques  .Henriet  a  été  nom¬ 
mé  chirurgien  adjoint  de  la  M.aternité  de 
Pontarli'er. 

THÊOBROMOSE 

PUMESNIL 

Au  Maroc,  un  médecin,  queiUe  gu©  soit  sa 
Uiartd'O'nalité,  .ne  peut  exercer  sa  profe&sà-on 
sans  une  autorisation  de  la  direction  de  l’hy¬ 
giène.  Le  Maroc  paraît  être  le  .seul  .pays  oh 
le  contingentement  m.édical  .soit  prévu  et 
appliqué.  {Gazette  des  Hôpitaux-) 


Le  IIP  Congrès  de  la  .Société  Française  de 
phoniâtrie  aura  lieu  le  samedi  18  mai  1935, 
à  14  jheures,  en  l’.hôtel  Chambon,  95,  rue  du 
Cherohe-Midl,  sous  la'  iprésidence  de  M.  le 
professeur  Moure  ;  vioe-.présidents,  docteur 
Baldenweck  et  'professeur  Terracol. 

Rapport  présenté  :  «  .Le  rôle  des  glandes 
endocrines  dans  la  physiologie  vocale  »,  par 
le  .professeur  Terracol. 


Dans  sa  séance  du  28  février,  la  Faculté 
de  Paris  a  d.ési.gué  à  l’unanimité  M.  te  Doc¬ 
teur  Harvier,  professeur  agrégé,  pour  être 
nomm'é  professeur  titulaire  de  la  chaire  de 
tliérapeutique. 

S.  M.  le  Roi  d©  Roumanie  vient  de  confé¬ 
rer  la  'Croix  de  commandeur  de  l’Etoile  de 
Roumanie  à  notre  confrère  L.-iM.  Pierra, 
déjà  titulaire  de  la  oroix  de  1™  classe  Meri- 
tul  Sanitar.  ' 

LENIFEDRINE 


I,e  bureau  de  la  Société  .Médicalè  du  .'Vil® 
arrondi.ssement  pour  1935,  est  composé  ainsi  ; 
président,  M.  Charles  Richet  fil-s  ;  vice- pré¬ 
sident,  M.  Briault  ;  trésorier,  M.  J.-E.  Ma.r- 
cei  ;  secrétaire  générale,  Mlle  Berthe  Four¬ 
nier  ;  see.rétaiT©  des  séances,  M.  CJoup. 


risme,  p.résident  d.e  la  fédération  de.s  syndicats 
d’initiative  du  Massif  Central,  est  nommé 
membre  de  la  co.mmission  permanente  des 
stations  hydromi.nérales  et  cliimatiq.uies,  .en 
remplacement  de  M.  Jean  Sellier,  pro-fes-seur 
d’.hydrologie»  honoraire  à  la  iaculté  de  médie- 
cine  de  Bordeaux,  décédé'. 

VACCII^VULES 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines,  PARlb 

.Après  concours,  M.  Jules  Balansord  a  été 
nommé  pharmacien  chimiste,  chef  de  servi¬ 
ce  ^deg  hôpitaux  de  Marseille. 


M.  le  docteur  Ardoin  est  nommé  m.édeùn 
adjoint  d’oto-rhin-o-léryngologle  -des  hô-pitaux 
de  Tour,s. 


riPOSPLÉNINF 


oO  tse»  Gl=tOC 


Un  concours  pour  la  nomination,  à  une 
plaoe  d’oto-rhino-laryngologiste  des  Hôpitaux 
de  Paris  sea’,a  ouvert  le  samedi  Jer  juin  1935, 
à  9  heures  du  matin,  à  l’Admiinistration  Cen¬ 
trale,  3;  avenue  "Victoria  .  (Sa.'lle,  des  Commis¬ 
sions). 

Cette  séance  sera  consacrée  à  la  composi¬ 
tion  écrite. 

MM.  les. Docteurs  en  médecine  qui  désire¬ 
ront  concourir  seront  admis  à  se  faire  ins- 
cri-re  au  Bureau  du  Service  de  santé  de  l’Adr 
ininistratlon,  du  mercredi  1er  au  samedi  11 
mai  1935  incl-usivement,  de  14  ,à  17  heures,  di¬ 
manches  et  fêtes  exceptés. 


Un  concours  pour  la  nomination  à  deux 
places  de  stomatologiste  '.des  Hôpitaux  de 
Paris  sera  ouvert  le  venétredi  3  mai  1936,  à 
8  h.  30,  à  T.Administration  .Centrale,  3,  avenue 
Vieto.ri.a  (Salle  des  Commissions). 

MM.  les  Docteurs  .en  m.éidiéclne  qui  voudront 
concourir  se  feront  inscrire  au  Bureau  du 
Service  de  Santé  de  l’Administration  de  l’As¬ 
sistance  publique,  de  14  à  17  'heure®,  du  lundi 
1er  avril  au  meroredi  10  avril  1935  inclusivei- 
ment  (dimanches  et  fêtes  exceptés). 
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AU  BAL  DE  LA  MÉDECINE  FRANÇAISE 


Le  photographe  de  L’INFORMATEUK  MÉDICAL  a  pris  pendant  tout  le  cours  du  bal  de  la  Médecine  Française^ 
une  série  de  photographies  qui  montrent  mieux  que  le  plus  copieux  des  comptes  rendus,  la  parfaite  réussite^ 
de  cette  fête  charitable.  (Photo.  Dréville.  Cliché  Informateur  Médical). 


LENIFORME 
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GRANULE  NORDEN 


Naissances 

—  Le  Docteur  Barraud  (de  Châtelaillon)  el 
Barraud  viennent  d’avoir  une  fille  Marie- 
Noëlle. 

—  Le  Docteur  et  Plas  sont  heureux  de 
faire  part  de  la  naissance  de  leur  filie  Josette 
(Bonrganeuf,  le  ad  janvier). 

•  —  Le  Docteur  Raymond  Davous  et  le 
Docteur  Irène  Davous  nous  font  part  de  la 
naissance  de  leur  fülo  Françoise  (6,  boulevard 
Jean-Jaurès,  Boulogne,  3i  janvier  igSo). 

iVlai*iaâe 

—  Kn  l’église  Saint-Charles  de  Monceau  a 
été,  célébré'  le  mariage  de  M"®  Anne-Marie  De- 
lage  avec  M.  Marcel  Cachin,  fils  du  Docteur 
Charles  Cachin,  ancien  lieutenant-cO'lonel, 
réserve  des  troupes  coloniales,  chevalieir  de  la 


Photo  Pautus  Fils,  Paris 

M.  MARCEL  CACHIN  ET  m'‘®  ANNE-MARIE  DELACE 

Légion  d’honneur,  croix  de  guerre.  Les  té¬ 
moins  de  la  mariée  étaient  ;  le  Pr.  Etienne  Ber¬ 
nard,  officier  de  la  Légion  d’honneur  ;  M.  J.- 
P.  Krafft,  inspeoteur  des  finances,  son  beau- 
frère.  Pour  le  marié  les  témoins  étaient  : 
M.  le.Pr.  Chabrol,  méflecin  des  hôpitaux,  et 
le  général  Régnier. 

Nécrologies 

—  0>n  annonce  la:  mort  du  docteur  P. -R. 
Joly,  de  Bagnoles,  président  de  la  Soci^dé 
d’hydrologie,  officier  de  la  Légion  d’honneur, 
décédé  le  i3  janvier  ig35. 

—  Nous  apprenons  la  mort  du  docteur  Bos- 
vieux,  ancien  interne  des  hôpitaux,  médecin 
à  Ville-d’Avray. 

—  Nous  avons  le  regret  d’annoncer  la  mort 
de  M_  le  docteur  Léon  Scharpclynck  (de  Lille). 

—  De  M™®  Henri  David,  belle-sœur  du  pro¬ 
fesseur  A.  David,  rédacteur  en  chef  du  Jour¬ 
nal  des  sciences  médicales  de  Lille. 

—  Nous  apprenons  aussi  la  mort  de  MM.  les 
docteurs  G.  Halgand  et  Jules  Pagès  (de  Paris). 

Voutezac-Allassac.  —  M.  et  M™®  Moussour  et 
leur  fille  ;  Docteur  et  .\'I“®  Moussour  et  leurs 
enfants,  ont  la  douleur  de  vous  faire  part  du 
décès  de  leur  père  Henri  Moussour,  de  Nindi- 
gour,  décédé  dans  sa  83®  année,  le  ii  févriei. 

—  Le  Docteur  Pigelet,  chevalier'  de  la  Lé¬ 
gion  d’honneur,  et  M“®,  font  part  de  la  mort 
de  M"®  Clémentine  Pigelet,  décédée  à  Issou- 
dun,  le  3  janvier,  dans  sa  87®  année. 

—  Le  Docteur  et  M“®  René 'Prieur  ont  an¬ 
noncé  la  mort  de  M.  Raoul  Prieur,  professeur 
honoraire  de  l’Université,  chevalier  de  la  Lé¬ 
gion  d’honneur. 

La  cérémonie  religieuse  a  eu  lieu  en  l’églisè 
Sa'int-Sulpice  à  Paris  et  l’inhumation  à  Saint- 
Léonard-de-Noblat. 

Nexon-Limoges.  —  Le  Docteur  Félix  Lelong 
et  sa  fille  Lucienne  ;  M™®  veuve  Guillaume 
Borde  ;  M.  el  M“®  Raoul  Borde  et  leua-  fille  ; 
Ml'®  Françoise  Lelong  ;  M“®  veuve  Emile  Pa- 
pel  ;  M"®  Marie  Marquet  ;  les  familles  Lelong, 
Borde,  Soulié,  Lajudie,  Bouny,  Perrault,  Quin- 
que,  Grand  et  tous  leurs  parents  ont  la  dou¬ 
leur  de  vous  faire  part  de  la  perte  cruelle 
qu’ils  viennent  d’éprouver  en  la  personne  de 
Mm®  Fijiix  Lelong,  née  Gabrielle  Borde,  leur 
épouse,  mère,  nièce,  sœur,  belle-sœur,  tante 
et  cotisine',  décédée  le  17  février  ig35. 

• —  ajmrend.la  mort  du  Docteur  G.  Hal¬ 

gand,  décétié  à  Paris,  lé  ai,  février. 


INSTITÜT  MEDICO-PÉDAGOGIP 

J.  BERCK- PLAGE  IP..J,.Q 


Maison  d’édiicalion  et  de 
pour  enfants  et  adolescents  des  2  sem 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  diflicilei 
SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PUGE 
Parc  et  jardin,  potager  —  Travaux  mani 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assistant  des  Hôpitaux 


aux  principes  utiles  du  GtJI 
SpéeifiquB  de  ï Hypertension 
NON  vaso-constricteur 


RCGULATEUR  du  TRAVAIL  du  CŒUR 
Diurétique,  Ântialbuminuriqne, 
Antihémorragique  (Ménopause,  etc.) 
Antiscléreux. 

6  à  10  Pilules  par  jour  entre  les  repas, 

Laboratoires  du  D'  M.  LEPRINCE 

d2,  Rue  de  la  Tour,  PARIS  (16*) 


INDEX 
THËRÀPBUTIÇUB 


CAPARlEill  "S:, 

lent®  (du  Juniperna  oxyoedrue). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  i  Capsuliaei 
à  0  er.  16. 

POSOLOGIE  !  1  à  2  oapaulinea  A'^chaque  repu, 
Doubler  la  dose  dans  lea  caa  aigus. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  C] 
tes,  Lithiaaea  biliaires.  Séquelles  de  ChoWiP’ 
teotomies,  Lithiaaea  rénales.  Pyélonéphritee,  O» 
libacilluries. 

laboratoire  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PI 
ETAIN  (Meuse) 


Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartèinèe' 
Barbiturique.  Caféinée,  lithinée,  phosphate'e. 


Stimulant  général 
Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  rueduCWt-ïil 
PARIS 


AMPHO-VACCIWTESTi 

A  base  de  ooïibacillea,  entérocoques,,  p 
B.  bifidus,  B.  pyoeyaniques.  ^ 

Lysat  bactéTien  et  bactéries  entières.  Entérite!, 
entéro-oolites,  cholécystites,  appendicites,  syndromi 
'  entéro-rénal,  aieto-intoxicatlon,  etc... 

RONCHESE,  6.  rue  Rothschild,  NICE. 


tant  de  l'aotivité  cérébrale.  Convalescence,  eui 
ménagé,  asthénies,  etc. 

cuillerées  à  café  aux  repas. 

Imprégnation  gaïaeclée 


SIROP  ROCHE 


THIOCOL  inconvénient. 

Toutes  les  affections  des  voies  respiratoires 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  2 
4  cuilleréés  à  soupe  par  24  heures. 

Produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Ci»,  10.  rss 
Grillon,  Paris  (IV).  ,  ’ 


LE  MOKDE  lUR  MON  MIROIR 


Depuis  sa  défaite  devant  les  légions 
romaines,  la  Grèce  est  demeurée  l’éter¬ 
nelle  vaincue.  Voilà  où  mènent  les  pala¬ 
bres  de  l’Agora. 

On  pourrait  écrire,  à  l’appui  de  cette 
vérité  politique,  que  si  les  Barbares  en¬ 
trèrent  dans  Rome  la  faute  en  fut  impu¬ 
table,  également,  aux  intrigues  du  Fo¬ 
ies  .siècles  de  gloire,  le  passé  le  plus 
prestigieux  ne  peuvent  rien  pour  se  sur¬ 
vivre  quand  les  régimes  qui  devraient 
i’en  inspirer  se  laissent  décomposer  par¬ 
la  gangrène  des  Partis.  Les  républiques 
américaines,  issues-  de  l’Empire  espa¬ 
gnol,  sont  tombées,  par  les  mêmes  cau¬ 
ses,  dans  la  même  déliquescence.  La 
gloire  séculaire  de  la  mère-patrie  ne  put 
rien  contre  cette  désagrégation. 

Et  mine  erudimini. 


Le  verbe  se  fit  chair.  Il  eut  tort,  je 
pense.  Car  tous  les  malheurs  des  hom¬ 
mes  réunis  en  sociétés  viennent  de  la 
parole.  Dès  que  les  hommes  s’agitent. 
Os  parlent  et  leurs  discours  sont  la  cause 
dè  leurs,  misères.  L’acte  seul  compte 
dans  la  vie,  les  «  flatus  voèis  »  ne  sont 
qne  nuisances. 

Empêchez  les  hommes  de  se  i-éunir 
en  comités,  en  conseils,  en  Parlements  ^ 
le  bonheur  redescendra  sur  la  Terre.  Les 

Ïrans  avaient  peut-être  du  bon,  quand 
ne  voulaient  qu’être  obéis.  Fiat  vo- 
kms  tua  est  peut-être  la  règle  à  la- 
{[nelle  les  hommes  devraient  s’astrein¬ 
dre  pour  s’éloigner  des  misères  et  du 
chaos. 

A  cause  de  la  faconde  oratoire,  qui  est 
devenue  le  levier  principal  de  notre 
vie  politique,  on  a  dit  que  nous  étions 
les  derniers  athéniens.  Périclès  sut,  en 
son  temps,  faire  taire  les  langues  dont 
Esope  avait  déjà  souligné  les  méfaits. 
On  recherche  le  Périclès  qui  saura  éloi¬ 
gner  les  bavards.  Par  ce  seul  geste  il 
^sauverait  la  France. 


En  attendant,  le  Crétois  Venizelos  mè¬ 
ne,  en  son  pays,  la  guerre  civile.- 
Comme  si  le  fait  de  se  battre  nation 
contre  nation  ne  suffisait  plus,  comme 
si  la  guerre  entre  jjays  tardait  trop  à 
venir,  les  Grecs  se  livrent  à  des  luttes 
I  fratricides.  Quels  imbéciles  sont  les  hom- 

A  quelles  fins  obéit  Venizelos  ?  Quand 
il  menait  l’insurrection  contre  Constan¬ 
tin,  la  France  et  ses  alliés  disaient  qu’il 
était  un  grand  patriote.  Pour  qui  tra¬ 
vaille  aujourd’hui  ce  conspirateur-né  ? 
Et  avec  quel  argent  a-t-il  soudoyé  les 
rebelles  qu’il  dirige  ? 


Il  n’y  a  pas  que  la  Grèce  qui,  parmi 
les  peuples  balkaniques,  souffre  de  la 
même  désagrégation,  par  suite  de  la 
lutte  des  nartis. 

On  a  dit  souvent  qu’en  ces  pays  cou¬ 
vait  sans  cesse  l’incendie  qui  embrase- 


IRIDIGESTINEDAIIOZ 

GRANULÉE 


rait  l’Europe.  On  a  déjà  constaté  plu¬ 
sieurs  fois  la  vérité  de  ce  fait  regretta¬ 
ble.  Le  traité  de  Versailles  n’a  nulle¬ 
ment  fait  disparaître  ce  danger.  Les  his¬ 
toriens  de  l’avenir  démontreront  qu’il 
n’a  fait  qu’en  attiser  la  flamme. 


Qu’il  s’agisse  de  la  Serbie  rajeunie  et 
agrandie,  de  la  Roumanie,  de  la  Bul¬ 
garie  ou  de  la  Grèce,  la  plus  grande  dis¬ 
corde  règne  dans  ces  pays.  Les  gouver¬ 
nements  y  sont  instables.  Les  hommes 
politiques  y  sont  assassinés  tour  à  tour. 
Les  partis,  divisés  par  des  haines  mor¬ 
telles,  se  succèdent  au  Pouvoir. 

Et  l’on  parle  de  pactes  conclus  ou  à 
conclure  avec  ces  pays  !  C’est  une  déri¬ 
sion  ;  car  on  ne  sait  jamais  si  les  per¬ 
sonnalités  avec  lesquelles  on  traite  ne 
seront  pas  remjjlaçées  demain  par  d’au¬ 
tres  qui  s’empresseront  de  renier  tous 
les  engagements  de  leurs  devanciers. 


Une  seule  fois  tous  ces  pays  sud-euro¬ 
péens  furent  d'accord,  ce  fut  pour  mar¬ 
cher  contre  la  Turquie.  L’Islam,  depuis 
sa  venue  aux  portes  de  Vienne,  s’était 
maintenu  de  la  Corne  d’Or  à  la  mer- 
Adriatique.  Les  nations  asservies  se  ré¬ 
voltèrent  et  remportèrent  une  victoire 
libératrice...  Mais  la  paix  une  fois  con¬ 
clue  dans  les  tranchées  de  la  Tchataldja, 
les  nations  coalisées  s’entre-déchirèrent. 
Le  patriotisme  de  ces  pays  avait  sombré 
devant  cet  esprit  de  discorde  dont  les 
Balkans  sont  la  terre  d’élection. 


Nous  avons  été  élevés  dans  une  cer- 
I  taille  mésestime  ])Our  les  peuples  balka¬ 
niques.  Je  crois  que  nos  pères j  en  nous 
inculquant  cette  attitude,  avaient  une 
juste  connaissance  des  hommes. 

Il  s’agit  là  de  nations  trop  jeunes  ou 
trop  vieilles  chez  qui  ne  régnent  que  des 
appétits,  auxquelles  on  ne  peut  réserver 
im  siège  dans  les  Assemblées  internatio¬ 
nales  qu’en  -redoutant  toujours  de  leur 
part  quelque  duplicité.  FJles  ne  se  main¬ 
tiennent  tranquilles  que  sous  la  poigne 
de  gouvernements  sans  peur.  Et  l’Euro¬ 
pe  a  tout  à  redouter  de  leur  turbulence. 
La  révolution  qui  secoue  la  vieille  Hel- 
lade  en  est  la  démonstration  d’aujour¬ 
d’hui. 

J.  CRINON. 

Deuxième  réunion  internationale  d’enseignement 
de  la  chirurgie  réparatrice,  plastique  et  esthétique 

'Le  deuxième  cours  international  de  chiirur- 
gie  réparatrice  aura  lieu  à  'Paris  et  à  Pra- 
^e,  'du  29  mars  au  15  avril,  sous  la  direc¬ 
tion  du  professeur  Burian  (de  Prague)  et  du 
d'octeuir  Claoué  (de  Paris). 

Un,  voyage  circulaire  Paris-Prague-Vienne- 
Milan-Paris  est  organisé  pO'Pr  suivre  les  dé¬ 
monstrations  opératoires  et  visiter  les  con¬ 
férenciers  étrangers  dans  leur  propre  ser¬ 
vice-. 

Ce  cours  aura  lieu  : 

A  Paris,  à  l’Hospice  des  Enfants-Assistés 
(Service  du  docteur  Boissier)  .et  chez  le  doc¬ 
teur  Claoué,  39;  rue  Schefter. 

A  Prague,  ■  à  l’Institut  de  Chirurgie  répara¬ 
trice  de  la  Faculté  (professeur  Burian). 

A  Milan,  au  Padigiione  M-utilati  'del  Viso 
(professeur ,  San  Venero-Rosselli) . 

Pour  tous  renseignements,  programme  et 
inscription,  s’adresser  au  docteur  Claoué,  39. 
rue  ■Soheffer,  Paris  (IG”). 

.  Le  nombre  des  places  -est  limité.  Un  autre 
cours  est  en  préparation  pour  septembre 
1935. 
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LENIFÉDRINE 


Aitiseptlque 

d*Éphédrine 


SPECIFIER 


ÉCHANTILLONS 
L.  GAILLARD,  Pharmacieo 
26.  Rue  Pélreile,  Paris  (9«) 


DOSAGE 


FAIBLE 

FORT 


0.50  0/0 
1  gr.  9^0 


Se  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsules 


BLENNORRAGIE 

et  ses  complications 


Vaccin  DEHONCHT 


TJB[JÉJIAÆ»I.IX,  9».  rue  de  Sèvres.  PARIS  (7*) 


CONSTIPATION  -  DERMATOSES  | 

LABORATOIRES  BRISSON  1 
D'  DEBET  &  C‘°.  Pharmacien*  ■ 

Anckm  Inlernt,  Hipitcax  de  Perl,  ■ 
1S7,  rue  Championnat  •  PARIS  (IS'I  ■ 


I_.E  ÜITTïeÉTIGiTJEÎ  OE 


Est  sous  ses  quatre  formes  :  EURE,  CAEÉIXÉÎE,  EHOSEHATÉE,  EITHINÉE 
le  plus  ACTIF,  le  plus  CONSTAXT,  le  plus  IIVOFFEJVSIF  des  DIURÉTIQUES 

laboratoire:  de  la  SAXTHÉOSE:,  4,  rue  du  Roi-de-Sieile,  PARIS  C40 


A 


L’Amicale  des  Médecins  de  Bretagne 


La 


PILULES 

du  D 


DEBOUZ)i 


BILE  et  BOLDO 

Sans  aucun  drastique 


Lithiase  biliaire 
Insuffisance  hépatique 
Ictères  -  Constipation 

4  à  8  pilules  par  jour 


LABORATOIRES 

LONGUET 


34,  rue  Sedaine  -  PARIS 


C’est  avec  im  cordial  «mpressemarit  que 
près  de  soixante  médecins  ou  étudiants 
avaient  tenu  à  venir  eélébrer,  le  28  lévrier 
dernier,  la  13®  année  d’existence  d©  l’Amica¬ 
le,  en  un  cinquantièmie  dîner  .préisidié  avec 
une  humour  toute  bretonne  par  le  Docteoir 
Liégrard,  vioe-président  en  exercice. 

•Le  directeur  de  l’Ecole  de  Médecin©  d© 
Rennes,  le  professeur  Lefeuvre,  honorait  de 
sa  présence  cette  belle  soirée,  à  laquelle 
assistaient  les  docteurs  :  Arthus,  J.  ^et  J.  E. 
BaratoU'X,  Biron,  Blanchard,  firanalec,  Brê- 
ger.  Calot,  Carayon,  Chappé,  Chêne,  Goigne- 
rais,  Conan,  Courcoux,  Cousyn,,  Daugnet, 
Eliot,  Eudel,  Fraboulet,  de  La  Fuye,  Gamet- 
Ion,  Girard,  Guezennec,  Heonon,  Herrouët, 
Hinault,  Hubert,  Janeau,  Jaugeon,  Jégourel, 
Jubé,  Laënnec,  Larcher,  Le  Bayon,  Le  Bran, 
chu.  Le  Bras,  Leooiq,  Le  Corre,  Le  Gac,  Le 
Huché,  Le  Meillour,  Le  Pennetier,  Le  Tulle, 
Lucas,  Maufrais,  •Mo.rat,  Né'is,  N, Ida,  H.  Obea'- 
thur,  Périgois,  Planson,  Théaudière,  Touti- 
rals,  etc... 

Parmi  une  centaine  d’excuses,  oitone  ;  .1» 
professeur  Barré,  de  Strasbourg,  le  profes¬ 
seur  Bourdinièr.e,  de  Bennes,  le  docteur  Do' 
ré,  le  professeur  Favreul,  de  Nantes,  Mme 
Galle,  le  professeur  Maroel  Labbé,  lè  doc¬ 
teur  Le  Gourièrec,  le  docteur  Jean  Leray,  ,tf> 
professeur  Le  Lorier,  le  professeur  Rieux, 
le  médecin  général  Le  Tonturier,  le  docteur 
Malngot,  le  médecin  général  Morvan,  1©  pro¬ 
fesseur  Pouchet  et  Mme,  1©  médecin  'général 
inspecteur  Rouvillois,  le  docteur  Sabouraud 
et  le  professeur  Gilbert  Sound-ille,  dtr-ecteur 
de  l’Ecole-  de  M-éde-cine  de  Nantes,  etc.,  -eto. 

-A  l’-heure  des  toasts,  le  secrétaire  général 
salua  le  professeur  .Lefenivre  -et  exprima  le 
\oeu  de  voir  se  développer  le  mouveim.ent 
régionaliste  médical,  pour  s’opposer  à  l’en- 
vahissem-ant  de  la  carrière  mexUcale  pai 
rélém-ent  étranger,  et  11  souhaita  que  les 
liens  qui  rattachent  T’Amicale  aux  deux  Eco¬ 
les  die  la  Patrie  Bretonne  deviennent  plus 
effectifs  -et  demeurent  toujours  aussi  coi- 
dlaux.  : 

Des  allocutions  len  langue  bretonne  e-t  des 
toasts  terminèrent  cette  soirée  qui  marque¬ 
ra  dans  les  annales  de  la  société. 

-Le  Bureau  de  l’.émicale  pour  la  période  à 
venir  -est  ainsi  constitué  : 

Président  ;  Docteur  Larcher,  fonidateu-r  de 
l’.émlcale. 

Vice-présidents  :  Docteur  Chappé,  Professeur 
Le  lorier.  Docteur  Liégard,  -Professeur  RiEux. 

Secrétaire  trésorier  :  Docteur  Chéné. 

Commissaire  aux  comptes  :  Doct-eur  Ls  Pn«- 

NETIER. 

Correspondants  de  VAmir.ale  :  .Ecole  de 
Rennes  ;  Professeur  Bodrdinière  ;  Ecole  die 
Nantes  :  Docteur  Mirallié. 

La  proclralhe  réunion  de  r.\mi-cale  aura 
lieu  en  mai. 

Pour  tous  renseigneine-nte,  s'adresser  au 
président,  Doci.eur  Larcher,  1,  rue  du  Dôme 
(XIV®).  Tél.  Passy  2003. 


L’Institut  Pasteur  a  formé  une  Commission 
chargée  d’examiner  tous  les  cas  relevant  du  B.  C.G. 
qui  lui  seront  soumis 


La  Commission  du  B.  C.  G.  est  ainsî  com¬ 
posée  :  président,  M.  Marfan  ;  membres, 
MM.  Debré,  W-eill-HaJlé,  Lereho-ullet,  -Nobé- 
oourt,  Guérin,  Bocquet,  Nègre,  Martin  et  Ra- 


Concours  d’internat  pour  les  hôpitaux 
de  Saint-Germain-en-Laye 


Un  concours  est  ouvert  pour  la  nomiaation 
de  trois  internes  titulaires  en  médeciue  et 
en  chi-mrgie.  Il  sera  procédé  également  à  la 
nomination  de  huit  internes  provisoires 
dans  les  conditions  fixées  iP-ar  le  règlemeini. 

Ce  concours,  qui  comportera  nue  épreuve 
écrite  et  une  épreuve  orale,  .aura  lieu  le 
j-eud'i  21  mars  1935,  à  9  heures  du  matin,  à 
l’hôpital. 

On  peut  prendre  connaissance  du  -règle- 
m-ent  au  bureau  de  la  direction  de  rhôpiital, 
tous  les  jours  non  f-ériéa,  de  14  à  17  -h-eur-es. 


dans  les  facultés  de  médecine 

[Suite  et  tin  de  la  page  2) 

En  laissant  de  côté  5  étudiants  venus  de 
pays  de  protectorat  ;  Indo-Ghine,  Tunisie,  Ma¬ 
roc,  qui,  il  est  vrai,  sont,  au  point  de  vue  de 
la  loi,  des  étrangers,  mais  qui,  étant  nos  pro¬ 
tégés,  ne  peuvent  être  envoyés  par  nous  faire 
leur  médecine  à  l’étranger,  nous  trouvons  : 
igSo  :  gi  nominations,  7  étrangers,  7,6  %, 

igSi  :  86  nominations,.  4  étrangers,  4,4  %: 

igSs  ;  108  nomination,  8  étrangers,  7,4  %. 

Tg33  :  91  nominations,  7  étrangers,  7,9  %. 

1934  .'  84  n-oramatioins,  4  étrangers,  4,7  as¬ 

soit,  en  bloc,  pendant  la  dernière  période 
quinquennale,  3o  nominations  d’étrangers  sur 
460  internes,  6,5  %. 

Je  ne  crois  pas  qu’il  y  ait  là  de  quoi  s'alar¬ 
mer  et  qu’il  y  ait  prétexte  à  prendre  des  me¬ 
sures  nuisibles  à  l’expansion  do  nos  idées. 

Je  m’excuse  d’avoir  été  un  peu  long  sur  une 
question  actuellement  discutée,  mais  j'ai 
pensé  qu’au  lieu  de  se  contenter  de  vagues 
affirmations,  sans  preuve,  il  était,  malgré 
l’aricîjté  des  cjiiffres,  nécessaire  dé  les  préci¬ 
ser  et.  de  ne  pas  laisser  la  caihpagne  actuelle 
se  continuer  sur  la  diffusion  d’aftirmatioms 
fausses,  oampagrne  qui.  si  elle  favorise  quel¬ 
ques  individus,  nuit  à  l’ensemble  de  notre 
pays,  dont  elle  diminue  le  rayonnement. 


Faculté  de  médecine  de  Lille 


M.  Dubois,  professeur  de  physiologie;-'avéjé 
nommé  Doyen  de  la  Faculté  pour  «ne  nou¬ 
velle  période  cfe  trois  ans. 

Par  suit©  du  décès  de  M.  le  Pr  Grandclaude, 
ont  été  nommés  :  :  M.  Nayrac,  agrégé,  cliai^é 
de  renseignement  de  l’anatomie  pathologique 
our  la  période  du  1®®  janvier  au  30  septem- 
re  1935.  -. 

M.  Duthoit,  agrégé,  chargé  pour  la  même 
période  des  fonctions  de  chef  '  des  travaux 
d’anatomie  pathologique. 


Société  de  médecine  de  Paris 

M.  Lematte  a  été  élu  président  pour  1935  ; 
MM.  Peugniez,  Hartenberg  et  Dupuy  de  Fre- 
nelle,  vice-présidents  ;  M.  Bécart,  secrétaire 
général;  M.  Luquet,  secrétaire  général  adjoint; 
M.  Boinot.  trésorier  ;  M.  Rœderer,  trésorier 
adjoint  ;  ÎVIM.  Debidour,  Glénard,  Séjournet 
et  Tardieu,  secrétaires  des  séances  ;  MM.  Geor¬ 
ges  Luys,  Prost,  Delort  et  Rosentbal,  mem¬ 
bres  du  Conseil  d’.4dministration. 


L’accès  des  élrangers  aux  concours  hospitaliers 

-M.  Mouffier,  directeur  général  de  l’As^ta- 
ca  p'ub'lique  à  Parts.,  a  reçu  M.  Mon®gife, 
déléiguié  permanent  d©  l’Assooiation  Corpo- 
ratijvie. 

M.  iMourler  a  déclaré'  qu’il  s©  propose 
d’applàquier  aux  concours  de  médecin,  chi¬ 
rurgien,  accoucheurs  ou  speciaUstes  des  hô¬ 
pitaux  une  iréglementatiion  conçu©  dans  l’es¬ 
prit  de  la  loi  du  19  jui.llet  1934,  c’iest-i-dire 
que  les  étrangers  seraient  adimis  à  ces  con¬ 
cours  dix  ans  seulement  après  leur  aaturali- 
satdon. 

Pour  l'internat,  M.  Mourier  propos-eim  au 
Conseil  de  surveilance  de  nommer  les  can¬ 
didats  éteangers  en  suirnombsre  et  sans  trai¬ 
tement. 

Une  dé'ois-ien  analogue  coacenoiant  l'exter¬ 
nat  est  mise  à  l’étude. 

D’autre  part,  M.  le  doyen  Roussy  a  ropu 
les  délégués  die  la  Corporative,  et  reconnais¬ 
sant  la  justesse  die  leurs  vœux  il  s’est  montré 
dflspQsé  à  le-s  faire  aboutiir. 

Enfin,  'M.  Clbrte,  saorétalre  général  de  la 
Confédération  des  syndicats  médicaux,  -a  réu¬ 
ni  (lies  représentants  des  diverses  a-ssocktîons  . 
d’é-tudiiants.  Le  cahier  des  -doléances  élabomé  • 
par  l’Union  Nationatte  des  Etudiants  a  été  - 
approuvé  à  l’uniaiiimité.  ■ 

M.  Ciibirte  a  rendu  compte  des  démardias 
entoep-rises.  Une  autre  réunion  anma.laeiu 
prodliain-ement 


A  propos  des  enfants  qu’il  faut  réadapter 


tement  où  rien  ne  manquerait,  Hayons  X, 
Rayons  Ultra-Violets,  Electrolhérapie  sous 
toutes  ses  formes.  Salles  d’opération  et  salles 
de  plâtrés  et  atelier  spécial  pour  la  réalisation, 
la  confection  et  l’adaptation  des  appareils 
orthopédiques.  Vaçtes  salles  de  rééducation 
et  de  gymnastique  neuro-musculaire  —  j’in¬ 
siste  particulièrement  si^  ce  point  —  m^a- 
nothérapie  active  ;  et  adjoints  à  ces  services, 
des  ateliers  spécialisés  où  chaque  enfant  re¬ 
cevrait  l’éducation  professionnelle  en  rap¬ 
port  avec  ses  infirmités  définitives. 

Salles  d’instruction,  salles  de  cours,  ensei¬ 
gnements  .  de  toute_  nature  :  développement 
de  l’intelligence  plus  poussé  encore,  si  pos¬ 
sible,  que  le  dévelppijement  musculaire. 

Quels  .services  on  reiidrait  ainsi  à  la  So¬ 
ciété  par  la  récui)ération  pour  des  métiers 
adéquats  de  tous  oes  individus  plus  ou  moins 
infirmes  de  tels  ou  tels  muscles,  qu’on  sau¬ 


rait  orienter  selon  leur  état  intellectuel  et 
physique. 

Tout  cela  et  bien  d’autres  choses  encore, 
je  le  clame  à  tous  les  échos  depuis  bientôt  i5 
ans.  J’en  ai  montré  la  nécessité,  avec  M.  le 
Professeur  Nabepourt,  dès  1924. 

Mes  paroles  sont  tombées  dans  le  vide. 

■Sans  doute,  il  vaut  mieux  gaver  des  mil¬ 
lions  soustraits  à  l’épargne  publique  les 
parlementaires  véreux,  que  de  soulager  de 
semblables  misères.  Quand  on  assiste  à  cela, 
on  comprend  la  révolte  des  humbles  et  des 
malheureux  et  le  poing  fermé  des  commu¬ 
nistes  se  justifierait,  si  l’on  ne  savait  hélas 
que  sous  le  pairavent  des  idées  généreuses,  il 
n’est  que  le  symbole  de  la  destruction,  de  la 
ruine  et  de  la  mort. 

Voilà,  mon  cher  ami,  les  réflexions  que  m’a 
suggérées  la  lecture  de  ton  article. 

P.  Duhem. 


L’article  de  M-  le  Docteur  de  Parrel,  publié  dernièrement  dans  les 
colonnes  de  V Informateur  Médical,  nous  a  valu  un  certain 
nombre  de  lettres.  Nous  publions  aujourd’hui  la  lettre  que  nous  avons 
reçue  de  M.  P.  Duhem,  électro- radiologiste  des  hôpitaux. 


bordé  par  le  nombre  de  malades  ;  malgré 
tout  son  dévouement,  il  ne  peut  suffire,  et  le 
matériel  n’est  pas  à  la  hauteur  des  nécessi¬ 
tés  les  plus  urgentes.  Une  salle,  un  peu 
mieux  agencée,  nous  a  bien  été  promise  ; 
elle  est  successivement  occupée  par  les  ma¬ 
lades  de  toutes  les  salles  de  l 'hôpital  dont,  les 
uns  après  les  autres,  les  planchers  ou  les 
plafonds  s’écroulent  ou  s’effondrent,  et  nos 
malheureux  jxjliomyélitiques  restent  confinés 
dans  leur  grenier,  sous  les  combles,  d’où  ils 
ne  peuvent  sortir  dans  le  jardin,  en  raison 
des  étages  qu’il  faut  descendre  ou  remonter. 
Il  n’y  a  aucun  ascenseur,  bien  entendu. 

De  plus,  le  milieu  ne  leur  est  pas  bon  :  ce 
n’est  la  faute  de  personne,  mais  c’est  un  fait 
que  le  milieu  hospitalier  est  nuisible  •  à  ces 
pauvres  gosses  qu’une  infection  grave  a  mis 
en  état  de  moindre  résistance  et  sont  exposés 
là  à  toutes  les  contagions,  toutes  les  infec¬ 
tions  possibles,  sans  que  personne  n’y  puisse 
rien.  Combien  j’ai  vu  de  traitements  ajour¬ 
nés  par  suite  de  bronchites,  de  broncho-pneu¬ 
monies,  de  rougeoles,  etc...  Je-  n’en  veux 
pas  dire  plus  1 

Combien  de  mères  hésitent  à  nous  confier 
leurs  enfants  dans  ces  conditions  1  Et  com¬ 
bien  elles  ont  raison  ! 

Mais  les  malheureuses  qui  ont  plusieurs 
enJanls  à  leur  charge,  qui  sont  obligées  de 
travailler  x>our  ne  pas  miourir  de  faim,  qui 
habitent  des  taudis  à  je  ne  sais  quel  élage, 
qui  ne  peuvent  matériellement  pas  se  dépla¬ 
cer  trois  ou  quatre  fois  par  semaine,  pour 
nous  amener  leurs  enfants  —  combien,  ha¬ 
bitant  la  banlieue  immédiale  ou  la  province, 
qui  n’ont  aucun  moyen  de  transport  prati¬ 
que  'avec  un  enfant  paralysé,  parfois  des  qua¬ 
tre  membires,  sont  obligées  de  renoncer  à  des 
soins  nécessaires  qui  seraient  le  salut  I  ■ — 
celles-là  doivent  bien  avoir  recours  à  l’hospi¬ 
talisation  ;  et  c’est  le  pire  ! 

Je  n’en  finirais  pas,  s’il  me  fallait  décrire 
les  effroyables  problèmes  de  la  misère  avec 
lesquels  je  suis  journellernent  en  lutte. 

J©  dois  dire,  à  leur  honneur,  que  tous, 
dans  le  service  que  je  dirige,  médecins,  sur¬ 
veillante,  infirmières  font  plus  que  leur  de¬ 
voir,  appuyés  par  le  directeur  de  l’hôpital  qui 
est  un  homme  consciencieux,  comprenant  la 
situation.  Ils  y  mettent  beaucoup  de  cœur  et 
c’est  ce  dont  je  leur  sais  le  plus  de  gré.  Es  sa¬ 
vent  tous  que  je  ne  suis  pas  prodigue  de  com¬ 
pliments,  ils  ne  les  recherchent  pas  et  n’y 
pensent  pas  ;  mais  quand  deux  médecins, 
und  surveillante  et  six  infirmières  ont  traité, 
soigné  ou  examiné,  chaque  jour,  plus  de 
trois  cents  malades  sans  que  j’aie  jamais  à 
me  plaindre  d’une  faute  de  technique,  on  ne 
viendra  pas  dire  qu’ils  ont  i)erdu  leur  temps. 
Et  cela,  dams  quelles  conditions  d’insuffi¬ 
sance  de  locaux  et  de  moyens  1  Je  n’incrimi¬ 
ne  pas  l’A.  P.  certes,  mais  je  déplore  que  les 
Pouvoirs  puJilics  ne  lui  donnent  pas  les 
moyens  de  subvenir  à  de  telles  misères. 

Ce  qu’il  faudrait  Ah,  ce  n’est  pas  diffi¬ 
cile  à  dire  !  mais  plus  difficile  à  réaliser  à 
l’époque  de  Stavisky  :  un  grand  et  vaste  éta¬ 
blissement  hors  Paris,  dans  un  grand  parc 
où  l’air  et  la  lumière  soient  largement  dis¬ 
pensés.  Au  rez-de-chaussée  :  des  salles  de  trai¬ 


Mon  cher  Ami, 

Ton  article  du  17  février  sur  la  rééducation 
des  arriérés  est  fort  bien,  tu  sais  ce  que  je 
pense  de  ton  papier  hebdomadaire  et  ne  t’at¬ 
tends  pas  à  ce  que  je  te  renouvelle  mes  com¬ 
pliments  (ce  n’est  pas  mon  genre)  mais  il 
n'est  pas, complet. 


11  y  a  toute  une  catégorie  d’enfants  pour 
lesquels  la  -Société,  ou  les  Pouvoirs  publics, 
comme  tu  voudras,  ne  font  rien  :  cer  sont  les 
inlinnes  moteurs  :  ce  sont,  pour  la  plupart, 
des  enfants  d’une  intelligence  très  vive,  d’au- 
lant  plus  aipisée  qu’ils  tendent  à  suppléer 
à  leur  motricité  déficiente  par  une  activité 
intellectuelle  plus  vive. 

11  n’existe  pas  un  établissement  public  per¬ 
mettant  Tadaptation  de  ces  enfants  à  une  si¬ 
tuation  sociale  piossible  pas  un  endroit  où 
une  éducation  rationnelle,  en  conformité 
aiw  leurs  trouibles  moteurs,  leur  soit  don¬ 
née  ;  où  ils  puissent  apprendre  un  métier 
adapté  à  leurs  possibilités  musculaires.  Que 
dis-je,  il  n’y  a  pas  un  endroit  où  ils  puissent 
vraiment  recevoir  tous  les  soins  qu’ils  exi¬ 
gent  A  Thôpital  des  Enfants-Malades,  le  ser¬ 
vices  des  poliomyélites,  par  exemple,  est  ridi¬ 
culement  trop  petit  :  on  n’a  ni  le  personnel 
ni  le  matériel  suffisant.  Le  personnel  est  dé¬ 
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M.  le  President  de  la  République  honora  de  sa  présence  le  bal  de  la  Médecine  Française.  Ces  deux  photographies  ont  été 
faites,  l’nne,  à  gauche,  lors  de  son  arrivée,  l’autre,  à  droite,  au  moment  de  son  départ.  Sur  cette  dernière  photographie, 
on  remarque,  à  la  droite  de  M.  le  Président  de  la  République,  M.  le  Docteur  Siredey.  Photos  Dreville.  Cliché  Inf.  Médical, 
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[Suite  et  fin  de  la  page  a) 

Serge  Lifar,  en  nous  mimant  l’après-midi 
d'un  faune  de  Debussy,  a  su  nous  donner 
perception  visuelle  de  l’étrange  grandeur 
,,  i  se  dégage  de  cette  musique.  Avec  la 
tardas  de  Brahms  qu’il  interpréta  quelques 
instants  plus  tard,  il  nous  prouva  que  son 
corps  harmonieux  d’athlète  était  capable  de 
la  plus  surprenante  agilité. 

Les  cosaques  balalaikistes,  sous  la  direction 
de  M.  Alexandre  de  Scriabine,  interprétèrent 
avec  leur  habituelle  maîtrise  une  suite  de 
Asdts  populaires  russes, 
y  Mireille  qui  vint  ensuite  nous  prodi- 
pitt  scs  petits  gestes  nerveux  et  sa  vOix 
iHinblotante  et  pointue  d’oiseau  apeuré,  clô- 
im  te  programme  qu’agrérnentèrent,  nous 
n’airons  garde  de  l’oublier,  les  fantaisies 
d'un  aimable  speaker  qui  se  tira  le  plus  spiri¬ 
tuellement  du  monde  du  rôle  ingrat  de  bou- 
tle-trou. 

.Iprès  la  représentation,  M.  Lebrun  et  sa 
.rite  s’en  allèrent.  Mais  la  fête  n’en  continua 
pas  moins  et  tandis  que  dans  la  salle  de  bal, 
d(s  couples  innombrables  tournoyaient  sans 
tépil,  les  amateurs  de  bonne  chère  s’en  furent 
délecter  à  l’excellent  souper  que  débitèrent 
.  us  la  direction  du  Docteur  de  Pomiane  et 
dt .11“  Henri  Labbé,  un  clair  essaim  d’aima¬ 
bles  serveuses. 

El  les  heures  s’écoulèrent,  joviales  et  rapi¬ 
des.  Trop  rapides,  hélas  1  car,  lorsque  les  der- 
lihs  voitures  s’éloignèrent,  de  la  rue  Saint- 
Wnique,  le  dôme  des  Invalides  se  dorait 
dp  aux  premières  lueurs  de  l’aube  nais- 
"ne  aube  chargée  de  réconfort  et  d’es- 
_  pour  les  nombreuses  infortunes  ca¬ 
chées  dans  le  corps  médical  et  que  cette  belle 
ête,  émouvante  expression  de  la  solidarité 
pmiessiomielle,  aura  permis  de  soulager. 

A  tous  ceux  et  à  toutes  celles  (nous  n’osons 
les  nommant  froisseur  leur  modestie), 
1  l'inlassable  dévouement  aboutit  chaque 
Mée  à  de  semblables  réussites,  doivent  aller 
■ans  réserves  les  félicitations  et  les  remercî- 
nienls  de  tous  les  memlrres  de  la  grande  fa¬ 
mille  médicale. 


Clisse  Mnloelle  de  Retraites  des  Journalistes  Médicaux 
Français 

La  Caisse  moituelle  de  retraites  dos  Jouirna- 
listes  médicauix  frauçais  a  son  tourieau  ainsi 
Btituépour  1935  ;  Président  :  M.  J.  Minet  : 
e-vTésiàent  :  .M.  R.  Molinéry  ;  secrétaire  ; 
..  (P,  Lahignette  ;  secrétaire  adjoint  :  M.  J. 
CroiEat  .uiiisorier  ;  M.  -  Albert  Garrigues 
liministrateurs  :  M.M.  Slgnoret,  iPaul-Man- 


NOVVEi.L.E  BRÈVE 

Umteoncours  pour  la  nomination,  à  une 
place,  tophitalmologi'Ste  des  Hôpitaux  de 
Paris  sèla  ouvert  le  sam'edi  15  juin.  1935,  à 
Stieuies,  àvi’ Administration  Centrale  (Salie 
les  Commissions),  3,  ,avenne  Victoria. 

“  séance  sera  consac.rée  à  la.composi- 
-Jite. 

ILM.  les  Dftctews  en  médecine  qui  désire- 
—  concourir  seront  admis  à  se  faire  ins- 
....j  au  Bureau  du  Service  de  santé  de  l’Adr 
ffiinistration,  dé  14  4  17  beurres,  dn  lundi  20 
W  mercredi  29  mai  1935  Inclusivemenit,  di- 
mmhes  et  têtes  «xoepités. 


SOCIÉTÉ  MÉDICO-PSYCHOLOGIQUE 


La  .séance  supplémentaire  du  mois  de  mars 
de  la  Société  Médico-Psyciliologique,  séance 
exclusivement  réservée  à  des  présentattons, 
aura  lieu  le  jeudi  14  mars  1935,  à  9  heures  30 
très  (précises,  à  l’Asile  Clinique  (Sainte-An¬ 
ne),  1,  rue  Cabanis,  à  Paris  (XIV®  arrondis- 
.sement),  dans  l’amphithéâtre  de  la  Clinique 
de  la  Faculté. 

La  séance  ordinaire  du  mois  de  mars  de  la 
Société  '  Médico-Psychologiqu'e  aura  lieu  le 
lundi  25  mars  1935,  à  4  heures  très  pnécises, 
au  siège  de  la  Société,  12,  rue  de  Seine,  i 
Paris  {VI®  arrondissement). 

La  Société  Médico-Psychologique  a  décidé 
de  consacrer  la  séance  solennelle  du  lundi 
27  mai  1935  à  la  célébration  du  oentenaire  de 
V.  Magnan  (16  mars  1835-27  S0p,t.embre  1916). 


Service  de  Santé  Militaire 

Ii'artiole  3  du  décret  du  24  novembre  1924,  mo 
difié  le  10  janvier  1933,  portant  création  d'ni 
concours  pour  i’obtention  du  titre  d’  «  assistant 
des  hôpitaux  militaires  »,  est  modifié  ainsi  qu’il 

Dans  le  premier  alinéa  du  paragraphe  3'  < 
meuç^ant  par  les  mots  : 

«  Pour, la  section  «  électro-radiologie  »  ; 
professeur  d’électro-radiologie,  etc.  », 

Remplacer  ;  «  un  médecin  des  hôpitaux  i 
taires  «,  par  ;  «  un  médecin  on  un  chirurgien 
des  hôpitaux  militaires  ». 


Faculté  de  Médecine  de  Bordeaux 

La  XXEXe  série  d’études  pour  la  préparation 
au  diplôme  de  médecin  colonial  et  à  l’examen 
de  médecin  sanitaire  maritime  (novembre  et  dé¬ 
cembre  1934)  a  été  suivie  par  38  auditeurs,  dont 
7  avaient  bénéficié  de  bourses  d’études  offertes 
par  la  Société  parisienne  d’Expausion  chimique 
Specia  (marque  Poulenc  et  Usines  du  Rhône). 

Après  examen,  ont  reçu  le  diplôme  de  médecin 
colonial  de  l’Université  de  Bordeaux  ;  MM.  Azma, 
Barroux,  Bonnel,  Bouilloc,  Carel,  Carpentier, 
Ghippaux,  Olastres,  Cordero,  Dezest,  Ducourneau, 
Bgenberger,  Fargeot,  Gambier,  Qariou,  Gay,  Gi- 
neste,  Guibert,  Gournel,  Halatcheff,  Hebraud,  Bf- 
riberry,  Latier,  Lemoine,  Marton,  Pbung-Ngog- 
Tue,  Rey  Lescure,  médecin  lieutenant  Richet,  MM. 
Sappey,  Seince,  Taxil,  Tran-Cond-Dang,  Vir  ’ 
Weber. 

Sont  proposés  pour  l’inscription  au  tableau  des 
médecins  sanitaires  maritimes  ;  MM.  Barri 
Bourgarel,  Depierrls,  Gambier,  Hoang  Tich  1 
Lafontaine,  Imbert,  Lalieve,  Mandoul,  Moreau, 
Nguyen  Van  Bon,  Rey  Lescure,  Richet,  Monteils. 

La  XXXe  série  d'études  aura  lieu  du  4  novem¬ 
bre  au  5  décembre  1935.  Pour  tous  renseignements, 
s’adresser  au  secrétariat  de  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Bordeaux. 


Association  Professionnelle  des  Journalistes  Médicaux 
Français 

L’Association  professionnelle  des  journa¬ 
listes  médicaux  ’fi'ançals,  au  cours  de  sa  iré- 
cente  assemblée  générale,  a  modifié  comme 
suit  son/bureau  pour  1935  :  Président  :  M.  J. 
Minet  ;i  vice-présidents  :  MM.  R.  Molinéry  et 
F.  Larrieru  ;  secrétaire  ;  M.  Albert  Garri¬ 
gues  ;  secrétaire  adjoint  :  M.  J.  Orouzat  ; 
trésorier  :  M.  L.  Mathé  ;  conseil  d’adminis¬ 
tration  :  MM..  Paul  Boudin,  Camescasse,  Loir 
et  Noir. 


AVIS  DE  VACANCE 

d’un  poste  de  médecin  directeur  d’asile  public  d’aliénés 

Le  poste  de  médeci.n  directeur  de  l’asile 
public  d’aliénés  de  Vauclaire  (Dordogne)  est 
vacant,  par  suite  du  départ  de  M,  le  clocteur 
Perret,  appelé  à  un  autre  .poste. 
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U  foule  considérable  qui  prit  part  au  bal  de  la  Médecine  Française  obligea  les  dan¬ 
seurs  à  envahir  les  coins  les  plus  reculés  de  l’immeuble  où  s,e  dpnnalt  cette  fête. 
Voici  un  bien  curieux  instantané  pris  par  notre  photographe.  (Pii.  Drénllle,  cl.  Infor.  Méâ.) 


. . 


GHATEL-GUYON 

(Puy“de=Dôme) 

STATION  LA  PLUS  RICHE  DU  MONDE 
EN  CHLORURE  DE  MAGNÉSIUM 


SAISON  du  V  MAI  au  6  OCTOBRE 

Entérites  (colites,  constipation,  diarrhée,  dysenterie) 
Troubles  intestinaux  des  enfants  et  des  coloniaux 

Colibacillose 

Troubles  hépatiques  d’origine  intestinale 


PAR  SON  CHLORURE  DE  MAGNÉSIUM.  SEL  VITAL 
ET  PAR  SON  CLIMAT, 

CHATEL-GUYON  EST  PUISSAMMENT  TONIQUE 


A  domicile,  employer  :  Source  GUBLER  -  Eau  de  cure 
Source  LÉGÈRE  -  Eau  de  table 


Renseignements  et  commandes  : 

SOCIÉTÉ  DES  EAUX  MINÉRALES 

GRANDS  THERMES  Châtel-Guyon  (Puy-de-Dôme) 


TÏiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiimmiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiMiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii 


Silicyl 


Médication 

de  BASE  et  de  RÉGIME 

des  Etats  Ârtérioscléreux 

et  Carences  Siliceuses 


I  Echantîüûn  et  Littérature  :  1 


PYRËTHANE 


AttHnérralgique  Paissanl 


HYGIÈME  DE  E’ESTOMAC 


Après  et  entre  les  repas 

PASTILLES  VICHY- ÉTAT 

facilitent  la  digestion 


. . . 


g  S’abonner  à  L’INFORMATEUR  MÉDICAL,  c’est  recevoir  pendant  un  | 
I  an  un  Journal  illustré,  imprimé  sur  papier  de  luxe,  pour  un  prix  | 
I  dérisoire  vu  la  qualité  des  primes  qui  vous  sont  offertes.  | 
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VINGT  PEPTONES  DIFFÉRENTES' 

+ 

HYPOSULFITE  os  MAGNÉSIUM^  de  SODIUM 
+ 

SELS  halogènes  OE  magnésium 


AMAaASIME 


R  A  NJ  SO  N 


DÊSENSIBILISATION 
ÉTATS  HÉPATIQUES 


A.  RANSON. 


GOMENOLÉOS 


dosés  à  2%,  5%,  10%,  20%  et  33% 
en  flacons  et  en  ampoules. 

PRODUITS  PREVET 

AU  GOMENOL 

Exigez  le  nom  PREVET 

REFUSEZ  LES  SUBSTITUTIONS 

Laboratoire  du  Gomenol,  48,  rue  des  Petites-Ecuries,  Paris-X‘ 


■  ■ 

ENFANTS 

2  centicubes 

SERUM 

ANTI-ASTHMATIOUE 

DE 

Une  Injection 
•oue-cutanée  j 

.  oioment  de  fa 

HECKEL 

ADU'UTES 

Scenticubes 

LABORATOIRE  CORBIÈRE. 27.R.DesrenaudesPARIS 


Reyue  de  la  Presse  Scienlifîque 


NOTRE  EXPERIENCE  CLINIQUE  DE  LA 
TRANSFUSION  DE  S-ANG  CITRATE  BT 
CONSERVE  A  LA  GIAQIERE,  par  MM.  IEAn- 
keney  eit  ViEROz.  —  [Gazette  des  Sciences 
Médicales  de  Bordeaux.) 

La  traiLsfusion  de  sang  conseirvé  est  un 
PTOiCiôdié  sans  danger.  Chez  l’animal,  notre 
élève  Vieroz  a  .pu  pratig.uer  sans  aucun  in- 
oonvénlieiit  das  transfusions'  avee  du  sang 
eonsanvé  quatre  semaines. 

OLez  l’homme  nous  avons  in.jiecté  du  sang 
conservé  vingt  jours.  Nous'  'estimons  que  la 
durée  de  quatorze  .jours  est  pratiquement 
suffisante. 

De  plus,  à  côté  de  l’innocuité  de  Tlnjeotion 
de  sang  .conservé,  l'effet  thérapeutique  s’.est 
montré  aussi  actif  qu’avec  du  sang  frais. 
Tous  nos  . cas  étaien,t  .des  'cas  graves,  icihee 
lesquels,  chaque  fois,  l’état  général  a  été 
admirabiement  remonté  par  la  transfusion. 

Enfin,  ce  proioédé  offre  toutes  garanties  de 
sécurité  au  point  de  vue  de  la  qualité'  d» 
sang  injecté.  Les  .réactions  sérologiques  ont 
■pu  'être  faites  dans  les  meilleuwes  oonditions 
.par  M.  Servantie,  dans  son  laboratoire  de 
l’Hôpital  Saint-André,  avec  une  patience  et 
une'oonsoience  que  je  ®uis  heureux  de  souli¬ 
gner  ici. 

Le  sang  ainsi  prélevé,  rigoureuS'em.ent  con- 
ta’ôlé  au  point  de.  vue  de  son  as'epsie,  peut 
être  con, sidéré  comme  un  véritable  médica¬ 
ment.  'Po.ur  toutes  ces  raisons  la  m.éthiOide  de 
la  transfusion  de  9an.g  citraté  conservé  à  la 
glacière  se  pT.é.sent'é  avec  d’indiiscuitables 
qualités  pratiques. 

Enfin,  tous  les  inconvénients  de  la  rechea’- 
'Che  du  donneur,  qui  peut  se  trouver  é'lo.igné 
ou  malade  au  moment  où  l’on  a  un  besoin 
urgent  de  lu'i,  ae  trouvent  de  ce  fait  éiimir 
nés. 

En  résumé,  en  raison  de  son  innocui.té  et 
do  ses  qualités  pratiques,  cette  méthodle  mé¬ 
rite  d’être  signalée  et  généralisée,  et  si  nous 
pouvions  émettne  ici  un'  vœu,  ce  serait  de  la 
voir  adoptée  par  te  hospices  civils  de  Bor¬ 
deaux,  où  elle  pourrait  rendre  les  plus 
grands  services. 


LES  COLITES,  CHIRAY,  LARDENNOIS,  raumann. 

—  [Progrès  Médical.) 

Etiologie  générale  des  colites.  —  1°  Vicia¬ 
tion  du  conterm  intestinal  et  anaphylaxie.  — 
Le  contenu  intestinal  tend  .à  l'a  neutraUtté,  à 
l’équilibre  entre  fermientation  et  putréfac¬ 
tion.  Mais  un  excès  d’a'Mments,.uin  excès  d’a'l- 
ibumlnes  ou  de  .sucre,  une  mastiication  diéfec- 
tueuse,  l’insuffisance  des  sécrétSons  digesti¬ 
ves  .peuvent  troubler  icet  équilibre.  A  ces  dé- 
séiquilihres,  le  côlon  répond  par  des  réaetlôns 
qui  peuvent  dépasser  le  but  :  telle  la  mucor- 
rhée  dont  nous  parlions  tout  à  l'heure. 

Le  diéfaut  d’épuration  ipermet  des  phéno¬ 
mènes  ana'pllylaotâqu.es,  d’autant  miexrx  que 
les  colitiques  ont  un  foie  médiocre  et  im 
iaésé.qunilibre  vago-sympathique. 

2°  Infections.  —  C’est  l’iilstoire  dès  laits 
contaminés,  des  intoxications  aMmentalres, 
de  la  déiglutition  des  produits  de  pyorrihé'es 
alyédo-dentaires  et  c’est,  aussi,  r.e«aitatioii 
des  saprophytes,  tels  le  CO'U,  et  c’est  encore 
l’apparition  de  m'icrobes  venus  par  vote  hé- 
matogène,  le  côlon  étant  l’émonctoixe  prin¬ 
cipal  des  microbes. 

3"  Intoxications.  —  L’élimination  des  pro¬ 
duite  toxiques  et,  plus  spéolalemeinit  des  pno^ 
duits  toxiques  insolubles  favorise  grande¬ 
ment  les  colites.  Rap.pelons  la  .diarrhée  des 
urémiques,  des  goutteux,  des  enfante  de 
goutteux,  etc. 

4°  Rôle  du  traumatisme,  —  Lavement,  pré¬ 
sence  de  parasites,  etc. 


LES  .BLEPHARITES,  R.  Sabouraud.  —  [La  Mé¬ 
decine.) 

Beaucoup  d’enfants  ont  les  paupières  rouges 
perpétuellement  et  beaucoup  d’adultes  gar¬ 
dent  ce  symptôme  depuis  l’enfance,  jusqu’à 
l’extrême  vieillesse.  Ils  n’ont  pas  de  poussées 
de  blépharite  intense,  pas  de  larmoiement  ni 
de  suintement,  à  peine  quelques  croûtelles  en¬ 
tre  les  cils,  pas  d’orgelets  non  plus  C’est  un 
état  perpétuel  d’épidermite  soulignée  par  un 
peu  de  rougeur.  C’est  là  un  état  désespérant 
par  sa  durée  et  le  peu  que  nous  savons  des 
moyens  de  le  faire  disparaître.  Les  paupières 
sont  naturellement  sensibles  au  froid,  au  vent 
surtout  et  aux  poussières.  L’exagération  des 
symptômes  à  certaines  dates  et  en  certains 
lieux  semble  indiquer  une  sensibilisation  à 
certaines  poussières,  à  certains  pollens.  Mais 
la  question  reste  bien  obscure. 

Contre  ces  états  on  a  tout  préconisé',  les 
compresses  chaudes  la  nuit,  au  sérum  artifi¬ 
ciel,  ont  un  incontestable  effet  de  décongestion 
mais  peu  durable.  Les  lavages  à  l’eau  bicar¬ 
bonatée  ou  à  l’eau  de  Vichy  (Grande  Gril¬ 
le)  chaude  dissolvent  très  bien  les  croûtelles, 
mais  toutes  les  eaux  alcalines  ont  cet  inconvé¬ 


nient  qu’à  la  longue  elles  décolorent  les  cils 
ce  qui  est  fort  laid.  On  a  prescrit  les  bains  de 
paupières  avec  des  solutions  faibles  de  tan¬ 
nin  ou.  plus  simplement  les  lavages  avec  une 
décoction  faible  de  feuilles  de  thé.  Et  naturel¬ 
lement,  comme  toutes  les  fols  qu’il  s’agit  d'u- 
ne  affection  palpébrale  vous  retrouverez. pré¬ 
conisée  l’inévitable  pommade  à  l’oxyde  ron¬ 
ge  ,ou  à  l’oxyde  jaune  de  mercure.  .  ' 
Mais  tout  cela  est  sans  grand  effet.  ITIànt 
bien  le  dire,  et  le  plus  souvent,  quoi  Min 
fasse,  le  patient  garde  ses  paupières  oife'. 
de  rose  à  perpétuité.  ■ 


RESULTATS  DU  TRAITEMENT  MEDIGA-  ' 
MENTEUX  DE  LA  ■  M..ALADIE  DE  RiSE- 
DOW,  A.  Horovitz.  [Thèse  de  la  Pmité 
de  Médecine  de  Strasbourg,  1934.) 

■Très  in.téir'e&sante  mise  au  point  le  la 
question  du  traitement  de  la  maladie  de  Ba- 
sedo'w  par  la  düodiotyrosine.  De  muiMiples 
teavaux  ont  é-té  publiés  qui  ass-iignent  nné' 
place  de  piremieir  plan,  -dans  le  toaitemenl 
médical  de  la  malarlie  de  Basedow,  à  l'ioae, 
organique,  .surtout  sons  forme  de  solution'' 
de  .Lugol.  En  règle  générale,  -  l’action  dç 
l’io.de.  est  très  n-eitte  .et  très  rapide  ;  m: 
obtient,  en  -effet,  dès  le  début  du  traitement 
r.am.é'liO'rat'ion  de  l’état  général  et  la  dinit 
nution  du  métabolisme  basal.  Or,  les  tra¬ 
vaux  de  Barington  et  RandaU  ont  démoa^ 
la  ipréiseince,  dans  la  glande  thyroïde,  à  cor 
de  la  thyroxine,  d’un  autre  élément  iodé  ; 
la  diiodotyrosln-e.  .Ges  auteuirs  ont  pu  éta¬ 
blir  que  l’iode  abso-rbé  par  vod-e  buccale  « 
combine  dans  r'0.rganisme  pour  fonnar.  ü 
dliodotyro,ain.e  ;  il  semble  donc  tout  à  fait 
indiqué  d’-administrer  cedle-ci  dans  Je'  Ba 
sedow-  En,  somme,  tandis  que  la  thymlné 
possède  toute  l’action  pharmacologique  des, 
extraits  thyro'idiens,  la  diiodotyirosine,  loda 
o.riganlque,  présente  toutes  les  proipriétée' 
essentielles  et  directemeint  utiles  de  l'iode 
métalloïdique.  On  sait  que  la  dilodotyrosine 
«  Roche  »,  comme  la  thyroxine  »  Roche  ■, 
produits  syntb étiques,  sont  très  biein  tolé-' 
rêes  et  présentent  une  action  supérieure  i 
celle,  .d’un.e  part  du  .Lugol,  d’autre  part,  da 
produits  opothérapiqiuieS'  -utilisés  jusqu’ici, 
Rap'pelons  également  qu’Abeün  a  rais  «a 
évidence  chez  les  animaux  l’influence  fa¬ 
vorable  de  la  diiodotyroisine  dans  les  états 
hyperthyroïdiens.  D’après  lui,  la  Tépairtition 
quantitative  de  l’Iode  organique  entre  la 
diii'Odotyro&ine  et  la  thyroxine  constitue  un 
facteur  ré'grulateur  des  fonctions  de  la  thy¬ 
roïde  et  de  l’activité  des  séeréddons  internes 
thyroïdl-ennes.  .Après  'l’ut,  de  nombreux  expé 
rimentateurs  ont  étudié  et  confirmé  l’action 
de  la  .dilodotyrosine.  Citons  en  iporMculieles 
travaux  de  MM.  Fors-ter,  -OS'wald,  .Aron,  Kom- 
mereR  et  surtout-, les  études  récente»  de  MM. 
Sainton,  Simonnet  et  Kayser,  Dejust,  Com- 
merma,  .Guy  Laroche,  B.  Klotz,  etc.,  qui  con¬ 
cluent  que  la  dilodotyrosine  constitue  ime 
thérapeutique  nouvelle  d’ime  réelle  eflicad- 
té.  Ces  conclusions  sont  adoptées  dans  le 
travail  excessivement  docum'enité  de  M.  A. 
Horovitz  (Olinique  Médioa-le  A,  de  Stras- 
bourg  :  Professeur  Merklen  -et  Professe* 
qgrégé  'Wolf). 

A  PROPOS  DU  TRAITEMENT  DES  .AFFEC¬ 
TIONS  DES  VOIES  .RESPIRATOIRES,  .'.ffl 
TOURAINE.  [Concours  Médical.)  . 

Il  .est  bon  de  rappeler  avec  l’auteur 'te 
avantages  de  l’imprégnation  thiooolée.-ée. 
l’organisme,  qui  est  admirablement  supoi- 
tée  et  qui  donne  des  résultats  ex-oessivement 
nets  lo'rsqu’on  emploie  le  Sirop  i  Roche 
médicam-ent  .etessigue  de  toutes  les  afl'ecta  ■ 
des  voles,  respiratoires.  On,  sait,  en  -eaet,  iffl: 
le  thiocol.  fi'Ous  cette  forme,  présenté  Wlü 
les  avantages  sans  les  inconvénients' deTï 
médication  -créosotée  ou  gaïacolée,  agissaiÜ 
à  la  ■  fois  comme  antiseptique,  moditatetf. 
des  séiCr'é.tdons  bronchiques  .et  sclérogène,»' 
Sirop  «  Roche  »  trouve  son  indication  iats  ' 
toutes  les  affections  des  voies  brench'Oinjl-. 
monaiires  -et  en  particulier  dans  la  grippe’ï’ 
forme  thoracique.  ’ 


NOUVEAU  TRAITEMENT  DE  1,'OPHTAi-i 
MIE  GONOCOCCIQUE,  CaeAii  de  FERKEJt'' 
[Policlinico  Sez.  Prat.  1934.) 

L’auteur  a  obtenu  de  bons  résultats  dans 
les  ophtalmies  des  nouveau-nés  et  des  alui- 
tes,  en  instU-lapt  une  solution  diluée  (ftS  ï) 
de  bleu  de  méthylène.  '  Il  a  tougours  cénststé 
la  diminution  et  même  la  dispaaltirai-..  com¬ 
plète  de  la  sécrétion  purulente  au  bout  de 
quelques  heur-es.  Les  complications  ■  au  ni¬ 
veau  de  la  cornée  ne  se  'produisenf  jamais 
et  l’examen  bactériologique  ne  révèle  plus 
de  gonocoques  au  bout  de  quelques  applica¬ 
tions  du  traitement. 

C.  R. 


Granules  de  CATILLON 

A  0,001  EXTRAIT  TITRÉ  de 


STROPHANTUS 


TOIVIQUE  du  CŒUR  —  DlfJRÉTK^UE 

Prix  àt  l* Academie  de  Médecine  pour  **  Sir^opHeentUM  et  StfopAaRfifie  ‘ 
Ml#  St  Bonicvwl  gt-Martla  -  R.  C.  Seini 


in  Meurs,  2  à  3  cuillerées  à  café  de  GRANULÉ 
HOiDEN.  le  GRANULÉ  NORDEN  se  prend  sans  être 
dans.  Il  sa  croque.  Il  n'empâte  pas  la  bouche  et 
imt  l'impression  d'un  bonbon  agréable.  Aucune 
•loléronce  ni  contre-indication.  Le  GRANULÉ  NORDEN 
immoge  pour  le 


du  foie 


te  d'essai  de  GRANULÉ  NORDEN 
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Les  Cours  Internationaux 
de  perfectionnement  médical  de  Berlin 

L’Académie  berlinoise  de  perfectionnement  mé¬ 
dical,  qui  a  succédé  à  1’  «  Union -des  Maîtres 
agrégés  pour  le  Perfectionnement  Médical  »  (Do- 
zentenyereinigung  für  arztliclie  Portbildung)  de 
Berlin  et  qui  est  actuellement  placée  sous  la 
haute  direction  du  Premier  Bourmestre  de  la  ca¬ 
pitale  du  Eeich,  —  organise,  de  mars  à  mai  1935, 
les  cours  de  perfectionnement  suirants  : 

1.  Médecine  interne  et,  en  particulier,  ses  rap¬ 
ports  avec  les  maladies  de  l’estomac  et  de  l’in¬ 
testin  (du  4  au  9  mars).  Droits  d’inscription  : 
RM.  40. 

2.  Aflectlons  du  métabolisme  et  maladies  des 
glandes  à  sécrétion  interne  (du  11  au  16  mars). 
Droits  .  d’inscription  :  EM.  40. 

Droits  d’inscription  pour  les  cours  1  et  2  ensem¬ 
ble  ;  RM.  60. 

3.  Progrès  pratiques  de  la  radio-diagnose  et  de 
la  radiothérapie,  notamment  en  ce  qui  concerne 
les  maladies  internes  (du  18  au  24  mars).  Droits 
d’inscription  :  RM.  70. 

4.  Cours  spécial  d’urologie  (du  25  au  30  mars). 
Droits  d’inscription  ;  EM.  70. 

5.  Les  maladies  professionnellês  et,  en  particu¬ 
lier,  leurs  rapports  avec  l’intçrvention  des  ex¬ 
perts  (du  1  au  8  avril).  Droits  d’inscription  : 
EM.  40. 

6.  Cours  spécial  pour  chirurgiens  (du  29  avril 
au  4  mai).  Droits  d’inscription  ;  RM.  70. 

7.  Des  cours  spéciaux  sur  toutes  les  branches  de 
la  médecine  sont  organisés  chaque  mois.  Ils  sont 
accompagnés  d’exercices  cliniques  et  de  labora¬ 
toire.  .  Le  'droit  d’iftscription  est  de  EK.  50,  à  80,- 
pour  8  leçons  de  deux  heures  chacune.  Ces  cours 
sont  essentiellement  pratiques  ;  le  perfectionne¬ 
ment  théorique  médical  n’y  tient  qu’une  place 
secondaire. 

Les  personnes  désireuses  de  recevoir  les  pro¬ 
grammes  et  d’obtenir  de  plus  amples  renseigne¬ 
ments  sont  priées  de  s’adre^er  au  Secrétariat  de 
la  «  Berliner  Akademie.für  arztliehe  Portbildung, 
Berlin,  N'W  7,  Eobert-Koch-Platz,  7  (Kaiserin 
Priedrioh-Haus).  Tous  les  médecins,  tant  alle¬ 
mands  qu’étrangers, sont  admis  à  ces  leçons. 

Les  médecins  étrangers  ainsi  que  les  médecins 
allemands  domiciliés  à  l’étranger  bénéficieront 
d’une  réduction  de  25 .  à  60  %  sur  les  Chemins  de 
ter  allemands  :  grâce  aux  marks  enregistrés  (Ee- 
gistermark)  tout  médecin  étranger  peut  réduire 
considérablement  le  prix  de  son  séjour  ;  pour 
tous  renseignements  complémentaires  prière  de 
s’adresser  au  Bureau  des  Renseignements  touris¬ 
tiques  des  Chemins  de  fer  allemands,  38,  avenue 
de  l’Opéra.  Paris  (2*). 


Société  d*  Hydrologie 
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Caractérisé  par  un  corps  chimique  voisin  du 
pyramidon  :  tout  aussi  actif  mais  ne  donnant 
aucune  réaction  d’intolérance. 


DOSE  COURANTE  :  1  ou  2  comprimés 
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GRANULÉ  -  CAPSULES  —  INJECTABLE 
POMMADE  —  OVULES 

RHUMATISME  chronique 
ARTHRITISME 
PHARYNGITES 
Intoxications  Intestinales 

mOHCULOSE  -ACNÉ-  RHINITE 
URETRO-VAGINITES 

Llboritoires  ROBIN,  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS 


La  séance  solennelle  de  la  Société  d’Hydro- 
logte  aura  Iwu  le  14  wiar.s  193b,  le  matin  de 
10  hieoires  à  midi  et  le  soir  4  partir  de  16 
lieuires  précises,  12,  rue  de  Seine. 

La  réunion  du  matin,  présidée  par  M.  Jules 
Renault,  sera  'Consacrée  k  l'exposé  et  à  la 
âiscussian  dès  rapports  suivants  ; 

M.  Jules  Renault.  —  indications  et  résultats 
de  l'héliothérapie. 

M.  Gattier.  —  Problèmes  d’héliothérapie 
marine. 

M.  PaiU.et-,|jSalnt-G6rvais).  —  L’héliothéra¬ 
pie  en  altitude. 

A  la  séance  dë  l'après-midi,  présidée  pai 
M.  le  professeur  Loeper,  les  rapports  sui¬ 
vants  seront  présentés  : 

M.  le  professeur  agrégé  Qiaibrol.  —  Les 
rapports  du  foie  et  de  l’intestin  en  patholo- 
(jie. 

MM.  .Binet  (Vichy)  et’  Baumaim  (iGhatel- 
guyon).  —  Les  syndromes  entéro-hépatiques 
et  leur  traitement  hydrominéral 

r  Le  Secrétaire  Général, 

J. -J.  SÉKANE. 


Asiles  publics  d'aliénés 


Par  arrêté  du  ministre  de  la  Santé  pu¬ 
blique  et  de  l’Education  physique  en  date 
du  11  février  1935,  M.  le  docteur  Perret,  méde¬ 
cin  directeur  de  l’asile  public  d’aliénés  de 
Vauclaire  (Dordogne),  est  nommé  médecin 
chef  de  service  à  l’asile  public  d’aliénés  de 
Braqueville-Toulouse  (Haute-Garonne),  en 
remplacement  de  M.  le  docteur  Gimbal, 
admis  à  faire  valoir  ses  droits  à  la  retraite. 


Voyage  Médical  au  Maroc 

En  'vue  de  permettre  aux  médecins,  participant 
au  Congrès  d’oto-neuro-ophtalmologie  qui  se  tien¬ 
dra  à  Nice,  du  15  au  18  avril  1935,  de  visiter  le 
M^roo,  un  voyage-croisière  sera  organisé  au  dé¬ 
part  de  Marseille  avec  le  concours  de  la  Compa¬ 
gnie  de  Navigation  Paziuet,  dont  les  luxueux  pa¬ 
quebots  seront  empruntés  à  l’aller  comme  au  re- 

Ce  voyage  est  également  ouvert  aux  participants 
du  Congrès  de  la  Tüberoulose  qui  se  tient  à  Mar¬ 
seille  aux  mêmes  dates,  ainsi  qu’à  tout  le  corps 
médical  français  et  étranger. 

La  Direction  de  l’Hygiène  à  Rabat  recevra  offi¬ 
ciellement  les  participants  au  voyage. 

Départ  de  Marseille  :  le  20  avril  1935,  à  10  h. 

L’Office  Central  des  Congrès,  26,  avenue  de 
l'Opéra,  Paris  (1")  (tél.  Opéra  56-42)  enverra  aux 
personnes  qui  le  lui  demanderont  tons  les  ren¬ 
seignements  concernant  ce  voyage-croisière. 


PHOSOFORME 


DYSPEPSIES 
NEURASTHENIES  • 
IHSÜFFISANCES’HEPATIQÜES 
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ASTHÉMIE5  ■ 
MINÉRALISATION- 
5CLÉR05E5-LITHIASES' 


le  d'emploi  et  dose  moyenne:  2  o  J  cu/Z/erees  à  soupe  porteur, 
t/kré:  <Zms  un  p/vf}<Z  verre  de  ào/ssoo  sucree  à  prendre  au  cou. 

m - — - - 


OAVALlJi.Proi.  a  la  Facuite  de  Bordeaux. 
ESCaT,  Prof,  à  la  Faculté  de  Toulouse. 
GERARD,  Prof,  à  la  Faculté  de  Lille. 


L»ie«---L»IASilllt,  Prof,  à  la  Faculté  de  Pans. 
EÉMOND.Prof.  à  la  Faculté  de  Toulouse. 
SPILLMANN,  Prof,  à  la  Faculté  de  Nancy. 


Douleurs 

Dentaires  et  Auriculaires 

i 

Douleurs 

Menstruelles 


Douleurs 

Post-  Opératoires 


Comme  le  CODOFORME 
calme  la  tous, 
le  NÉALGYL  calme 
les  douleurs. 
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réalisé  par  l’association  extemporanée 


lmp.  Société  des  Journaux  et  Publications  du  Centre,  i8,  rue  Turgpt,  Limoges.  —  ijSü. 


I**  d’une  ampoule  de  vaccin 
2**  d’une  mesure  de 
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D''  CRINON,  Directeur 


(L’â^TUAUTi  NiiOCâlLE  ÛEMAINIT  t’ûiJiCTOF  •:* 


Photo  Dre  ville.  —  Cliché  Inf.  Méd- 

Les  médecins  originaires  du  Limousin  qui  exercent  dans  la  région  parisienne.,  se  sont  tout  récemment  réunis  en  un  grand 
banquet,  au  cours  duquel  ont  été  prises  par  L’Informateur  Médical,  les  photographies  ci-dessus 


LÆ  QTCJE^TJOIN  ]DTÜ  JIOü» 


DESCENDANCE  ET  CONSANGUINITÉ 


C’est  ce  problème  qui  a  été  étudié  à  la  dernière  réunion  des  Assises  Nationales  de  Médecine 


Lies  assiSiGs  nationales  se  sont  réunies  di¬ 
manche  deï-nier  à  rHôiiel-Dien  j)o.uir  leur 
XV®  session.  Présidée  (par  le  P'  Ledoux,  de 
Besançon,  oeitte  réunion  montra  l’intérêt 
grandissaiit  que  le  coirps  médical  porte  à 
une  oeuvrie  fertile  en  enseignement  piratioue. 
On  ne  peut  que  rendre  hommage  à  ran.imar 
te.ur  infatigable  de  ce  mouvement  qui  grou¬ 
pe  déjà  plus  de  800  médecins. 

Le  dO'Cteur  Goidlewski  •  a  vraimemt  comme 
le  dit  le  docrteur  Do'ury  «  tenté  un  co.up  d’au¬ 
dace  et  il  a  réussi  un  coup  de  maître,  n 

La  XV®  Session  était  consacrée  au  diélicat 
problème  die  consanguinité  et  descendance. 
Le  sui'et  pouvait  paraître  ne  devoir  susciter 
que  des  neoberches  assez  restreintes.  H  n’en 
fut  aùen,  .bien  au  contraire.  La  riobesse  de» 
documente  apportés  permet  de  se  rendre 
compte  combien  pnécieusie  est  'Cette  ooHaibo- 
ration  de  la  grande  famiUe  médicale  qui  est 
la  base  même  de  oeis  assises  ;  et  l’on  ne 
peut  s’empêcher  d’admirer  '  sans  réserve 
«  l’ardeur  au  travail  n  de  ceu-x  qui,  la  pém- 
ble  journée  professionnelle  terminée,  sont 
capables  de  se  pencher  sur  les  plus  graves 
problèmes  et  de  méditer  les  leçons  que  lepr 
donne  une  observation' de  tous  les  momenits. 
Quel  magnifique  exemple  pour  lesi  jeunes 
que  l’œuvre  de  oes  médecins  de  province,  de 
campagne,  qui  abordent  avec  une  coura¬ 
geuse  constance  les  questions  les  plus  obscu¬ 
res  de  là  vie..  Ces  praticiens,  tour  à  to'ur  bio¬ 
logistes,  philosophes,  '  chartistes,  historiens, 
économistes,  ont'  é'U  la  tenace  patience  de 
scruter  le  passé  de  nomb-reuses  famiQies, 
d’étudier  le  cas  de  chaque  individu  d’un 
pays,  de  percer  les  secrets  enfouis  dans  leur 
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subconscient,  d’établir  dies  généaiogies,  de 
sonder  des  areüives  ;  en  un  mot,  ils  ont  ap¬ 
porté  le  matéried  nécessaire  pour  j.ugier  d’un 
.problème  aussi  mystérieux,  aussi  débcàt, 
qu’est  la  consanguinité  .et  l’Jiérédité  .et  qui 
touche  à  l'assenoe  même  de  "la  vitalité  na¬ 
tionale. 


trésorier,  le  docteur  Ch.  Robert,  au  ... 
la  SemeHet-Oise,  re'mercie  le  Conseil  d’avoir 
désigné  son  département  pour  le  6®  Pa-ix  Dé¬ 
bat.  Tous  les  suffrages  ont  été  au  docteur  A. 
Greuet,  ..d'Etampes,  qui  «  par  sa  droiture,  ,sa 
probité  et  sa  .conscience  iprofessionnélle  ho¬ 
nore  hautement  la  médecine  française  », 

Le  docteur  Greuet,  intem'e  de  .Gilbert,  après 
le  iprofes'seur  Carnot,  en  1895,  retrace  ce  .que 
doit  être  l’idéal ’du  m.édecin  et  chacun  recon¬ 
naît  —  que  sa  modestie  n’.en  souffre  pas  — 
que  c’.est  le  portrait  même  de  sa  longue  car- 
■  rière  qu’il  nous  fait. 

Le  département  de  Vaucluse  .est  désigné 
pour  1©  7®  Prix  Débat,  .et  te^rofesseur  Car¬ 


not  donne  la  présidence  ai^professeur  Le¬ 
doux.  C’est  un  médecin,  un  savant,  un  éru¬ 
dit,  un  arehéoloigue  .et  c’est  de  plus  le  di.rec- 
teur  d’une  Ecole  de  Médecine  (.B'esançon.), 
dit  lé  professeur  Camot  ;  toutes  oes  .qualités 
en  font  un  président  .de  la  plus  grande  dis¬ 
tinction. 

Le  professeur  Redoux  reste  attaché  à  la  ter¬ 
re  bizontine  et  à  son  école.  Elle  formé  des 
médecins  qui  .consiervent  leur  'beau  caractère 
ré'gioiîal  .et  ne  risquent  pas  .d’être  enigloutis 
par  la  capitale. 

Maligré  sa  propre  hérédité  médicale  — 
grandipère  .et  père  —  le  .docteur  Ledoux  estl-- 
me  qu’il  est  diflicile  de  percer  le  mystère  de 


cin,  il  faut  compter  avec  des  nuanceis  (origi¬ 
nalité,  'tics  mo.raux,  intellectualité,  caractè- 
■re).  Eit  une  telle  appr-éciatidn  .rend  la  tâche 
tère).  Et  une  teUe  appréciation  re.nd  la  tâche 
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très  difficile  dans  l’évaluation  de  l’hérédité,. 

Le  docteur  Godlewski  remercie.  1&  do.cteur 
Ledoux  dont  l’élévation  .de  pensée  a  favorisé 
l’éioloslon  de  la  section  de  Biesamcon.  «  Il  est, 
dit-il,  l’un  des  représentants  leie  plus  émi¬ 
nents  de  oe  qu’il  faut  -être  pour  que  la  pro- 
f'esfi4o.n  médicale  soit  la  plus  noble  de  toutes, 
et  ‘que  le  médecin  soit  encore  -ce  qu’il  fut 
autrefois-,  l’obj'et  du  resp-ect  universel.  » 

Puis  c’est  au  docteur  Piet  qui  vient  de 
mourir  que  le  docteur  Godlewski  rend  un 
dernier  .-hommage.  Il  évoque  oe  que  lut  la 
lonigue  souffrance  du  «  glori-eux  condamné 
de  Denain  »,  injùsitem.eint  condamné  , p.our  n’a¬ 
voir  pas  fait  du  .sérum  antitétanique.  Il  avait 
assisté  cland0stm.em.e.nt  aux  assises  sur  la 
sérotbérapi'e  préventive  ;  .et  les  conclusions 
lui  aipportèrent  l’immense  réconfort  que:  de¬ 
puis  4  ans  sa  conscience  professionnelle  re¬ 
cherchait. 

Le  professeur  Sébüeau  répondant  au  désir 
de  tous  veut  bien  .exposer  le  résultat  de  ses 
oibservations  :  «  Godlewski  .qui,  à  toutes  ses 
qualités,  j.oint  celle  d’une  imagination  .ax- 
traordinaire,  parle  de  mon  beau  manoir...  Je 
n’ai  qu’un.s  petite  ferme  ».  Ge  n’.est  pas  un 
palais,  mais  il  y  a  tout  de  même  S.OOO  bêtes, 
et  le  professeur  Sébileau  qui  se  défend  d’y 
faire  de  .véritables  Techerches  expérim'enta- 
les,  apporte  néanmoins  .des  notions  particu- 
liérem'ent  intéressantes  sur  la  consanguinité. 

Ji  y  a  pour  lui  .trois  .choses  dans  ia  .con¬ 
sanguinité  et  il  faut  s’entendre  sur  'Oes 
points  :  ' 

1"  La  détérioration  du  matériel  reproduc¬ 
teur  (alcool,  syp.hU:is,  .etc.)  :  point  n’est  be¬ 
soin  dans  ce  cas  d’un  mariage  entre  con¬ 
sanguins  pour  produire  des  individus  tarés  ; 

2"  La  question  héréditaire  proprement  .dite; 
eile  a  été  en  partie  élucidée  par  Mændeli  ; 

3"  Un  rej'eton  quelconque  réunit  les  vertus 
et  les  tares  de  ses  .générateurs,  .c’est  dans  oe 
cas  que  la  consanguinité  joue  un  rôle,  réu¬ 
nissant  an  carré  les  caractères  béréditaires. 
Mais  si  les  repiroducteurs  sont  sains  'pour¬ 
quoi  les  'Produits  .seraient-ils  amoindris  ? 

Le  problème  réside  uniquement  dans  le 
vieillissement  .prématuré  des  .chramos-om.es. 

Et  si  léë  éleveurs  se  servent  de  la  consan¬ 
guinité  ..-pour  .sélectionner  et  âméHorer  les 
races,  ils  ne  l’utilisent  plus  à  partir  du  mo- 
m.0nt ,  où  ette  devient  nuisible. 

Dans  toiis'  'les  cas  il  est  difficile  d’apprécier 
schématiguem.ent  le®  résultats  de  telles  exipé- 
riences.  Elles  sont  .réalisables  sur  les  ani¬ 
maux-  de  basse-cour,  .grâce  &  riiSo.lement  pos¬ 
sible,  mais  avec  certaines  réserves.  Elle®  de¬ 
viennent  plus  délicates,  en.core  avec  des 
animaux  plus  gros  qui  ne  se  reproduisent 
que  plus  lentement.  Et  dans,  ia  race  -humaine 
trop  d’éléments  .entrent  en  j'eu.  »  Est-ce  qu’on 
.peut  oomipter  s.ur  la  femme...  ?  Et  puis.,  plus 
d’.isoleoi'ent,  .plus  de  haies  ;  U  y  a  au  contrai¬ 
re  le  .chemin  de  fer,  l’auto,  le  mar.ché,  les 
bois,  les  prairies,  et  tout  cela  fausse  l’obser¬ 
vation.  a  ■_ 

Il  reste,  conclut  le  professeur  .SéMleau, 
une  notion  solide  c’est  que.  la  consanguinité 
trop  longtemps  .prolongée  aboutit  à  l’affai¬ 
blissement  de  toutes  ies  fonctions  suirto.ut 
oeHe  de  la  reiproduction,  .toute  qu.estion  de 
transmission  héréditaire  .et  de  détérioration 
morbide  des  .générateurs,  mise  à  part. 

Puis  c’est  M.  Robert  Sarlin  qui  app.O:rte  .un 
travail  de  biologiste  polytechnicien.  L’éleva¬ 
ge  des  ch'evaux  n’a  pour  lui  aucun  mystère, 
il  a  .qtuddé  le  .cas  die  gagnants  de  trois  .gran¬ 
des  épreuves  hi.p.piqu.es  françaises  ©t  anglai¬ 
ses  depuis  1927  ;  or,  le  résultat  .de  ses  reober- 
ch-as  est  des  plus,  'précds  ;  moins  l’écart  .est 
grand  entre  l’âge  des  deux  ■repro.ducteunsi, 
meilleure  .est  la  qualité  du  produit  ;  55  %  des 
gagnants  sont  nés  de  paipenits  ayant  moins 
de  4  ans  de  diffiérence.  C’est  là,  une  notion 
des  .plus  intéressantes  et  M.  .R.  Sarlin  a  le 
grand  mérite  d’attirer  l’attention  sur  ce  point 
très  instructif  de  la  re.production  .qui  mérite¬ 
rait  d’être  étudié  dans  la  race  humaine. 

M.  Remercier  T.é.sumie  le  travail  du  vé.térl- 
naire  .colonel  Rayssiguier  ;  .consanguinité  .et 
hérédiité  sont  intimement  'liées,  la  consangui¬ 
nité  élève  l’hérédité  à  .sa  ..plus  haute  puis- 
sauce..  En  renforçant  les  caractères,  les  éle¬ 
veurs  ne  persisteraient  pas  à  y  recourir  si 
cela  ne  po.rtait  pas  ses  fruits,  mais  il  y  a  des 
dlffére!n.oes  dans  la  'Sé.riie  antoale  et  il  est 
imposs'ilble  de  transporter  oes  observations 
dans  la  race  humaine.  La  sélection  n’.est  ptos 
opérante  chez  l’homme. 

Le  professeur  Carnot  donne  une  .exiplica- 
tion  de  la  raison  pour  laquelle,  dans  la  sé.- 
rie  animale,  on  utlM-se  la  oonsanguin.ité.  alors 
qu’ielle  a  toujours  été  redoutée  dans  l’espèce 
humaine.  Chez  l’animal  elle  a  'des  avantages 
et  aussi  des  in'Convénients,  mais  on  suppri¬ 
me  les  mauvais  produits,  les  ratés  'et  l’on  ho 


garde  que  ceux  qui  accumulent  les  qualités. 
Il  n’ien  va  pas  de  même  dans  la  race  .humai¬ 
ne.  Il  nous  faut  oo-nserver  précieusement, 
soilgn.6r  .et  prolonger  au  maximum  tous  les 
prod'uits,  même  les  p-lus  inutiles  .et  les  plus 
tarési,  .et  l’on  'Se  .prend  parfois  à  regretter  de 
n’être  .point  s'partiate;s...  • 

Le  docteur  Basse,  de  Besançon,  élève  des 
chiens  et  pensie  que  l’excès  de  consanguinité 
.et  raffafbb'ssemient  qui  en  découle  peuvent 
être  compensés  par  le  ‘Ohanigenrent  de  terroir. 

.Le  docteur  Séaillot  se  demande  .quel  .ensei- 
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gnem^ent  on  peut  tirer  de  la  reproduction  des 
animaux  à  ré'tat  sauvage.  Lee  sangliers  du 
Loiret  changent  de  forêt  tous  /les  16  ans  ; 
c'iesit  pour  renouveler  la  sang  disent  les  pay- 
.sans. 

Le  docteur  Sédillot  voit  dans  les  gue'rres 
les  -plus  anci.enn.es  un  mobile  anal.o,gue.  Elles 
ont  .toutes  .eu  une  cause  ou  un  résultat  sem¬ 
blable  :  r.enlèvement  des  femmes  .et  l’apport 
dans  ia  race  de' sang  ,hétérogèn.e.  Bst-oe  cet 
instinct  lointain  qui  reparaît  .encoiie  de  nos 
jours. 

Le  professeur  Lereboullet  a  reçu  les  confi¬ 
dences  d’un  chasiseur  .grand  éleveur  de 
chiiens  ;  .sa  meute  chassait  mal,  par  -excès  de 
consanguinité  disait-il. 

Le  docteur  Flurin  a  la  même  o-pinion  quie 
le  professeur  Sébileau,  quant  à  la  diffiouljt.é 
d’otoserver  les  résultats  de  la  '  consanguinité 
humaine.  U  a  constaté  .qu'ielle  i»0  dannie  pas 
toujoiurg  de  mauvais  réspitats  ;  telle  1’histo.i- 
re  de  Saiiies-de-Béarn,  où  de  nômbreux  ma¬ 
riages  sont  consanguins  pour  ■  ne  pas  lais¬ 
ser  échapiper  les  «  parts  prenantes  »  des 
eaux  .et  où  les  de-scendaiits  sont  très  beaux. 


Sur  cet  intéressant  -exposé  se  -termiine'  la 
première  partie  .de  la  discussion  :  biologiie 
générale  de  la  .consanguinité.'  'L’Eure-et-Lodr 
a  posé  la  question  suivante  :  «  La  consangui¬ 
nité  diminue-t-elle  d’un©  façon  lente  et  .pro¬ 
gressive  -la  fécondité  .et  la  résistance  aux  ma- 
’  “  ’  ■  ?»  C’e-st  sur  oe-  thème  que  se  déroulent 


maintenant  les  débats. 

Le  docteur  Froin,  d’Aigrefeuille,  attire  l’at¬ 
tention  sur  oe  fait  que  des  si.gnes  morbides 
peuvent  apparaître  chez  un  individu  ,s>adin  né 
au  milieu  de  suj  ets  tar.és.  .Pour  lui,  la  stérilité 
des  mariages  consanguins  n’est  pas  sa  fré¬ 
quente  :  deux  .cousins  germains  ont  eu  11  .en¬ 
fants  bien  portants.  Le  docteur  .Froin  a  appor¬ 
té  aux  assises  de  Charente  de  nombreuses,  .et 
intéressantes  obse-rvatlons  de  transmission 
d’hérédité,  où  l’âge  des  progéniteurs  j-oue  un 
grand  rôle. 

-Le  docteur  Derolde  (Pas-de^Calaie),  n’a  pas 
observé  beaucoup  de  .cas  de  consanguinité.  'Ils 
n’ont  .plus  de  conséiquenoes  fâcheuses  .si  l’hé- 
ipédité  n '.entre  pas  .en  j.eu. 

Le  docteur  Delüen  (de  Saint-Brieuc)  a  vu 
des  .enfants  de  père  .et  fil.le,  frè,re  et  sœur,  ils 
éitalent  normaux. 

Le  docteur  Tessier  (de  Saint-Brieuc)  a  étudié 
le  cas  des. sourds-muets  de  rBtablls.sem.©nt  de 
Saint-Brieuc.  En  10  ans,  il  y  a  eu  27  .enfants 
de  consanguins,  15  %  sont  de  pare.nts.  .cousins 
germains.  A  Paris,  le  docteur  Tilloy  .en  " 


trouvé  à  l’Institut  de  sourds-muets  seulement 
2  %  et  dans  les  Bouches-du-Rhône  8  %.  {docteur 
Prévôt,  de  .Marseille). 

D’autres  tares  .sensorieBes  peuvent  s’.o.bse.r- 
ver,  Druet  a  observé  des  malformations  ocu¬ 
laires  chez  des  .enfants  de  consanguins-  ;  de 
même  le  docteur  A.  Hudëlo,  à  Paris.  A  l’Ami¬ 
cale  ides  aveugles  de  France  il  a  été  frappé 
.par  le  nombre  considérable  de  retiniteis  pi'g- 
mientaires  .o'bse-rvées  ;  'la  traitement  antisyphi- 
litique  .n©  les  a  aucunement  amié-horé.  Qued- 
quies  résultats  auraient  été  obtenus  avec  les 
vitamines.  (Transmis  par  le  docteur  Blech- 
mann.) 

Le  docteur  Remercier  a  fait  un  travail  que 
le  docteur  Godlew.ski  qualifie  de  bénédictin  ; 
en  .réalité  il  s’a.git  de  rapport  entre  les  maria- 
.ges  consanguins  .et  le  vin...  oe  qui  no.us  éloi- 


Sur  les  37  docteurs  en  médecine  ayant  fait  enregistrer  leur  diplôme  à  la 
Préfecture  de  Police  pendant  le  mois  de  février,  33  sont  d’origine  étrangère  ; 
1  Brésilien,  1  Lithuanien  naturalisé  français,  3  Polonais  dont  deux  naturalisés 
français,  15  Roumains  dont  un  naturalisé  français,  2  Russes  naturalisés  français, 
1  Turc-naturalisé  français.  - ^ - 


gne  un  peu  de  i’-esprit  religieux  !  .LenutK:, 
.de  N^euville-aux-Bois,  a  .pu  vérifier  daisi 
petit  pays  que  la  consanguinité  est  plus  ::é<' 
des  irais'o-ns  matérielles  qu’à  des  raisons  sto 
mentales.  . 

Il  a  étudié  le  cas  de  1.364  mariagèîdans 
vignoble  et  la  courbe  des  mariages  «se 
sanguins  épouse  (c’.est  bien  le-  -cas  dei  -jiH. 
celle  de  ila  -productivité  .du  vignoble.  Lç  t!s 


.mi'er  oépag©  «  le  jus  m.eunier  »  est  vieui.ia,. 
moins  de  -consanguinité  ;  il  est  remplacé  j». 
le  11  goa  bleu  »  qui  fait  ses  preuves  :  aun» 
tation  de  mariages  entre  .parents  nuij^ 
ainsi  le  moroelliem.ent  des  plants. 

Actuellemient  cet  Instinct  paysan  e 
pur  et  le  -docteur  Lemeroier  terrntoe 
trant  que  les  conditions  sociales  ont  mMSé 
le  problèm.e  ce  les  garç.o.ns  vont  à  la  villec  ! 
bal  ©t  ramènent  les  modernes  Sabin«  ' 
croupe...  'Sur  leurs  motocyclettes.  » 

Le  docteur  Préau  (Oise)  a  étudié  le  casd'., 
-îlot  loalvlniste  près  de  Noyon  où  la  oonsanfii 
nité  -est  commandée  par  un  motif  .confessi» 
nel  ;  or  ce  village  .est  .peuplé  d’-indîvidius-n» 
maux  et  .sains-  Mais  les  tares  qui  «xistemi^ 
les  pays  voisins  (alcool,  syphiUs)  ne  ses" 
pas  dévelopipées  dans  ce  groupe  cultuel  où. 
rigorisme  protestant  a  maintenu  une  hai 
ténue  physique  .et  m-orale. 

Le  docteur  P.  Viard  a  étud-iié  le  cas  de  24 
familles  où  la  consanguinité  -se  trouve  24  fo 
L’influence  néfaste  s’y  révèle  presçfue  miL 
.sauf  lorsque  des  tar.es  existent  'Cliiez  les  w 
rents  (observation  d’une  familile  d'hémoDliiJâ 
et  de  deux  cas  de  maladie  de  Friedrich  cte 
des  Israélites). 

,  .Le  docteur  Appert,  .dont  la  science  fait 
rité  .e.n  la  matière,  félicite  ses  oonfrènes  * 
provinoe  de  leurs  patientes  recherches;.'" 
aussi  pense  que  la  consanguinité  n'r  '  - 


aussd  pense  que  la  consanguinité  n'est  wi 
touj'ours  malfaisante,  et  à  Tapp.iii  de  oétle  ait 
se  dte  le  cas  des  mariages  en.tre  Darwin '« 


M.  le  D®  Flurin,  de  Cauterets 


Galton  unis  depuis  trois  .générations,  celui  d» 
53  Bach  musiciens  ;.  .et  remontant -.plus  iatt 
celui  des  Pharaons  qui  se  mariaient  «im 
frère  et  sœur. 

Gepeindant  une  dynastie  déir.o.gea'à.la.loi.  Et 
Tout  Ank  Amm-o-n  tenait  sàitête  eii'jioiœd.'w 
mariage  no.n  consangu.in,  .et  une  série  d’oï^ 
loéphales  lui  succéda.  C’est  sans  doiite  poip 
cette  raison  qu’on  revint  à  la  consanguinité'; y 
©t  il  faut  bien  avouer  qu’elle  .eut  d’taMï . 
résultats  ;  Cléopâtre,  la  derniè.re  des  Ptolfflnéi 
fut,  paraît-il,  un  beau  brin  de  fille  et  elte’ftit 
técoede.  /  , 

.Mais  il  n’y  a  pas  toujours  d’aussi  touê-çw-' 
génituTies  et  comb.iein  de  maladies  récessives 
ou  dominantes  se  trouvent  multipliéss  pa  '  ‘ 
mariages  .cons'angulns  (ictère  hémolyt,.  , 
syndrom.es  nerveux,  hémophylié,  .etc.).  Il  faui 
donc  être  prudent  pour  conseiller  de  têts  ma- 
ria-ges  et  che.roher  à  connaître  les  msdadies- 
eu  puisisanoe  des  .candidats  et  surtout  de  leurs 
ascendants  ;  les  tares  héréditaires  .peuvent  eO’ 
effiet  .ae  tran.sm.ettre  très  longtemps,  (cas  de  la 
oh.oré.0  d.’Huttin.gton  apportée  en  .iùiériiiaê' 
par.  le  navire- Ftewr-de-iWai). 

Le  professeur  Sébileau  lait  iffl' .parallèle  en 
tne  la  transmission  deis  caractères  et  dés  tats 
héréditaires  chez  l’homme  .et, les  animaia’jî 
b^se-'Cour.  Les  cas  les  plus  nets  sont  oeuxd 
ThémO'phil-ie  et  de  Ta-utospongiose;.  dans-Si 
raoe  humaine.  . 

Le  docteur  Roederer  n’.eet  pas,  ldi  ni.. _ _ 

frappé  par  l’importa-noé  .que  .peut  avoir  i 


le  -cas  de  vlllage.s  où  la  consanguinité  n’est  pas 
rare  .et  où  la  -race  n’eat  pas  amoindrie  (vHla^è, 
grec  de  Corse,  le  ghetto  -de  'Carpentras).  C’ôt; 
seuliement  lorsqu’im-e  tare  s’introduit  que  Üi' 
consanguinité  peut  donner  des  produits  mauv 
vais. 

B.  MÉ.NÉTBEL. 


Mon  dernier  article 
l’a  valu  tine  copieu- 
i£  correspondance.  Je  ne  me  doutais  pas 
qu’ime  danseuse  nue  pouvait  à  ce  point 
émouvoir  mes  lecteurs.  Il  est  vrai  que  ce 
n'est  pas  le  sujet  qui  fut  la  cause  de  cette 
petite  débauche...  épistolaire,  mais  les 
(ommentaires  que  la  nudité  intégrale  de 
cette  ballerine  m’inspira.  Tout  d’ahord,  il 
me  faut  rendre  justice  à  mes  correspon- 
Jant!.  Us  ne  jugèrent  pas  du  point  de  vue 
jek  morale,  mais  parlèrent  en  médecins 
et  en  psychologues,  comme  je  m’étais 
essayé  de  le  faire.  Or,  il  m’est  facile  de 
leur  répondre  à  tous  en  quelques  lignes 
Je  sincérité,  parce  que  les  réflexions  de 
tout  chacun  sont  imprégnées  de  freu¬ 
disme. 


Le  freudisme  est  encore  à  la  mode.  Il 
le  fut  davantage.  Les  péronelles  elles 
jobs  cœurs  en  farcirent  leurs  conversa¬ 
tions.  Us  seraient  bien  embarrassés  d’en 
parler  avec  détails.  Pour  ce  beau  public, 
Vfieudisme  n’est  qu’un  paravent  élégant 
iertière  lequel  on  se  déshabille  au  moral, 
tomme  au  physique,  sans  plus  connaître 
ite  scrupules  de  jadis.  On  étale  son 
I  complexe  »  avec  aisance  et  coquetterie. 
On  parle  d’inceste  et  de  chiennerie  avec 
|iin  petit  air  de  supériorité  qui  vous  classe 
’  ssus  des  plaisirs  bourgeois, 
bien,  je  vous  dirai  tout  net  que  le 
fcudisme  qui  a  servi  d’excuse  à  tant  de 
libertins  hypocrites  m’est  toujours  appa¬ 
ru  comme  une  vieille  rengaine  que  l’igno- 
de  nos  contemporains  habilla  de 
neuf.  Et  je  m’étonne  qu’il  ne  se  soit  trou¬ 
vé  parmi  les  médecins  que  des  adeptes, 
alors  qu’il  eut  dû  s’élever  parmi  nous 
quelques  psychologues  cultivés  pour  révé¬ 
ler  qu’il  ne  s’agissait  là  que  d’une  vieille 
nippe  arrachée  au  décrochez-moi  ça  où 
moisissent  les  théories  fripées. 

Eh  quoi,  voici  qu’un  beau  jour,  les 
ommes  8'aperço.ivent  qu’il  y  a,  au  fond 
l’eux-mêmes,  une  personnalité  qui  s’éloi¬ 
gne  du  premier  plan  de  la  conscience,  qui 
et  l’héritière  des  morts  qui  vivent  en 
«wtet  cpi  a  gardé;  imprimées  en  relief, 
les  émotions  de  notre  vie  balbutiante  ? 
hras  trouvez  qu’il  y  a  quelque  chose  de 
nouveau  dans  cette  découverte  ?  Mais, 
i,  tous  les  bons  élèves  des  classes  de 
philosophie,  c’est-à-dire  ceux  qui  n’ap- 
■prenuent'pas  leur  cours  par  cœur  à  'seule 
kderânonner  correctement  au  bachot, 
’ avait  très  bien  cela. 

Vous  me  répliquez  que,  sans  doute,  le 
inonde  sub-liminal  n’est  pas  une  décou¬ 
verte  effectuée  dans  le  psychisme,  mais 
que  le  freudisme  y  a  décelé  les  impres¬ 
sions  sexuelles  obsédantes  qui  intoxiquent 
la  vie  mentale  de  certains  sujets.  Nulle 
Jécouverte,  messieurs.  Vous  trouverez 
(ela  dans  tous  les  écrits  des  pères  de 
l’Eglise.  Et  tout  ce  que  vous  pourrez  dire 
lu  écrire  sur  le  refoulement  sera  infé¬ 
rieur,  comme  netteté  et  comme  analyse,  à 
la  description  qu’en  firent  les  écrivains 
leligieux.  Nul  mieux  que  les  grands  «  di- 
«cteurs  de  conscience  »  ne  sut  lire  en  le 
tréfonds  des  esprits  pour  y  déceler  l’image 
obsédante.  Certes,  on  lui  donnait  une  va¬ 
leur  religieuse,  on  la  personnifiait  même 
pour  la  compréhension  du  populaire. 
Otais  qu’est  donc  cela  si  ce  n’est  le  refou¬ 
lement  dont  vous  avez  plein  la  bouche  ? 
Elles  médecins  psychiâtres,  qui  ont  vu 
4ns  leur  science  autre  chose  qu’une  clas- 
rification  arbitraire,  et  qui  ont  suivi, 
pour  analyser  l’esprit  de  leurs  malades, 
les  méthodes  des  confesseurs,  ont  des 
observations  qui  fourmillent  d’exemples 
4  refoulement  sexuel. 

Je  vais  plus  loin,  le  grand  public,  lui- 
oiême,  avec  son  gros  bon  sens  et  son  em¬ 
pirisme  concret,  connaît,  depuis  toujours, 
le  rôle  de  ces  idées  profondes,  mais  agis¬ 
santes,  qui  obscurcissent  les  jeunes  intel- 
ligenees.  H  en  parle  avec  crudité,  il  indi¬ 
que  des  remèdes  catégoriques,  mais,  en 
léalilé,  il  ne  s’agit  là  tout  de  bon,  que 
d’un  refoulement  dont  la  libération  est 
tonsidéréê  comme  le  seul  moyen  de'  re- 
la  santé. 


m  viens  maintenant  à  tme  chose  plus 

Le  freudisme  et  les  médecins  qui,  pour 
l obéir  à  la  mode,  pratiquent  la  psychana- 
llyse,  étalent  certaines  idées  qu’ils  sont 


allés  chercher  au  fond  du  puits  des  con¬ 
sciences  et  ils  crient  au  miracle.  Eh  bien, 
je  ne  crois  pas  à  ces  évocations  merveil¬ 
leuses.  Ce  que  l’homme  ou  la  femme  por¬ 
te  au  fond  de  sa  subconscience,  nul  ne  le 
connaîtra  jamais,  quand  il  s’agit  du  do¬ 
maine  sexuel. 

On  a  fait  état  de  certaines  confessions, 
qui  sont  toujours  des  mensonges.  Il  y  a 
trente  ans,  je  me  suis  attaché  à  cette  étu¬ 
de  avant  que  le  freudisme  ne  fût  à  la 
mode.  On  n’en  parlait  même  pas  du  tout. 
J’ai  toujours  décelé  la  supercherie  de  ces 
racontars  auxquels  mes  malades  prenaient 
un  voluptueux  plaisir.  Je  ne  connais 
qu’une  seule  confession  que  je  sois  tenté 
de  considérer  comme  sincère.  Elle  me  fut 
faite  par  un  confrère  qui  compte  aujour¬ 
d’hui  parmi  les  plus  distingués  spécialis¬ 
tes  français. 

Nul  me  peut  connaître  des  concepts 
sexuels  qui  gisent  attentifs  au  fond  des 
consciences,  qui  apparaissent  impérieux  à 
certaines  heures  et  que  le  sujet  accueille 
toujours  avec  bienveillance  parce  qu’ils 
sont  des  facteurs  essentiels  de  l’émotion 
génitale.  Ces  concepts  sont  comme  un 
trésor  de  volupté  que  le  sujet  ne  révèle  à 
quiconque.  Il  n’est  pas  jusqu’à  son  com¬ 
pagnon  qui  n’en  demeure  ignorant. 

On  a  classé  quelques  facteurs  appa¬ 
rents  de  l’émotion  génitale.  Besogne  faci¬ 
le  qui  a  défrayé  toute  une  littérature. 
Mais  on  ne  saurait  soupçonner  la  multitu¬ 
de  des  représentations  qui  se  pressent 
dans  les  consciences  et  commandent  à  la 
volupté.  Pour  lire  dans  oe  livre  herméti¬ 
que,  il  faudrait  être  le  Dieu  qui  connaît 
toutes  choses.  Mais  cette  besogne  est  im¬ 
possible  à  l’homme  le  nlus  perspicace, 
fut-il  le  dieu  des  freudiens. 

Et  pour  conclure,  je  crierai  mon  scep¬ 
ticisme  pour  tous  les  aveux  extirpés  dont 
les  freudiens  font  étalage.  Car,  tout  ce 
qui  sommeille  au  tréfonds  des  conscien¬ 
ces  et  qui  touche  à  l’instinct  sexuel,  cons¬ 
titue  tme  impossible  confession. 

Tout  de  même,  direz-vous,  le  freudistne 
a  bien  montré  le  rôle  capital  que  joue, 
dans  la  vie  des  individus,  ce  complexe 
sexuel  dont  nos  consciences  sont  l’habi¬ 
tat  !  Là  encore,  rien  de  neuf.  C’est  une 
idée  vieille  comme  les  rues.  «  La  faim  et 
l’amour  mènent  le  monde  »,  a  dit  Scho- 
penhauer. 

J.  CRINON. 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 


Pair  décret  en  date  idiu  27  février  1935,  l’Aca¬ 
démie  de  médecine  œt  autorisée  à  acoeipiter 
le  legs  de  50.000  francs  qui  lui  a  été  consenti 
■par  M.  le  diocteur  Gustave-Elie  Durante,  à 
chargie  die  fonder  deux  nrix  annuels  ou  bis¬ 
annuels  eit  à  refuser  le  legs  cle  250.000  francs 
du  même  de  cujus. 


Un  canioours  site  titres  œt  ouvert  en  vue 
de  la  désignation  d’un  médecin  spécialisé, 
chargé  du  service  des  dispensaires  du  dlê- 
partemient  du  Puy-de-Dôme.  Les  conditlonis 
de  nomination  et  le  traitemeimt  sonit  celles 
prévues  au  règlement  type  des  dispensadries 
antituberculeux. 

Les  demandes  de  candidature  doivent  être 
adressées  avant  le  13  mars  1935,  au  Comité 
nationail  de  défense  eontre  la  tuberculose, 
66,  boulevard  Saint-Michel,  Paris. 

LENIFËDRINE 


Le  veiidrecU  22  mars  1935,  à  21  hedres,  dans 
la  grande  Salie  des  Conférence®  de  i’hôteil 
95,  rue  du  Cberche-Midi,  M.  le  docteur  P. 
Ciibrle  donnera  une  conférence  sur  :  «  L’Or¬ 
dre  des  médecins  ». 

Des  qu'ostions  pourent  être  posée®  au  con¬ 
férencier,  après  son  exposé. 


Cure  d'air,  de  repos  et  d’alimentation. 
Hôtel  Jean  DURAND,  à  Domme  (Dordo¬ 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide.  28  fr.  par  jour. 
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CroQuis  <fe  V Académie 


M . LÉGER 


le  Roland  COUDON 


JURAIVOL 


Huile  sulfurée  natui’ellc  «lu  Jura 
Pommade,  lUiuidc,  ovules,  eollodioii 

Des  rappiorts  de  MM.  les  préfets  du  Gers, 
de  la  Loire-Inférieure  signalent  des-  cas  de 
.poliomyéiMte  dans  dies  communes  de  ces  dé¬ 
partements. 

MM.  lies  'préfets  de  la  'Gironde  et  .de  la  Som- 
m'0,  signalent  des  'Cas  de  fièvre  typhoïde 
constatés  dans  des  communes  de  oes  dépar¬ 
tements. 

Des  notas  de  MM.  les  préfets  du  Douibs  et  ' 
de  la  Somme  font  co.nn.aître  des  'cas  de  fièvre 
signale  Hin  cas  de  lèpre  ■dan.'s  une  comni'unie 
de  ice  dépantement. 

Un  rapport  de  M.  le  préfet  de  la  Somme 
signalie  un  cas  de  lèpre  signalé  dans  une 
commune  de  oe  départem.ent. 

M..  lie  docteur  Champy  a  fait  connaître  à 
l’Acad'émie  qii’il  posait  sa  candidature  'à  la 
place  de  m'embres  titulaire  actuellement  va¬ 
cante  dans  la.  IV°  Section  {Sciences  biologi¬ 
ques,  etc.). 

THÉOBROMOSE 

DUMESNIL 


Un  poste  de  médecin  chef  de  service  'êst 
vacant',  à  l’asile  public  autonome  d’aliénés 
de  M'arseille  par  suite  du  prochain  déioart 
de  M.  Wahl,  admis  à  faire  valoir  ses  droits 
à  la  retraite. 

.4près  concours,  M.  Jules  Balansard'  a  été 
nommé  pharmacien  chimiste,  .chef  de  servi¬ 
ce  'des  hôpitaux  de  Mariseiille. 


•Un  concours  sur  ütres  pour  un  poste  de 
médecin  spéoialisé  dés  dispensaires  antitu¬ 
berculeux  sera  ouvert  à  Poitiea’s  vers  le  25 
mars.  Les  candidats  devront  ad'resser  leurs 
pièces  ■po'Ur  le  20  mars  1935,  à  rAsso.ciatton 
dépiartementalie  de  lutte  contre  ■  la  tuberculo¬ 
se,  siège  social  :  Préfecture,  P'Oitiers  (Vi.en-. 
ne).  . 

Les  appointements  dé  d®ût'  de  ce  'm'éde-  ' 
cin  sont  fixés  à  38.000  francs  pair  an. 

Le  Siervioe  de  ''Oe  médebln  commencera  au 
1“  mai  1935. 

.  'Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au. 
Comité  national  de  défense  contre  la  tuber- 
culoS'e,  66,  boulevard.  Saint-Michel,  iParis  (6®). 


META-VACCIN 

META-TITANE 


_i 


M.  le  docteur  Courtier  (Mariei-Jean),  an¬ 
cien  interne  des  asiles  publics  d’aliénés,  est 
agréé  comme  médecin  aliéniste  de  la  maison 
de  santé  annexée  à  l'bô.pitaJ-hospice  commu¬ 
nal  .Saint-François  'de.  .Saint-.Ni'00la.s-du-"Pbrt 
(Meurithei-'et-'Mose'l'l.e) . 

MIC^SOL 

Sont  nommés  : 

Officiers  de  l'Instruction  publique.  —  MM. 
les  do-oteurs  Martin  (de  Laon),  Cony  («le  Pa¬ 
ris),  Dulout  (de  'Vaussais). 

THEO^LVOSE 

Ont  été  promus  ou.  no'mmés  dans  l’ordre 
du  Mérite  maritime  : 

.4u  grade  d’officier.'  —  ,M.  le  médecin  sani¬ 
taire  maritime  Bohec. 

ATJ,  grade  de  chevalier.  —  M.  le  médecin 
principal  Degoul,  M.  le  médecin  agréé  de  la 
marine  marchande  Fourmentin. 

IIPOSPLÉNINF 

—P  PO  OF^OC'  '■■■■■I 


Un  poste  d’interne  à  l’hôpital  de  Dieppe 
sera  vacant  le ‘15  avi'il  prochain. 

'Pour  tous  .reii'seigîn.ements,  s’adresser  au 
directeur  des  hospice^  de  Dieppe. 

-  CANTÉINE  - 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines,  PARIS 
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LËNIFÔRHE 


2.5et10% 


SE  VEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO  CAPSUIES 


L[  DINER  DD  (RDDREE  LIMODSIN 


C’eet  lei  i^udi  soir,  14  février,  qu’a  -eu  lieu 
au  'Restaurant  Prunier,  sous-  la  'préisidienoe  de 
M.  l0  docteur  Queuille,  mlnis'tre'  de  la  Santié 
putollquie,  le  preanier  dîner  'cié  1935  de  l’Ami¬ 
cale  des  M'édecins  Llmousln.s,  devenue  au 
oours  de  l’assemblée  ig'éné'rale  qui  avait  pirén 
cédé  :  «  Le  Caducée  Limousin  ». 

M.  Barnagaud,  , propriétaire  du  Restaurant 
Prunier,  Corriézien,  désirant  ’  recevoir  di'gne- 
msnt  ses  compatriotes,  avait  particulière¬ 
ment  soigné  le  menu  qui  apporta  .à  to.u&,  les 
satisfactiori'S  gastronomiques,,  qui  aceom'pia- 
gnent  si  agréableim'ent,  les  joleis  de  l'amitié 
■et  die  la  camaraderi'e.' 

A  la  fin  du  repas,  iM.  le  médécin  'général 
Gay^Bonnet,  P'résident  .d'u  «  Caducée  »,  re^ 
mercia  M.  le  dioeteur  Quetülle,  ministre  de 
la  iSanté  ■publique,  d’.avoir  toien  voulu  mréisi- 
der  ■oette  réunion  amicale.  Il  -féliicita  tous  les 
membres  'du  «  Caducéie  Limousin  »,  qui,  mal¬ 
gré  la  grippe,  malgré  les  latigU'SS,  m'algré  le 
mauvais  temps,  étaient  venus  si  nombreux 
pour  «  parler  du  pays  »,  jpour  évoquer  d’a¬ 
gréables  souvenirs,  pour  .entretenir  et  forti- 
iùer  ces  solides  amitiés  né^es  dans  le  beau 
pays  limousin.  Se  faisant  ensuite  l’interprè¬ 
te  de  tous,  il  remiercla  ,M.  le  do.cteur  Gadaud', 
de  l’éne'iigie  avec  laquelle  il  s’était  fait  1©  dé¬ 
fenseur  au  Sénat  du  Corps  médical  tout  en¬ 
tier. 

Les  .Applaudissements  unanimes  et  prolon¬ 
gés  qui  saluèrent  son  discours,  montrèrent 
combien  tous  les  membres  de  la  jieune  sodé-- 
té  ont  d’estime  et  d’aft'eotion  pour  leur  dis¬ 
tingué  .et -si  symipathique  ■préâi'dent. 

Le  d'ooteur  Gadaud,  sénateur  et  maire  de 
Périgueux,  remercia  les  membreis  du  «  Cadu- 
céei  de  l'avoir  nommé  membre  d’honneur  de 
leur  société.  Il  dit  sa  Joie  de  se  retrouver  à 
côté  de  ‘maîtres  vénérés  teils  que  M.  le  pro¬ 
fesseur  Gomby,  d’amis  dislin.gués  tels  que 
M.  le  professeur  Guillemot,  au  milieu  de  tant 
de  camarades  d’-études.  Après  avoir  fait  l’élo- 
<gs  du  praticien,  il  termina  eh  disant  com- 
hien  il  avait  été  heureux  de  déife^ndre  ce 
corps  médical,  ■qui,  par  sa  haujïe  probité,  son 
dévouemieint,  ■son  désintéressem^ent,  méritait 
la  considération  et  le  respect  de  tous. 

M.  Queuille,  après  avoir  dit  icombien  grand 
a.vait  été  son  plaisir  de  passer  une  si  agréa¬ 
ble  soirée  avec  d’ancien'S  camaradies  et  au 
milieu  de  ses  compatriot'es,  rem^ercia  ses  con¬ 
frères  d’avoir  bien  voulu  le  noipmer  m'en^hre 
d’hsnneu.r,  bien  qu’il  .eût  délaissé  depuis 
longtemps  la  médecine,  n  raippfela  qu’il  avait 
eu  l’.avantagei  d’exercer  dans  cé'S  pays  mer- 
veilleux  du  .Limousin,  à  une  époque  .ou-po.ur 
franchir  coteaux  et  vallons  on  ne  disposait 
pas  des  moyens  de  transports  modernes.. 

Sa  péroraison,  vibrant  éloge  du  oorps'  mé¬ 
dical  français,  fut  sal^uée  par  d’unanimes 
apiplaudlssemients. 

Cette  magnifique  réunion,  qui  selon  l’ex- 
preissioa  du  .président  'Gay^Bonhèt  fut  une  fê¬ 
te  .de  «  l’amitié  m'éd-icale  »,  ■s.acheva  ass^ez 
tard  :  et  chacun  .emportait  av^  lui., le.  souve¬ 
nir  d’une  délicieuse  soirée  hm6us.ln.e,  trop 
vite  écoulée. 

On  remarquait  :  MM.  .le  profèsseur  Comby; 
le  professeur  Guillemot  ;  les  professeurs 
Heitz-Boyer,  Martin,  Cruveilheir,  Laporte  ; 
les  .docteurs  Boileau,  vJcei-président  ;  Barai- 
ge,  trésorier  ;  Brel,  Beiyrand,  Binet  du  Jasso- 
neix,  Barbou  des  Courières,  Bord,  Be'Stion 
de  iCamboulas,  Cluzeau,  'Chavign.y,  Chambel- 
land,  Chevalerias,  Chazette,  Cerf,  Debidour, 
l>essus,  Degueret,  ■Faugeron,  secrétaire  géné¬ 
ral  ;  Foumet,  Furet,  Goulfier,  Garrel'on,  Ja- 
naud,  se.arétaiqe  ;  Leclerc-Montmoyen,  Le- 
..ieune,  Lacroix,  Masmonteil,  vice-président  ; 
Montant,  Meilland,  Mazln,  Pastier,  Piron- 
neau,  .Peyret,  Prunet,  Tameaud,  Tavernieir, 
Tamisier,  Thouars,  Valade,  Vaz'eille,  Vi- 
gnaud  etc... 

Des  pharmaciens  dévoués  à  la  pharmacie, 
et  A  la  cause  syndicale  tels  que  :  docteurs 
Rom'eyer,  maire  adjoint  du  18®,  conseiller  du 
Commerce  extérieur,  et  Faucher,  die  l’U.  N. 
P.  F.  ;  Bancaud,  de  la  Cooper';  Ferrand,  de 
la  Bi'Oxyne,  qui  fit  un  don  important  à  la 
Société  'Malbay,  'de  Nanterre  ;  Pierre  Rode,, 
etc..., 

La  prochaine  réunion  du  k  Caducée  Li¬ 
mousin  »  aura  lieu  lin  mai. 

Les  miemhres  du  co.rps  médical  désirant 
faire  .partie  de  cette  société  amicale  peuvent 
envoyer  leur  adhésion  :  au  docteur  Fauge- 
■ron,  15,  rue  de  Londres,  ou  au  docteur  Ja- 
îiaud^  58,  rue  Jeanne-d’Arc  (.13®). 


INSTITUT  MÉDICO-PÉDAGOGIQUE 

Je  BERCK. PLAGE  (P.-Je-Q 


Maison  d’édiicalion  et  de  iraii^ent 
nonr  enfants  et  adolescents  des  2  Eaes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  dilfidlei 
SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PUGE 
Parc  et  jardin  potager  —  Travaux  maiMls 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assistant  des  Hôpitaux  de  Paris 


IMDEX  - 

I  THÉRAPBUTtpUB 


lente  (du  Juniperus  oiyœdrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulines 
à  0  gr.  15. 

FOSOLOCIE  :  1  à  2  oapsulinea  A  chaque 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  !  Cholécjill 
tes,  Lithiases  biliaires.  Séquelles  de  Cholécyi- 
teotomies,  Lithiases  rénales,  Pyélonéphritss,  Co- 
libaoilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


comprimés:  2à3  parjour 


ProduilsF.HOFFMANN-LA  ROCHEsC'.' 
10.  Rue  Grillon -PARIS  | 


le  grand  médicament 
des  petits  insomniaques 
et  des  petits  anxieux. 


LE  MONDE  lUR  MON  MIROIR 


On  vient  de  mettre  en  vente  le  fameux 
Bal  Bullier.  Cette  nouvelle  ne  manquera 
pas  de  déchirer  douloureusement  un 
coin  des  souvenirs  de  ceux  de  ma  géné¬ 
ration.  Bullier  dressait,  tout  en  haut  du 
boulevard  Saint-Michel,  son  fronton  de 
carton  pâte  sur  lequel  se  lisait  cette  ins¬ 
cription  du  psalmiste  :  Saltavit  et  Plà- 
cuit.  G’est  en  effet  dans  ce  bal  que,  pen- 
jant  un  siècle,  les  grisettes,  les  mimi- 
pinsons,  toutes  celles  qui  ensoleillèrent 
la  jeunesse  des  Eeoles  dansèrent  pour 
plaire  et  surent  plaire  parce  qu -elles 
savaient  aimer. 

D’autres  diront  avec  plus  de  lyrisme 
(jue  je  ne  saurais  le  faire  le  charme 
attendri  de  cette  disjoarition.  Il  nous 
plaît,  il  est  de  notre  devoir,  il  nous  pa¬ 
rait  religieux  de  saluer  la  disparition  de 
cc  bal  comme  on  s’incline  devant  un 
ami  cher  qu’on  met  en  terre  avec  une 
parcelle  de  sa  propre  vie.  Il  ne  s’agit 
pas  là  d’une  émotion  contenue  et  ridi¬ 
cule  ;  il  s’agit  de  tout  un  monde  que  les 
poètes  et  les  artistes  ont  su  brosser  avec 
élèjance  ou  chanter  avec  autant  de  char- 
«(pte  de  pitié.  Je  suis  certain  que  cette 
amivelle,  quand  elle  sera  lue  par  mes 
lecterus,  embuera  plus  d’une  paupière, 
le  miroir  sur  lequel  se  reflète  notre 
inonde  sert  pai-fois  à  évoquer  les  images 
du  passé. 


Et  Venizelos  a  fui.  Il  a  bien  fait.  Ce 
n’est  pas  que  les  troupes  restées  loyales 
au  gouvernement  grec  aient  remporté  un 
bien  vif  succès.  Les  offensives  éclatantes 
que  les  journaux  nous  rapportaient  se 
résumèrent  en  définitive  à  des  escarmou¬ 
ches  où  l’on  compta  15  morts  —  qui, 
peut-être,  ne  sont  ]jas  toutes  dues  à  des 
armes  à  feu. 

C'est  encore  au  temps  de  Bullier  que 
nous  connûmes  tous  les  jeunes-Grecs, 
tous  les  jeunes-Turcs  et  tous  les  Moldo-- 
Vainques,  qui,  il  y  a  trente  ans,  s’étaient 
attardés  au  Quartier  Latin, 
j  A  cette  époque,  comme  aujourd’hui, 
laîrance  était  la  terre  d’exil  de  tous 
les  parias  et  de  tous  les  révoltés  ;  mais 
,  il  ne  s’agissait  que  de  révoltés  politiques 
i qui  marchaient  pour  une  idée,  qui  s’en¬ 
rôlaient  derrière  un  symbole,  tandis 
qii’à  présent,  tous  ceux  qui  se  réfugient 
!en  France,  après  avoir  été  chassés  de  leur 
patrie,  sont  loin  d’être  les  soldats  de 
cause  aussi  noble.  Toujo.urs  généreuse 
àas  ses  abandons,  la  France  accordait, 
tWs  tomme  aujourd’hui,  son  hospitali¬ 
té  et  prodiguait  ses  ressources  à  ces  exi¬ 
lés  qu’elle  considérait  comme  les  pion¬ 
niers  des  libertés  civilisatrices. 

Et  que  sont  devenus  tous  ces  jeunes- 
Grecs  et  tous  ces  jeunes-Turcs  ?  Ont-ils 
travaillé  pour  la  France  ?  Non  ;  leurs 
fouvernements  ont-ils  remboursé  à  la 
France  les  milliards  que  les  épargnants 
français  leur  avaient  généreusement  don¬ 
nés  ?  Non  ;  Marianne  est  une  ^  bonne 
Sllc  :  Elle  tolère  chez  elle  la  Répnbli- 
que  des  camarades  et  elle  tolère  trop 
volontiers  que  les  autres  nations  vivent 
à  scs  crochets  avec  la  même  amoralité 
(jue  ces  êtres  suspects  qui  trafiquent  de 
lamour  dans  les  bas  quartiers  de  nos 
grandes  villes. 


Venizelos  a  fui.  Et  où  ira-t-il  ?  Vous 
le  demandez  ?  Mais  en  France,  parbleu; 
on  voulez-vous  que  puisse  se  réfugier,  à 
présent,  celui  qui  se  trouve  mis  à  la 
porte  de  son  pays  ?  Qu’il  soit  Espagnol, 
Italien,  Grec,  Bulgare,  Serbe,  Allemand, 
Russe,  etc.,  n’est-ce  pas  la  France  qui 
accueille  les  réfugiés  de  tous  les  pays  ? 

Que  sortira-t-il  de  bon  pour  la  France 


de  cette  immigration  inconsidérée,  sans 
contrôle,  aveuglément  acceptée  ?  L’ave¬ 
nir  nous  le  dira  et  comme  tout  le  monde 
convient  que  l’avenir  est  sombre,  on  ne 
peut  dire  combien  de  torches  seront 
allumées  par  ces  étrangers  qui  ont  tout 
à  gagner  au  désordre  qui  menace  de 
s’installer  chez  nous. 


Et  pendant  ce  temps-là  défilent,  à 
Sarrebruck  et  dans  toute  l’Allemagne, 
des  régiments  bottés  et  casqués  qui, 
sous  des  prétextes  divers,  comme  en 
1813,  constituent  une  masse  guerrière 
dont  nous  avons  tout  à  redouter. 

Sur  les  images  projetées  au  cinéma, 
qui  vous  donnent  au  fil  des  heures  l’ac¬ 
tualité  trouhlante  et  diverse,  vous  pour¬ 
rez  voir  successivement  la  discipline 
allemande  et  la  cohue  française  ;  et  vous 
me  direz  si  celle-ci  n’est  pas,  pour  celle- 
là,  ime  menace  immédiate  et  sévère.  La 
première  est  le  reflet  d’un  gouvernement 
fort,  énergique,  d’un  gouvernement  qui 
gouverne,  qui  ])eut  se  tromper  dans  ses 
directives,  mais  qui  sait  où  il  va  ;  la 
Seconde  est  le  reflet  de  l’incohérence, 
dont  on  constate  les  lamentables  effets 
à  tons  les  degrés  de  notre  échelle  socia¬ 
le.  Ici,  un  chef  qui  peut  commettre  des 
erreurs,  mais  qui  tient  tout  un  peuple 
docilement  courbé  sous  sa  main  tendue. 
Là,  une  poussière  de  partis  qui  se  dis¬ 
putent  la  dernière  faveur  •d’un  pouvoir 
agonisant,  un  panier  de  crabes,  comme 
l’on  dit. 


Alors  que  toutes  les  nations,  même 
la  plus  révolutionnaire  comme  la  Rus¬ 
sie,  multiplient  leurs  armements,  aug¬ 
mentent  leurs  effectifs  en  des  propor¬ 
tions  formidables,  alors  que  l’Angleter¬ 
re,  ennemie  héréditaire  de  la  nation-ar¬ 
mée,  déclare  solennellement  son  ohliga- 
tion  d’augmenter  ses  armements,  la 
France  suhit  les  effets  dissolvants  d’rme 
j>oignée  de  métèques  soudoyés  par 
l’étranger  èt  rétmgne  ouvertement  à  fai¬ 
re  le  nécessaire  pour  assurer  sa  sécurité. 
Nous  voyons  re])araître  dans  les  feuilles 
démagogiques  les  invectives  contre 
l’Etat-Major,  comme  si  l’Etat-Major 
d’aujourd’hui  pouvait  être  confondu 
avec  celui .  qui  soutenait,  en  des  heures 
de  luttes  fratricides,  tme  tlièse  qui 
n’avait  rien  à  voir  avec  la  défense  natio¬ 
nale. 


Et  pensez-vous  que  la  foule  aveugle  et 
aveuglée  songe  un  instant  aux  dangers 
intérieurs  et  extérieurs  qui  la  menacent  ? 
Pas  le  moins  du  monde.  Elle  se  ])resse 
aux  portes  des  cirques  où  se  livrent  les 
combats  qu’anime  la  plus  vile  des  bes¬ 
tialités.  Vous-même  à  qui  répugnent  ces 
spectacles,  vous  les  subirez  dans  les  sal¬ 
les  de  cinéma,  car  on  vous  y  projettera 
les  matches  atroces  où  les  combattants 
se  tirent  par  les  cheveux,  se  lancent  des 
coups  de  tête  dans  le  ventre,  etc.  :  c’est 
la  lutte  des  apaches  mise  sur  le  ring. 

Voilà  ou  nous  en  sommes.  On  parle 
toujours  dit  Bas-Empire,  mais,  en  ce 
temps-là,  les  gladiateurs  avaient  plus 
d’allure  et  ils  savaient  mourir  dans  des 
luttes  qui,  malgré  leur  bestialité,  con¬ 
servaient  quelque  noblesse. 

J.  CRINON. 


Hommage  au  Professeur  POUCHET 


A  l’occasion  des  cinquante  années  do  pré- 
seniCe  du  professeur  Poucliet  au-  Conseil  su¬ 
périeur  d’iiygiène  .putoliqu©  de  France,  dont 
il  «St  depuis  1911  l’un  des  vice-présidents. 


«  PADERYM.  — 

CALMANT  de  la  TOUX  SEDATIF  NERVEUX 

DOSES.  —  Adultes  :  De  2  à  6  Dragées  par  jour 

à  avaler  san^  lej  croquer. 

Entants  :  selop  l'àge. 


LABORATOIRES  CLIN.  -  COMAR  A  Cle,  20,  rue  des  Fossés-Saint-Jacqnes  -  PARIS 


Huile  non  Caustique 


LENIFÉDRINE 


ïXOléate  d’Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50  9^o 
FORT  1  gr.  % 


ÉCHANTILLONS 
L.  GAILLARD,  Pharmacien 
26.  Rue  Pétrelle,  Paria  (9') 


Se  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsules 


A  •  CHLORURE  D'ACETYLCHOLINE 
EN  SOLUTION  ANHYDRE  ET  STABLE 

AcecOLINE 

SOLUTION 


L 'AcécoHne  dilate  les 
artérioles  et  lève  les 
spasmes  vasculaires 


RAMOLLISSEMENT  CÉRÉBRAL 
Hypertension  artérielle 
SPASMES  RÉTINIENS 
Artérites  ,  Gangrènes 
CLAUDICATION  INTERMITTENTE 
Syndrome  de  Raynaud 
ANGINE  DE  POITRINE 
_  Coliques  de  plomb  _ 
SUEURS  DES  TUBERCULEUX 


LABORATOIRES  CHEVRETIN  LEMATTE 

L.LEMATTE  &  G.BOINOT 
52.  RUE  LA  BRUYÈRE  .  PARIS 


Abonnez-vous  à  Vlsiformatcwir  I^édLical 


A  propos  des  Enfants  quUl  faut  réadapter 


Descendance 

et  Consanguinité 

{Suite  et-  Un  de  la  page  2) 


Le  docteur  Trêves,  qui  était  en  Bretagne 
pendant  la  gUOTre,  y  a  observé  beaucoaip  de 
rcas  die  luxations  congéniitales  de  la  lianoïie 
sans  y  trouver  de  notions  îiéréditaires  'po'éci- 
s  es  ■ 

Le  docteur  Devraigne  est  très  partisan  de  là 
'  consanigiu'indté...  'et  pour  cause,  il  eii  a  appré¬ 
cié  ,  P'ersonxLe'Uem'eat  les  heureux  résultats 
dans  sa  descendance  :  il  a  deux,  très  beaux 
enfants. 

Dans  les  Bouches-du-Rhône  cepeindaixt  on 
est  plus  ■'Sévère^set  on  pen-se  que  c’est  à  causie 
d’uine  timidité  familiale  .qu’on  s’épous'e  entre 
piarents  ;  malgré  la  fréquenoe  d’une  descen¬ 
dance  normale  l’union  consanguin'e  reste  à 
décons'eiller. 

Le  professeur  Tanon  avec  'humour  exp'lLquie 
que  dans  la  loterie-mariage  'Ce  .qu’il  y  a  .die 
grave  c’est  crue  dans  tous  les  cas  il  faut  garder 
le  lot  qu’o-n  a  tiré.  Il  vaut  donc  md.eux  avoir 
un  dixième  de  billet  qu’un  billet  .entier,  la  tare 
risque  ainsi  d’.être  moin.s  lourde. 

Le  docteur  Pochon  .est  du  même  awis,  il  ne 
faut  pas  interdire  le  mariage  entre  conis.an- 
guins  m.ais  on  .doit  prévenir  du  danger  de.  ces 
unions  lorsque  des  tares  peuvent  être  déoe'lées, 
ce  qui  est  parfois  difficile  (il  .cite  .le  cas  .im- 
pressionnant  d’une  famiM'e  de  tuberculeux). 
De  .plus  'oes  mariages  .peuvent  créer  un  terrain 
plus  sensible  aux  maladies. 


L'impression  qui  se  dégage  de  cette  instruc¬ 
tive  discussion  est  que  nombre  de  ipraticiens 
ne  .s’.âsso oient  pas  à  cette  vieille  croyance  po¬ 
pulaire  gni-e  la  oo-nsanguinité  .est  à  prosorire. 

De  mariage  .entre  parents,  mêmie  proches, 
P'euy.ent  naître  des  enfants  atosolnm.ent  no.r- 
maux.  Cependant  une  co.nsanguinité  prolon¬ 
gée  peut  aboutir  'à  un-e  diminution  des  fonc¬ 
tions  vitales.  Dt  -surtout  la  consangmndté 
devient  dangereuse  lorsque  les  prugéniteiurs. 
sont  tarés,  les  produits  héritent  alors  de  la 
somme  des  tares  de  leurs  asoend-ants. 

Les  .conclusions  des  assise.s  de  Vaucluse  sont 
donc,  adoptées  : 

Les  mariages  consanguins  sont  très  rares 
dans  notre  région. 

Le  plus  .souvent  les  consé'quences  en  sont 
iiuUes.  Quelquefods  aussi,  les  résultats  .en  sont 
déplorables. 

■Ces  résultats  dé'pe.nd.ent  surtO'Ut  de  l’hérédité 
•  des  ascendants. 

Nous  devons  être  très  pirudents  lorsque  des 
conseils  nous  sont  demandés  .e.n  vue  de  ma¬ 
riages  oonsanguins.  L’.enfant  est  la  résultantie 
eittre  les  tendances'du  .père  .et  de.  la  m.ére  et 
■oes  tendances  sont  sauvent  i  dieu  tiques  en  cas 
d’union  de  teanehes  d’une  même  souche-,  d’-où 
risque  pins  grand  d’addition  des  .caractères 
pathologiqués. 


L’Election  de  Mardi  dernier 
à  l’Académie  de  Médecine 


Une  élection  a  eu  lieu,  mardi  dernier,  à 
l’Académie  de  médecine.  Au  premier  tour  de 
scrutin;  M.  Meyer,  professeur  au  Collège  de 
France,'  a  été  élu  par  72  voix  sur  76  votants. 
Il  s’agit  là  d’une  grosse  majorité  rarement 
rencoiitvée.  La  plus  forte  m'ajorité  qu’on 
connaisse  jusqu’à  présent  est  caQe  de  M.  le 
professeur  Sergent,  qui  rassembla  l’unani- 
milé  des  suffrages,  soit  90  -voix  sur  90  vo¬ 
lants. 


SOCIÉTÉ  DES  CHIRURGIENS  DE  PARIS 

Traitèment  de  l'.hallux  valgus.  Technique 
personnelle.  —  M.  André  Trêves  .expose  sa 
technique  emp'loyée  dans  plus  de  oent  cas, 
avec  un  ■ré.snltat  excellent  et  définitif  qU'e'ls 
que  fussent  l’age  des  malades  et  la  gravité’ 
de  la  déformation.  Cette  technique  consiste,  ; 
après  ablation  de  la  tête  métatarsienne  et 
constitut.lioh  d’une  néarthrose,  à  '  rapiprocher 
progT'essiV'em.ent  les  .quatre  d0mi,èffs  ortedls' 
et  leurs  métatarsiens  'du  .premier,  an  moyen 
de  paii.sem.ein.ts  appropriés.  La  marche  est 
reprise  au  bout  de  quinze  jours.  L’in.ter.vein- 
tlon  peut  être  exécutée  à  l’anesthésie  local.e. 

Cystoscopie  dans  le  cancer  sigmoïdien.  — 
M.  Jack  MO'Ck  montre  l’IntSrêt  .que  peut 
avoir  r.examen  endoscoplqu'e  de  la  vessie 
dams  les  lésions  de  l’anse  .sigmoïde.  C'est  là 
une  -acquisition  nouvelle  de  la  cystoscopie, 
rien  n’ayant  été  trouvé  à  ce  Sujet  dans  la 
bibliographie.  Entre  autres,  l’anteur  rappo-rt.© 
l’observation  d’une  malad.e  atteinte  de  cancer 
sigmoï.cli.en,  chez  laquelle  le  seul  symptôme 
était  la  .icystite,  à  l’occasion  dp  laquelle  une 
cystoscoplie  fut  pratiquée.  L’asp'ect  des  lé¬ 
sions  vésà'Cales  fit  po-ser  le  diagnositic  jusqu.e- 
là  insoupçonné.  Toute  cysti-te.  d’origine  dou¬ 
teuse  doit  être  oystosco.pé.e. 


Un  concours  pour  l’obtention  de  quatre  places  d’internes 
titulaires,  aura  lieu  à  l’hopital-hospice  Saint-Denis, 
les  lundi  25  et  mardi  28  mars  1935,  à  9  heures. 

•Sont  seuliS  aichnis  .à  prendre  part  au  .con¬ 
cours,  .les  étu.cli.ants  .et  étudiantes  en  méde-v 
cin.6,  înançaiis  ou  naturaJisés  français,  .poui’- 
vus  d’au  -moins  16  inscriptions  nouveau  régi¬ 
me  et  ftgés  de  moins  de  trente  ans  au  1®'’  j  an¬ 
vier  de  l’année  du  .concours. 

La  liste  d’inscTiption  'sera  elose  huit  jomxs 
avant  l’ohv.e.rt'üre  du  concours. 

ChaqU'O  demande  d’inscription  devra  être 
aooompaçaée  <tes  pièces  cl-après  :  - 

r  Extrait  d’acté  de  naissance  ; 

2"  Pièce,  établissant  la  s-ltuation  du  .candi¬ 
dat  au  .point  de  vue  militaire  ; 

3°  Notice  indiquant  les  titr.es  scientifiques 
et,  bospi^^érs  .d'U  .candidat  •  ■» 

4’"  Cein.in;oat  ' dè  scolarité  de  date  .récente. 
.4.van!ta,ges  ;  Indemnité  mensuelle  de  550  fr., 
nonrr.it'nrè',  logement,  blanchissage;. 


Nous  avons  reçu  la  lettre  suivante  : 

20  févr-ier  103.').  • 

mon  chf.b  Gonfrèhe,  . 

Laissez-moi  vous  redire  une  fois  de-  plus  tou¬ 
te  la  sympathie  .que  j 'éprouve  pour  votre  bon  ■ 
sens,  votre  con&ci.encei  et  l’exqulsie  d'éliieatess.ei 
de  votre  plume  de  ]our.nalist.e.'  '' 

Vos.  idées,  dans  le  dernier  numéro,  sont  en¬ 
core  plus  imbues  de  bon  sens,;  'plus  précises 
.qu'.0llie.s  ne  l’ont  jamais  été. 

Q'Uant  .à  votre  opinion  sur  r.An.glet.eiiTie,  elle 
est  telilemen.t  l’O'Pinlon  de  tous  les  'confrères 
qui  vous  lisent  (j'e  parle  .des  vrais  Français), 
que,  ,si  je  pouvais  augm.0nter  ma  haine  de , 
rAngleterre, ,  votre  article  l’augmenterait  .en¬ 
core. 

Ceipend.ant,  puisque  je  vous  dis  bien  haut 
tout  'Oe  que  j.&  -pense,  de  votre  très  grand  talent 
qui  vous  apparente  à  ceux  que  j’ai  tant  aimés, 
je  p.ui.s  vous  faire  une  toute  petite  observa- 

Vouis  la  prendrez  avec  toute  l’amitié  que  j’ai 
pour  vous,  .et  toute  la  simplicité  qui'  ont  carac- 
téirisé  les  rapports  de  deux  confrères. 

Dans  votre  articl.e  du  damier  numéro,  vous 
dite,s  toute  votre  admiration  pour  l’œuvre  de 
de  Parrel,  et  je  ne  puis  que  ratifier  une  pa¬ 
reille  opinion.  . 

Mais  laissez-moi  .vous  dire  qu’il  y  a  beau¬ 
coup  d'œuvres  analoignes  :  et,  tout  au  moins, 
j’ein  connais  un©  :  l’œuvre  de  Satnt-,l'ean-de- 
Dieiu  qui,  comme  .celle  de  iParrel,  est  destinée 
à  faire  quelque  chose  de  pas  .gTanid’'Ch.o&e.. 

L’œuvre  de  Satnt-J’ean-d.ehDi.eiu  recueille  d© 
trois  à  quatre  cents  enifants,  .ceux  'dont  on  ne 
veut  pius  nulle  part  ;  .ceux  .qui  ont  fatigué  la  . 
patience  des  hôpitaux  ;  ceux  qui  sont  arrivés 
à  mettre  à  bout  même  l’amour-  des  parents.. 

Quand  -pe.rsonne  n’^en  veut  plus,  üs  tombent 
dans  le  ruisseau,  ils  sont  aptes  .à  tomb>er  dans 
la  fosse  commune  ou  à  dieveniir  plus,  tard  les 
mendiants  qui  tendent  leurs  sébiles  aux  .poï-tes 
des  .églises  ou  des  mairies. 

Ces  enfantsdà,  l’œuvre  les  aocneille. 

Je  mets  pouFles  iguérir  de  longs  mois,  sinon 
plusieurs  années,  car  les  fistules  de  le.urs 
coxal'gies  sont  quelquefois  bien  longU'es  à  gué¬ 
rir  ;  tours  maux  de  Pott,  envoyés  trop  ta..rd, 
laissent  des  gibo.sités  bien  inquiétantes...  eh 
bien  !  cependant  ils  guérissent,  et  nous  ne  les, 
renvoyons  pas  quand  ils  soint  gU'éris. 

A  ce  mom'e'nt,  ils  .suivent  des'  couirs  ■donri.és 
par  les  anciens  élèves  .gU'éris  .devenus  profes¬ 
seurs  ou  bien,  s’ils  .ont  peu  d'à'pititu.(ie.&  à  ap- 
preindre,  '.ils  voiit  dans  les  différents  ateliers 
qui  siègent  dans  la  maison  :  ateliers  dé'  cou¬ 
ture,  tailleurs,'  Braille,  .etc... 

Quand  ils  sont  guéris  .et  nantis  d’un  excel¬ 
lent  métiei-,  les  anciens,  qui  s©',  sanf  groupés 
sous  forme  d’une  Amicale;  s’oicoUpent  de  i^a- 
cer  les  jeunes,  retenus  souvent  fjâr  ûne  anky¬ 
losé  fâcheuse  ou  par  une  amputatî'on,  et  les 
placent  .de  tell©  sorte  que,  comme  ceux  de 
chez  .Parrel,  au  lieu  d’être  des  non-valeurs  ils 
devienneinit  d’exoeUents  ouvriers  ou  d'excel¬ 
lents  caissiers. 

J’en  ai  même  deux  qui  ont  faif  fortune  eux- 


in.èm.es  et^ui  aident  puissamment  leuiscana- 
radies  à  vivre. 

'■  Si  j’insis'te  sur  cette  œuvre,  c'.est  que  je  Ij 
connais  depuis  tren.t.e  ans,  .et  je  s.uis  'bien  «jt 
vaincu  qu’il  y  en  a  d’a.iitres  analogTiès.l 
Or,  la  Pi-anc'e  qui  est  tant  dénigré'éiiîiir  ..c 
bienveillants  Anglais,  .et  par  .ces  vertueux  .li;^ 
mands,  la  France  est,  je  cro'is,  seule 
de  faire  pareils  sacrifices  pour  obtenir' (i'aitsÿ; 
bons  .réisulitats.  „ 

■Combien  de  fois  j’ai  vu  des  .èméric# i.if. 
tir  de  chez  nous  les  larm.eis  aux  yeux;%iiii 
que  la  France  seule  était  capable  de  susBjh- 
' 'Pareils  dévouements. 

Si  l’.ènigleterre  a  quelques  inai.sonis  seiiùi . 
blés,  oe  seront  des  maisons  issue®  non  ps,' 
d’Albion,  mais  du  Canada  Français  qui  asen 
quelgueis  maisons  de  'ce  geiu-e  clans  l’IDÙTas; 
mais  .elles  s-ont  bien  peu  nombreuses 'êt  dans 
u.n- milieu,  beaucoup  .plus  favorable'.  .,  '' 
•Car  je  .connais  ass.ez  votre  disérétioti.elvo 
sentiments  pour  vous  avouer  que,  pour  aTt..' 
le  dro.it  de  faire  à  titre  purement  gratuit,  j'u.., 
siste  bien  :  .purem.ent  gratuit,  le  bien  â  l'huniai 
nité  souffrante,  nous  .sommes  obligés  de  paye: 
un  total  de  .quatre-vingt  mille  francs 
au  .gouvernement  français  ! 

■'  J’avoue  que-  ce  n’est  pas  mon  idée  ;  i'avoiii. 
que  jie  proposerais  à  un  Flandtn.  .quelcoiigi'i 
de  dép.o<s.e.r  sur  le  .trotto-ir  les  quatre  oents  gcj- 
ses  si  on  m’obligeait  à  pàyer...  mais  oes  bta- 
ves  gens  de  Saint-Jean-die-Dieu  sont  sioai 
combaittlfs,  et  ont  mis  la  bonté  à  tel  étage  dan 
leur  oon, science  qu’il  leur  esit  imposgib'lei 
suivre  mes  inspirations. 

Etant  -dit  qu.e  le  Canada  reçoit  de-riohos  siit-, 
sides.  de:  son  gouvernement;  nous,  nouspayoïi! 
de. 'puissants  impôts  pour  avo'ir  le  droit  de  fa., 
re  le  bien  .'gratuiitement. 

Vous  voyez,  mon  cher  Confrère;  que  k 
France  est  encore  plus  belle  que  nous  ne  E 
croyions  ! 

Il  y  a  .certainement  d’autres  maisons  cont 
me  celle  dont  je  vous  parle,  comme  mIÜ 
dont  vous  ipa-rlez,  .et  nous  ■  avons  .œcwd 
le  droit,  malgré  les  pays  coalisés  conte 
la  .J'ranoe,  malgré  les  ipsende-Français  coali¬ 
sés  e.ux-mêmes,  nous  avons  encore  le  droit 
d’être  fieris  de  nous. 

Lais'sez-moi  vous  renouveler-  ma  très  gran¬ 
de,  j’allais  dire  ma  très  aff-eetueuse  sympatMe, 
et  agréer  l’assurance  de  m-es.  sentimen'ts  les 
m'eilleui-b.  ■  D>'  GUILLEMIX, 


PRIX  SAINTOUR 

Le  sujet  désigné  par  la  Faculté  pour  l’an¬ 
née  1935  est  le  suivant  :  «  Les  scléroses  put 
monalres  tuberculeuses  ». 

Les  mémoires  doivent  être  déposés  au  se¬ 
crétariat  de  la  Faculté,  de  14  à  16  heures,  jus¬ 
qu’au  15  octobre  1935,  dernier  délai,  sans 
désignation  d’auteur. 

ChacTue  mémoire  devra  porter  une  épi 
graphe  ou  dèvlse  apparente  qui  sera  rappelée 
siir  un  pli  cacheté  contenant’  lé  liom  et 
l’adresse  de  l’auteur. 

La  valeur  du  prix  Saintour.  1935  est  de; 
6.000  francs. 
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AfiOCHOLIME 


Cholécystites  chroniques. 

Congestion  du  Foie 

Lithiase  biliaire.  Ictère  et  Cholémie 

«  Dyspepsies  -réflexes  -  Constipation  d’origine 

Migraines,  Vertiges,  Eczéma,  Prurit  hépato  -  biliaire 

^  Posologie:  I  ô 3  cuillerées  à  café  le  matin  à  jeun,  dans  un  demi  verre  d'eau  chaude 

^  LABORATOIRES  du  D"  ZiZINE,  24,  rue  de  Fécamp,  Paris  (iz 

En  Argentine,  en  Uruguay,  oux  États-Unis,  l'Agocholine  s'appelle  Agozizine 


PANSEMENT  GASTRIQUE 

A BASE  DE 

CHARBON 

ACTIF 

POLYVALENT 

ASSOCIÉ  AUX  POUDRES  INERTES 


POSOLOGIE 

•1  PAQUET  LE  MATIN  A  JEUN, 
ET  AU  BESOIN  LE  SOIR 

B 

ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 

laboratdiresdud:zizine 

24, rue  de  Fécamp .  Paris  XII? 

téléphone:  DIDEROT  26-96 


GRANUL 


SOLUBLE 


GASTROPATHIES  DOULOUREUSES 
GASTRITES  SPASMES  DU  PYLORE 
_ ULCÈRES _ 
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Photo  Pa.ulus.  Clielié  «  Inf.  Méd.  ». 

Nous  avons  annoncé  en  son  temps  le  mariage  de  Mile  Sabine  Pégot,  fille  du  Docteur 
Gaston  Pégot,  avec  M.  Marcel  Leroy,  qui  a  été  célébré  en  l’Eglise  Saint-Antoine- 
des-Quinze-Vingt.  Voici  MU®  Pégot  et  son  gracieux  cortège  d’honneur. 


fiançailles 

—  On  annonce  les  fiançailles  de  M"“  Yvonne 
Saint-Paul,  externe  des  hôpitaux  de  Paris, 
fille  de  M.  Philippe  Saint-Paul,  des  établis¬ 
sements  Skoda,  directeur  de  l’Union  euro¬ 
péenne,  et  de  Philippe  Saint-Paul,  décé¬ 
dés,  avec  M.  Jean  Gauvy,  interne  des  hôpi¬ 
taux  de  Paris,  fils  du  docteur  Georges  Gauvy, 
maire  de  Lanalou-les-Bains,  et  de  M””  Geor¬ 
ges  Gauvy. 


.San';  _  yujjj  apprenons  les  fiançailles  de 
^pj.l  f  1“' Henriette  Macé  de  Lépinay,  fille  du  doc- 
leM  ’  1®  Macé  de  Lépinay,  avec  M.  Ber- 

fi  et  'raid  Colin  de  Yerdière,  avocat  à  la  Gour, 
fils  de  M.  Jean  Colin  de  Yerdière,  avocat  h 
de;  la  Ciàir;  décédé,  et  de  Colin  de  Yer- 


-  Ces  jours  derniers  a  été  célébré,  en  la 
J  basilique  Sa  inte-Clôtilde,  '  le  mariage  de 
hl“'  Odile  Gaillard,  fille  de  M.  Jean  Gail- 
’lard,  avocat  à  là  Cour  d’appel,  chevalier  de 

'a  Légion  d’honneur,  et  de  M“°,  née  Decaisne- 
Persil,  .avec  M.  Pierre  Cxittin,  interne  de  l’hô¬ 
pital  Saint-Joseph,  fils  de  M.  Octave  Cottin 
tt  de  M“=,  née  Munck. 

La  bénédiction  nuptiale  leur  a  été  donnée 
par  S.  Exc.  Mgr  Gaillard,  archevêque  de 
Tours,  onde  de  la  mariée. 

La  mariée  avait  comme  témoins  :  M.  Louis 

I  Gaillard,  son  frère,  et  M.  François  Dumont 
ieMontroy,  son  oncle.  Ceux  du  marié  étaient 
b  docteurs  Henri  Rendu  et  Joseph  Laurence 

-  Le  Docteur  et  M™”  Alcée  Durrieux  ont 
riionneur  de  vous  taire  part  du  mariage  de 
11“'  .llielte  Durrieux,  ienr  fille,  avec  M.  Boger 
bonnet,  Sous-Econome  du  Lycée  de  Bayonne. 

II  bénédiction  nuptiale  leur  a  été  donnée,  le 
lundi  20  février  igSo,  en  J’église  de  N.-D.  du 
Mont-Carmel,  à  Baircelonne-du-Gers. 

Nécrologies 

-  On  apprend  le  décès  de  M.  David  Fran- 
sés,  do  la  maison  Yitali  Fransès  et  frères.  De 
la  part  de  M“"  Fransès,  sa  veuve  ;  de  M.  et 
M*  Bonduelle,  avocats  à  la  Cour,  et  de 
M”'  Georgette  Fransès,  externe  des  hôpitaux, 

entants,  et  de  toute  -la  famille. 

-  Nous  apprenons  la  mort  du  docteur  de 
.  Samt-Fusden,  conseiller  général  de  l’Oise  et 
,  ancien  maire  de  Grandvilliers,  décédé  h  çi 

1  —Le  docteur  Albert  Tiheri,  M”®,  née  Alliez, 
H  leurs  enfants,  N["*°  veuve  Tiheri  ont  la 
douleur  de  faire  part  de  la  mort  de  M.  Mau¬ 
rice  Tiheri,  le  ç  mars,  à  l’âge  de  Sa  ans. 

.  —  On  prie  d’annoncer  île  décès  du  docteur 
I  irthur  Armaingaud,  commandeur  de  la  Lé¬ 


gion  dlhonneur,  membre  de  l’Académie  de 
médecine,  survenu  en  son  domicile,  à  Paris, 
4o,  rue  des  Ecoles. 

—  M”®  Maurice  Chastenet  ;  M.  et  M™®  Gas¬ 
ton  Edoux  dp,  Lafont  et  leurs  fils  Alain,  Mau¬ 
rice  et  Gérard  ;  le  Docteur  et  M“®  Charles 
Sivade  et  leurs  enfants  ;  M.  et  M““  Pierre 
Chastenet  et  leurs  enfants  ;  M.  et  M“®  Michel 
Chastenet  et  leurs  enfants  ;  le  Docteur  et 
Mme  :\jarcel  Guimbellot  et  leurs  enfants  ;  M-  et 
M™®  Daniel  Beylard  et  leurs  enfants  ;  M'*®  Jean¬ 
ne  Chastenet  ;  M*’®  Mathilde  Lebrun,  ont  la 
douleur  de  faire  part  de  la  perte  cruelle  qu’ils 
viennent  d’éprouver  en  la  personne  de  'M.  Mau¬ 
rice  Chastenet,'  chevalier  de  la  Légion  d’hon- 


L’ORDRE  DES  MÉDECINS 

Le  Sénat  .a  repris  la  suite  de  la  discussion  de 
la  proposition  de  loi  tendant  à  modifier.,  et  à 
compléter  la  loi  du  30  novembre  1892  concernant 
l’exercice  de  la  médecine. 

La  proposition  traînait  depuis  de  longs  mois  à 
l’ordre  du  jour  :  elle  avait  été  plusieurs  .fois 
renvoyée  pour  plus  ample  étude  à  la  commission 
de  l’hygiène.  Enfin,  les  articles  vinrent  en  dis-' 
cussion  le  16  mars  1934.  Plusieurs  séances  lurent 
consacrées  au  vote  des  quarante-cinqi  premiers 
articles. 

L’article  46  crée  un  droit  d'appel  en  faveur  des 
médecins  frappés  par  le  conseil  de  discipline  de 
leur  ordre  institué  par  les  articles  précédents. 

Après  une  discussion  à  laquelle  ont  pris  part 
MM.  Gadaud,  rapporteur,  Gasnier-Duparc  et  La¬ 
brousse,  le  Sénat  adopte,  alinéa  par  alinéa,  l’ar¬ 
ticle  46  amendé  suivant  les  suggestions  de  M. 
Labrousse. 

Il  résulte  des  votes  émis  que  le  tribunal  d’appel 
comprendra  :  trois  conseillers  à  la  cour  d’appel, 
en  exercice  ou  honoraires,  ayant  voix  délibérative 
et  dont  l’un  fera  fonction  de  présideut  avec  voix 
prépondérante  en  cas  de  partage,  et  quatre  mé¬ 
decins  élus  pour  si.x  ans.  («  Gazette  des  Hôpi- 


Concours  d'admission  à  l’Ecole  du  service  de  santé  militaire 

Un  concours  sera  ouvert  i©  24  juin  1935,  à 
8  heures,  pour  Femploi  d’élève  de  l’école  du 
service  de  santé,  militaire.  Le  .nombre  des 
élèves  à  admettre  à  la  suite  dui- concours  de 
1935  est  .fixé  comme  suit  ;  section  métropoli¬ 
taine,  65  ;  section  médecine  (troupes  -colo¬ 
niales),  4.  V  ■  ' 

La  circulaire  sur  ;l’admission  à  l’éoo.le  du 
service  de  santé  militaire  en  1935,  compor¬ 
tant  les  modalités  et  les  Prog-rainmes  des 
épre-uvés  du  concours  et  indiquant  .les  avan¬ 
tages  offerts  aux  élèves  de  l’école  -du  service 
-  de  santé  militaire,  est  déposée  dans  les  .pré¬ 
fectures,  dans  les  Facultés  de  .scienoe.s,  dé 
médecine  et  de  pharmacie,  dans  les  écoles  -de 
plein  exercice,  dans  lés:  écoles'  préparatoires 
de  médecine  et  de  pharmacie  e-t  dans  les  di¬ 
rections  du  service  de  santé  des  régions. 


Abonoez-vous  à  L.*  Inf  armateur  Médical 
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DRAGÉES 

MIGRAINES 

TROUBLES  DIGESTIFS 
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PEPTALMINE 

MEDICATION  ANTI AN APHYLACTI Q U E  POLYVALENTE 

Laboratoire  des  Produits  SCI ENTI A,,.  21 ,  Rue  Ch aptai  •- ’Pari s  -  9  ?  Aî 
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SOCIETE  DE  MEDECINE  DE  PARIS 

{Séance  du  23  février) 


Congrès  International 

de  r Aviation  sanitaire 

(Bruxelles,  11-17  juin  1.935) 


HéinLspasme  facial  diorl'gine  deiUaire.  —  M. 
M.  Dechaume  rapporte  l’observation  d’nn  nia- 
laid'e  qui  pirésentait  depuis  3  .ans  mn  iiémiàpas^ 
me  facial.  La  guérison  fut  obtenue  par  la 
simple  .extraction  d’une  racine  de  nioilairie 
supérieure. 

Paralysie  faciale  de  type  périphérique  d'ori- 
(jine  dentaire.  —  M.  M.  Dechaume  parle  d’une 
paralysie  constituée  depuis  7  jours.  Les  réac¬ 
tions  sérologiques  étaient  négatives.  La  gué¬ 
rison  fut  obtenue  .en  deux  semaines  par  l’ex- 
ixactlon  de  .i-acines  infectées  du  maxillaii-e 
supérieur  du  côté  de  la  ..paffalysi|e. . 

L’anesthésie  au  Rectanol.  La  transfusion 
sanguine.  Vinhalation  du  carbogëne.  Elù- 
vients  de  succès  de  l'opération  dans  les  cas 
yraves.  —  MM.  Ddpuï  de  Frenelle  et  Bécart 
sont  d’avis  que  cbez  un  sujet  peu  résistant 
atteint  de  bronchite  ou  de  bronolio-pnieumo- 
nie,  chez  un  enfant  craintif,  indocii©,  atteint' 
de  broncho-pneumoni©  ou  de  bronchite  dou¬ 
ble,  le  lavement  au  Rectanol  est  le  procédé 
d’aniestiiésie  g^lnérale  le  .plus  'inoffensif,  à  la 
condi'tion  de  donner  la  dose  miniina  —  d’ad- 
ministiren’  le  lavem'ent  très  lentement,  de  re¬ 
tirer  la  solution  restairt  dans  le  rectum  dès 
que  l’assou'pissemient  est  obtenu  —  de  faire 
un  lavage  d’intestin  pro.longé  si  l’assoupis- 
sem^ent  dervient  un  sommeil  profond.  L’uré¬ 
mie  et  l’albuminurie  ne  sont  pas  d'es  contre- 
indications  absolues  à  la  transfusion  faite 
avec  l’aide  du  transfuseur  électirique.  Pour 
sauver  un  sujet  qui  présente  une  syncope 
resipL-atoire  grave  il  faut  prolonger  paa-fois 
l’inhalation  de  carbogène  pendiont  plus  de 
12  heuires,  en  faisant  passer  de  1.000  à  4.000 
litres  de.  cai-bogène  dans  le  poumort.  Ces 
inhalaitions  intein.sives  n’ont  pas  d’inconvé¬ 
nient  au  point  de  vne  -pulmonaire  -et  caidia- 


Le  Ille  Congrès  international  de  l’Aviation  sa- 

1935,  à  Bruxelles,  à  l’occasion  et  au  sein  de  l’Ex- 
position  universelle  et  Internationale. 

Les  questions  suivantes  seront  étudiées  et  dis¬ 
cutées  pendant  les  séances  du  Congrès  :  1"  ITtili- 
sation  de  l'avion  privé  ou  commercial  à  des  lins 
sanitaires  dans  la  métropole  et  dans  la  colonie. 
Pays  ramiorteurs  :  Belgique,  Grande-Bretagne, 
France.  —  2“  La  collaboraliou  des,  Services  pu- 
lüics  et  des  organismes  privés  pour  l’exploitation 
de  l’aviatiou  sanitaire  en  temps'  de  paix.  Pays 
rapporteurs  :  Belgique,  Allemagne,  République 
Argentine.  —  3°  Organisation  et  fonctionnement 
des  premiers  secours  dans  les  transports  publics 
aériens.  Pays  rapporteurs  ;  Belgique,  Italie,  Suè¬ 
de.  —  4”  Le  concours  de  l’aviatiou  en  période  de 
calamité.  Pays  rapporteurs  :  Belgique,  Etats-Unis 
d’Amérique,  Pologne. 

Le  Comité  d'organisation  du  Congrès  -  a  prévu 
tout  un  programme  do  réceptions  et  de  festivités 
d’autant  plus  riche  et  pittoresque  qu’U  se  dévelop¬ 
pera  dans  le  sein  de  l’Exposition  universelle  et 
internationale  qui  promet  d’être  une  des  plus 
grandioses  manifestations  de  ce  genre. 

Un  Comité  de  patronage  et  dè  propagande  est 
eu  voie  de  constitution  en  France  ailn  d’organi¬ 
ser  et  de  coordonner  la  participation  de  notre 
pays  au  1II«  Congrès  international  de  l’Aviation 
sanitaire  à  l’occasion  duquel  des  coupes  et  des 
challenges  seront  mis  en  compétition. 

Tous  renseignements  complémentaires,  en  plus 
des  communiqués  qui  seront  publiés  ultérieure¬ 
ment,  seront  fournis  par  le  secrétaire  général  du 


Comité  i>ermanent  des  Congrès  intern 
l’Aviation  sanitaire,  Aéroolub  de  Fri 
Galilée,  Paris  (XVIe). 


internationaux  de 
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tives  Une  action  modiflcatriiot  du  terrain  or¬ 
ganique. 

Nouvelle  pince  à  biopsie.  —  M.  A.  Grimberg 
présente  une  pince  à  biopsie  qui,  par  le 
moyen  de  dieux  petits  crochets  terminaux, 

.  perm-et  de  fixer  l’organe  et  facilite  la  biopsie. 


La  douleur  (considérations  générales.). 

M.  Cauvy  dit  que  la  douteur  qui  constitue 
souvent  te  symipitôme  prédominant  dans  les 
maladies  du  système  neirveux  e-st  susceptible 
de  va-rier  à  l’infini  suivant  les  causes  qui 
la  produisent  et  suivant  les  sujets.  La  dou¬ 
teur  s’exprime  sous  des  tonalités  et  des  nuan¬ 
ces  les. plus  diverses  mais,  au  po.mt  de  vue 
pathogénique,  il  semble  que  l’on  puisse  dans 
la  iplupart  die, s  cas  invoquer  un  même  phéno¬ 
mène  ;  la  compression.  Toutefois  cette  com¬ 
pression  ou  excitation  sensitive  ne  constitue 
que  la  première  partie  d’un  reflexe  ;  en  der¬ 
nier  ressoit  c’est  toujours  la  coi-ticaliité  céré¬ 
brale  qui  pett’çoit,  locaUse  et  transforme  l’im¬ 
pression  reçue  en  sensation  ;  d’où  il  résulite 
quel  chaque  sujet  souffre  -à  sa  manière.  La 
douleur  est  donc  un  phénomène  complexe  et 
c'est  cette  compleixlté  même  qui  fait  mieux 
ressoidir  l’importance  des  cuii’es  hydrominé- 
ralies  (type  I  amalou  ou  Néris  par  -exemple) 
qui  joigne-nt  à  cte  précieuses  ipropriétés  séda- 


Les  courants  exponentiels  de  basse  fré¬ 
quence.  Courants  de  similitude.  —  M.  Le  Go 
démontre  que  les  courants  exponen.tieils  do 
basse  fréim-ence  tendent  à  reproduire  les  cou¬ 
rants  du  nerf  par  toute  excitation.  Ces  cou¬ 
rants  répond-ent  donc  à  une  tihé-rapeutiqu-e  de 
similitiïde  et  de  suppléance  -et  ofl.rent  des 
p-ei'spectives  d’excitaüon  élective  de  tous  les 
r.iS'S'us. 

Le  repérage  opératoire  en  chirurgie  répara¬ 
trice  mammaire.  —  M.  Claoué  monta'©  que  la 
glande  mammaire  est  une  glande  cutanée. 
Elle  -est  mobile.  Le  repérage  pré-opératoire 
ou  au  cours  même  de  l’intervention  n-e-  pent 
être  qu©  l’expression  de  füs  conducteurs 
appartenant  à  la  peau  ou  à  la  région  mam¬ 
maire.  Claoué  situe  dans  la  majorité  des  cas 
la  position  du  mamelon  au  niveau  ou  au- 
dessous  de  l’onta'ecroisement  d’une  ligne  ho¬ 
rizontale  medio-stemaJe,  elle-même  le  situe  à 
celles  rn-enées'  par  les  bords  supérieurs  et 
inférieurs  de  la  glande.  G.  LUQUET. 


Prit  de  la  Socid  Mddlco-Psjiclioloi|lp 
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Prix  Belhomme.  —  1.200  francs  (1) 

Ce  prix,  triennal,  habituellement  de  900  francs, 
a  été  porté  exceptionnellement  par  la  Société  Mé- 
'■  !o-Psyohologique  à  1.200  fr.  pour  l’année  1936. 

je  sujet  suivant,  a  été  désigné  :  «  Les  états  de 
déficience  intellectuelle  post-traumatiques  chez 
l’enfant  »  (à  l’exclusion  des  traumatismes  obsté¬ 
tricaux). 

Prix  Moreau  de  Tours.  —  200  francs 
3  prix,  biennal,  sera  décerné  au  meilleur  inê- 
___ire,  manuscrit  ou  imprimé,  des  deux  années 
précédentes,  ou  bien  à  la  meilleure  des  thèses 
inaugurales  soutenues  en  1934  et  en  1935,  devant 
la  Facultés  de  Médecine  de  France,  sur  un  sujet 
de  pathologie  mentale  ou  nerveuse. 

Legs  Christian.  —  1.000  francs 
,  ix,  annuel,  habituellement  de  300  francs 
(partage  interdit),  a  été  porté  exceptionnellement 
par  la  Société  Médico-psychologique  à  1.000  fr. 
pour  l’année  1936.  Il  est  attribué  chaque  année 
par  le  Bureau  de  la  Société  à  un  interne  des  asi¬ 
les  d’aliénés  de  Paris  ou  de  la  province,  momen¬ 
tanément  gêné  soit  pour  terminer  ses  études,  soit 
pour  payer  sa  thèse.  Il  ne  confère  pas  le  titre  de 
lauréat  de  la  Société  Médico-psychologique. 
Eèglement  du  Legs  Christian  ; 

Article  premier.  —  Les  internes  des  Asiles  de 
France,  candidats  à  l’attribution  du  Legs  Chris¬ 


tian, 

1"  Etre  de 

2"  Justifier  ___  _  _  „ 

par  la  production  d’une  attestatioi 


lalité  française  ; 
nir  état  de  gêne  momentanée 

„ _ _ _ testation  du  médecin- 

chef  du  service  où  ils  sont  internes  ; 

3"  Faire  parvenir  au  seorétaii’e  général  de  la 
Société  Médico-psychologique  une  copie  du  manus¬ 
crit  de  leur  thèse. 

ART.  II.  —  Le  candidat  désigné  par  le  Bureau 
recevra  le  montant  du  prix  après  l’envoi  au  tré¬ 
sorier  de  la  Société  Médico-psychologique  de  deux 
exemplaires  de  Faéulté  de  sa  thèse. 

Art.  III.  —  Dans  le  cas  où  le  prix  ne  serait  pas 
décerné  une  année,  le  montant  en  sera  reporté  à 
l’année  suivante  et  le  Bureau  pourra,  s’il  y  a 
lieu,  décerner  plusieurs  prix. 

Art.  IV,  —  Le  prix  Christian  ne  confère  pas  au 
candidat  qui  l’obtient  le  titre  de  lauréat  de  ta 
Société  Médico-psychologique. 

Prix  Aubanol.  —  3.000  francs 
La  Société  Médico-psychologique  a  décidé  d’at¬ 
tribuer  exceptionnellement  en  1936  le  prix  Auba- 
nel.  Ce  prix  est  décerné  au  meilleur  mémoire  sur 
un  sujet  de  pathologie  mentale  ou  nerveuse. 

La  Société  a  choisi  le  sujet  suivant  ;  «  Existe-t-il 
des  relations  entre  la  psychose  périodique  et  la 
démence  précoce  ?  » 

ANNEE  1937 

Prix  Aubanel.  —  3.000  francs 
Ce  prix,  triennal,  et  habituellement  de  1.500  fr., 
a  été  porté  exceptionnellement  par  la  Société 
Médico-psychologique  à  3.000  frands,  pour  l’année 
1937.  Il  est  décerné  au  meilleur  mémoire  sur  un 
sujet  de  pathologie  mentale  ou  nerveuse. 

La  Société  a  choisi  le  sujet  suivant  ;  «  Les 
Psychoses  gémellaires.  » 

Legs  Christian,  annuel.  —  300  francs 
N.  B.  —  Pour  chacun  dé  ces  prix,  les  mémoires, 
manuscrits  ou  imprimés,  devront  être  déposés. 


RÉUNION  MÉDICALE 
A  VIENNE 

Comme  nous  l’avons  déjà  commnniqné  t  n 
lecteurs,  une  réunion  médicale  aura  lieu  à  Vi( 
ne.  du  13  au  25  mai,  à  l’occasion  du  ISOe  ani 
versaire  de  la  fondation  de  la  polyclinique  vii 

A  la  manifestation  principale  qol  aura  lieu  le 
18  mal  en  présence  du  président  de  l’Etat  Fédé: 
rai  autrichien,  M.  Wagner  Jauregg  prononcera  uu 
grand  discours.  Une  exposition  médico-histori. 
que  sera  inaugurée  le  même  jour.  Des  exposition! 
de  l’industrie  chimique  et  pharmaceutique  et  de 
l’industrie  médico-technique  sont  prévues.  Des 
réductions  sur  les  chemins  de  fer  d'Autriche  (6J 
pour  cent  snr  le  retour  après  un  séjour  de  7  jours, 
50  %  après  un  séjour  plus  court)  facilitent  am 
collègues  étrangers  de  rendre  visite  aux  œddfciiis 
viennois. 

A  la  même  époque,  les  cours  spéciaux  doiln. 
versité  de  Vienne  traiteront  de  la  médecine  iein. 
ne.  Finalement  tontes  les  sociétés  médicales  ÿ 
Vienne  tiendront  des  séances  spéciales 'entré  le  B 
et  le  24  mai. 

On  y  entendra  des  conférences  sur  lajédia 

psyohiâtrie,  dermatologie,  microbiologie  ch . 

gie,  gynécologie,  ophtalmologie,  radiographie,  ete. 


La  question  Jes  méJecins  étranÿen 

La  semaine  deTnièi'e,  une  délégation  d'étu¬ 
diants  en  médecin©  de  Paris  s’eist  wiidue  à 
la  Chambre  ipoun-  y  voir  le  diootem’  .Naa,  de- 
puité,  rapporteur  de  la  proposition  de  là 
Cousin. 

Cette  délégation  était  composée  des  tei>iè 
sentants  de  l’Association  corporative  éd 
étudiants  en  médeaine  de  Paris,  MM.  MordaJ 
gne  et  Brunhes  ;  des  délégués  de  l’Assc  ' 
tion  .Amteale,  MM.  Bergeron  et  Gleyzes 
M.  Vivien,  au  nom  de  TAssociation  des 
ternes  ;  de  M.  Regaud,  président  de  l'.t»» 
ciation  des  internes,  et  de  M.  Georges  Latli; 
te,  président  de  l’Union  nationale  dé 
étudianits. 

Les  étudiants  ont  entretenu  1©  docteur  ..\aa 
d’un  texte  réglementant  l’exercice  de  la 
decine  par  les  étrangers  en  Framée  et 
colonies  —  texte  dont  les  grandes  lit 
avaiieiit’  été  anrêtéies  au  cours  d’une  réunie 
importante  tenue  la  vedUe  entre  les  délég 
des  associations  .précitées  et  rUnion  na 
nalie. 

Le  docteur  Nast  a  présenté  son  rapport 
-vant  la  Commission  d’hygiène  de  la  Cha®' 
bre. 
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avant  le  31  décembre  de  l’aimée  précédente;  cha 
le  Secrétaire  général  de  la  Société  Médico-psychii. 
logique.  Les  mémoires  manuscrits  devront  être- 
inédits  et  pourront  être  signés.  Ceux  qui  ne  ». 
ront  pas  signés  devront  être  accompagnés  d’nn  pli 
cacheté,  avec  devise,  contenant  les  noms  et  ■•■■■■ 

Les  prix  seuls  (et  à  l’exception  du  prix 
tiau)  donnent  droit  au  titre  de  lauréat 
Société  Médico-psychologique  ;  les  mentions 
râbles  n’y  donnent  pas  droit. 

Un  mémoire  récompensé  par  une  autre  S - , 

ne  peut  être  admis  à  concourir  pour  les  prix  de 
la  Société  Médico-psychologique.  (Décisio' 
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:  l  A  propos  d!un  cas  de  nystagmus  la- 
iîitl.  -  M.  P.  Bailuht  lîTésente  -une  malaxi-e 
de  45  ans,  straiicfue  depuis  l’enfanoe,  cj.ui  de^ 
fUis  (luelques  années  -présentait  des  troubles 
vertigineux  allant  jusgu’à  la  obute.  iL’ocolü- 
àon  d’un  œil  amène  l’apparition  d’un  nys- 
lapus  à  ressort  horizontal.  Pas  de  troubles 
du  laibyTinthe.  T-endanoe  à  la  -chute  .quand 
un  des  yeux  est  fermé,  mais  non  si  les  deux 
veux  sont  fermés.  L’auteur  -eut  l’Idée  -de  .r-e- 
1  (tresser  le  muscle  Insuffisant  par  un  avan^ 
rKM't.  Le  nystagmus  persiste  bien  qu’atté- 
nw.  Le  vertige  a  disparu. 

Dismsion.  —  M.  L.  Dupüy-DUteme^s  :  L’ex- 
t.-t^lon  «  nystagmus  latent  »,  obscure  et 
iifflacie,  devrait  être  remplacée  par  celle  de 
i  Vvitngmus  par  exclusion  d-’un  œil  »,  qui 
(;■  cnioscte  et  sans  ambiguïté.  - 

!l.  -  yévrite  optique  au  cours  d’un  traite¬ 
ra  par  injections  d’arsenicaux  pentava- 
i-ms.  -  M.  Fr.  VEin  rapporte  : 
r  Un  cas  de  cécité  définitive  d’un-  œil, 
.i'airopliie  optique  partielle  d©  l’autre,  sans 
votome  central,  survenu  -chez  un  taib-étique 
îwvant  des  injections,  d’acétyla-rsan. 

.  1‘  Un  cas  de  névrite  unilatérale,  survenue 
ju  cours  d’un  traitement  par  injections  d’aJ- 
saïuinol.  Cette  névrite,  sans  scotom-e  central, 
j^éri  complètement  à  la  suite  d’injections 
dh-posulfite  de  soude.  Ce-tte  malade  avait 
\)t«  constante  d’Ambard  élevée, 
te  cas  de  cécité  par  le  traitement  stovar- 
rilftie  chez  des  paralytiques  généraux.  — 
K.SAiGO  rapporte  deux  cas  de  cécité  par 
Bivrite  optique  rétro-<bulbaire  bilatérale  sur- 
[jiiiie  siH  un  total  de  120  paralytiques  géné¬ 
raux  impaludés  traités  p-ar  le  stovarsol  sodi- 
■ijiie.  Le  signe  d’alarme  de  la  néivrite  opti- 
■lue  :  recherche  d’un,  rétrécissement  du 
(lamp  visuel  ou  d’un  scotom-e  central,  étant 
impossible  à  p-ratique,r  chez  ceis  malades-,  il 
srmMe  nécessaire  de  mesurer  leur  acuité  vi- 
tuelie  avant  chaque  injection, 

Cécüé  par  suite  de  l’emploi  d’acétylofrsan. 
-M.CHiR.4Mis  (d’.Athèn-es)  communique  l’ob- 
jmtion  d’u-n  ancien  syphilitique,  avec  al- 
lérations  du  cœur  et  néphrite,  chez  lequei  une 
(réité  définitive  (névrite  optique  toxique  sui¬ 
vie  d’atrophie  papillaire  bilatérale)  a  été  due 
à  ra(iétylarsan.  Les  premieir.s  symptôm-ès.  .se 
sont  manifestés  dès  les  toois  premiers  -oenti- , 
mètres  (nihes,  et  la  cécité  es.t  a-p-parue  après 
l'usage  de  9  cc.  L’auteur  explique  oe  lait 
par  l'existence  ignorée  de  l’azotémi.e  et  de  la 
lésion  cardiaque.  Dans  de  tels  cas  le  .pro¬ 
nostic  est  grave,  même  pour  la  vie-  d-u  ma- 
-  We. 

I  Discussion.  —  M.  dupuy-Dutemps  abserv© 
'çi0  cette  action  toxique  des  pentaival-ents  sur 
e  nerfs  opUques,  -quoique  rare,  dioit  enga- 
lïf)n}eB'''résBirves'  pour-lenrr-  empl-oi  «n-  thé- 
rapaitique  oculaire,  où  cette  médication  ne 
parali  pas,  d’ailleurs,  avoir  .sur  les  autres 
me  su^riorlté  incontesta-bl-e.. 

[  in.  -  L’effort  accommodant  des  amétropes 
’miçées.  —  M.  Emile  Haas  :  .L’auteur  mon- 
re  que  l’effort  .accommo.datif  nécessaire  ipour 
voir -nettement  à  un©  distance  donnée  n©  ee- 
nit  identique,  chez  les  amétropes  .porteurs 
4o leur  correction  statique,  à  celui  de  l’emmé- 
itope,  pe  si  cette  -correction  statique  était 
placée  au  premier  plan  principal  de  l’œU, 
test-a-dire  à  l’intérieur  du  globe. 

,  Dans  les  conditions  habi-tuedJ'ement  réall- 


•s-ées,  avec  un -Verre  correcteur  de  l’amétro- 
pie  -statique  placé  -devant  l’-œU,  l’-effo-rt  du 
myo.p'e  corrigé  est  inférieur,  celiii  de  l’hyp-er- 
m-étropie  corrigé  supérieur  à  celui  q-ue  ferait 
r-emm-ért-rop.e  pour  un©  même  distance. 

L’auteur  donne  le  moyen  de  construire  une 
table  numérique  fournissant  immédiatement 
la  valeur  de.  l’effort  aopommodatif  relatif  à 
une  distance  de  travail  donné,  en-  fonction 
de  la  puissance  du  verre  d©  -correction  -sta¬ 
tique,  -et  de  la  distanoe  entre  ce  verre  et  l’œil. 

-ities  apiplications  pratiques  sont  nombreu¬ 
ses.  L’une  d’entre  elles  consis-te  dans  un  pro¬ 
cédé  particulièrement  précis  d-e  m-e-sure  de 
l’amplitude  accommodative.  Une  autre  appl-i- 
catlon  importante  est  r-el-ative  à  la  correction 
des  j-eun-es  astigmates,  -qui  doivent  porter, 
d’après  les  travaux  de  l’auteur,  un  -cylindre 
différent  pour  la  vision  rapp'roché.e  du  cylin.- 
dre  de  la  vision  éloignée. 

IV.  —  Sinusite  fronto-ethmoïdale  extériori¬ 
sée.  —  .\1M.  J.  Bourguet  et  E.  Haas  .:  Les  au¬ 
teurs  rapportent  .une  -observation  de  sinus-lte 
fronto-eüimoïdale  ouverte  dans  l’-orbite,  et 
rem-arquable  .  par  quelques  points'  particu¬ 
liers..  Les  commémoratifs  sinu-siens  man¬ 
quaient,  et  le  diagnostic  .clinique  fut  fait  sur¬ 
tout  -en  considération  -du  déplaoe-ment  de 
l’œil,  en  bas  -et  en  dehors,  o’est-à-dir-e  en  sens 
opposé  aux  -sinus  intéressés. 

La  cure  radicale  n’a  laissé  que  des  "cica¬ 
trices  peu  apparentes,  -en  raison  de  la  tech¬ 
nique  employée.  Le  sinus  frontal  et  l’etbmoî- 
de  ont  en  effet  été  abordés  -par-  deux  inci¬ 
sions  différentes,  l’une  dans  le  sourcU  et  ne 
le  dépassant  pas,  l'autre  identique  -à  l’Inci¬ 
sion  qui  sert  -à  découvrir  le  sac  lacrymal  ; 
au  lieu  de  l’incision  unique,  arquée,  géné¬ 
ralement  -employée. 

V.  —  L’éther  benzylcinnamique  (Solution 
de  Jacobson)  dans  le  traitement  des  cicatri¬ 
ces  de  la  cornée.  —  ,M.  Bailliart,  après  un 
essai  prolongé  garde  une  impression  favora¬ 
ble  de  oe  traitement.  .Mais  le  cas  le  .plus'  .en¬ 
courageant  a  -été  obtenu  dans  un  cas  d’acné 
rebelle  de  la  face  et  de  la  cornée. 

V.I.  —  Les  réponses  des  strabiques  à  l’exa¬ 
men  vestibulavre.  —  Nystagmus  provoqué  nov- 
mla  ;  hypoexcitabilité  vestibulaife  ;  nystag¬ 
mus  asymétrique.  —  M.  G.-E.  Jayle. 

Compte  rendu  de  31  -examens  vestibulaiir-es 
faits  (üiez  (i-es  strabiques  variés,  sous  la  .di¬ 
rection  de  M.  le  professenr  Aübaret.  Ont  été 
obtenus  :  treize  fois  un  nystagmus  normal  ; 
quinze  fois  une  réaction  d’hypoexcit.abil'ité  ; 
deux  fols  un  nystagmus  .plus  marqué  au  ni¬ 
veau  d’un  œil  que  de  l’autre.  -Discus-sion  et 
Interprétation  des  résultats.  Il  es-t  possible 
d'.esp'érer  la-  discrimination  de  certains  stra¬ 
bismes  par  -examen  vestibulaire. 

Vil  — ^  VrT^ëctr  O -aimant  foncdonnant  sur 
secteur  alternatif.  —  M.  BIdeau.  —  iprésenta- 
tion  de  l’appareil. 

■  dupdy-ddtemps. 


S’ABONNER  A  L’IP^FORMATEUR 
MEDICAL  c’est  montrer  qu’on  aime 
l’indépendance  de  ce  journal  et  le 
caractère  de  ses  informations  sélec¬ 
tionnées,  originales  et  illustrées. 


if  k\\\\\\\\\\\v\\\\\\\\\\\\\\\\\\\v\\vv\v\v\x\vv\\^^ 


L’une  des  tables  du  banquet  organisé  récemment  par  le  Caducée  Limousin 

?\V\\\üm\\\\\\\\\\V\\\\\\XV\X\V\VV\\VX\\VX\XVVV\\XXX\\XV\X^^ 


GRANULÉ  NORDEN 


» 

ÉTATS  NÉVROPATHIQUES  ;  ANXIÉTÉ  -  ANGOISSE 
INSOMNIE  NERVEUSE  -  TROUBLES  FONCTIONNELS  DU  CŒUR 

La  Passiflorine 

est  la  première  spécialité 
qui  ait  réalisé  l’association 
Passiflore  -  Cratægus 
et  la  seule  qui  ne  contien¬ 
ne  aucun  toxique,  soit 

végétal  (jusquiame,  opium,  etc.) 
soit  chimique  (dérivés  bar¬ 
bituriques) 


Laboratoire  G.  RÉAUBOURG 

2,  Rue  Boucicaud,  Paris  (  1  5®) 

— 


PLOMBIÈRES-LES-BAINS  m 

A  6  heures  de  PARIS  (Voitures  directes) 

SAISON  DU  -15  MAI  AU  30  SEPTEMBRE  Altitude  :  4S6  m. 


-^7 - - - 


EAUX  THERMALES  RADIO-ACTIVES,  dune  efficacité  reconnue  pour 

Les  Maladies  de  l'ESTOMAC  et  de  l'INTESTIN  et  spécialement 
l’ENTÊRITE  —  Les  RHUMATISMES  —  Les  Maladies  des  Femmes 
—  —  (Traitements  spéciaux)  —  Les  Etats  nerveux.  —  — 

EAUX  DE  RÉGIME  remarquable  "SOURCE  ALLIOT” 

Légère,  Digestive,  Diurétique,  Déslntoxicante 

CURE  O*  AIR  ;  PARCS  et  PROMENADES  NOMBREUSES.  -  Piscine  tiède  de  NATATION 

CENTRE  OE  TOURISME  :  Vosges  et  Alsace 

CASINO  -  THÉÂTRE  -  CONCERTS  -  JEUX  -  FÊTES  DIVERSES 


Renseignements  :  COMPAGNIE  DES  THERMES  ou  SYNDICAT  D’ INITIATIVE 
i3l.oivibiè:ire:s  (vosoeis.) 
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Reminéralisation  intégrale 


SOCIETE  MEDICO-CmilUltGICAlE 


LE  DEUXIÈME  NUMÉRO 


OPO<AUIUM 


Du  DocTeur  GuersanI- 

IRRADIÉ  avec  VITAMINE  D  pure  crisEallisée 
Parathyroïde  (exTraiE  tifréen  unités  coiiip) 
cachets  en  tubes  d'aluminium  émoillé 
comprimés  dragéifiés, granulé  stabilisé 


SIMPLE  comprimés  dragéifiés,  granulé 

cochets  en  tubesd  aluminium 


stabilisé 

émaillé 


GaïOCOlétcacbets  d° 

Arsen  i  é  :cachets  d° 


A  .  Panson 

Docteur  en  phormocie 
121,  Avenue  Gambetta 
Paris  (xx®) 


NEST1.Ê 

FAIT  UN  LAIT 
EN  POUDRE 


LAIT  SEC.  DEMI -GRAS 
SUCRÉ  (  SUCRES  DIVERS) 
NON  DÉVITAMINÉ 
DE  BONNE  CONSERVATION 

LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  ; 
SOCIÉTÉ  NESTLÉ  (FRANCE  )  6.Av.  Porlalis.PARIS 


des  Hôpitaux  Libres 

Séance  du  6  7nars  'i9S5 

M.  Roederer.  —  Erreur  d’interprétation  radio- 
logique  dans  les  tumeurs  osseuses. 

L’auteuj  montre  .p-ar  de  nombreux  exem¬ 
ples  d’erreurs  de  dia^ostècs'  de  tumeuirs  os¬ 
seuses  causées  pair  l’inteirpréiatlon  des  films 
radiologigueis.  Il  rappelle  gu’on  éprouivie 
moins  de  difficultés  'à  distinguer  uné  tumeur 
maligne  d’une  tumeur  bémigme,  çm’une  tu- 
mieur  maligne  d’une  lésion  inflammatoire. 
Certaines  tum^euirs  à  myéloplaxes  .font  écla¬ 
ter  la  corticale  et  ont  des  aspects,  très  pro¬ 
ches  des  ostéo sarcom.es,  aussi,  me  pourrait-on 
tro.p  préconiser  la  biopsie.  Ces  réponses  sont 
parfois  en  .contradiction  avec  les  images  .r.a- 
dioigirapMaues  et  il  arrive  que  .ce  soit  la  ra¬ 
diologie  qui  ait  raison. 

Les  métastase®  aussi,  .surtout  les  vertébra¬ 
les,  donnent  .parfois  bien  del-  longues  hésita¬ 
tions  diagnostiques. 

L’étude  des  néoplasmes  oisseux  échappiS 
parfois  à  un  diagn.ostic  de  .certitude,  mèmie 
par  la  mise  .en  œuvre  de  tous  les  procédés 
d’exam.en. 

.\u  nombre  des  clichés  projetés,  l’auteur 
montre  un  cas  d’atteinte  rachidienne  dans 
une  lymphogranulomatose. 

M.  Montant.  —  Résultats  de  chirurgie  conser¬ 
vatrice  du  pouce  dans  les  infections  et  les 
traumastismes  graves. 

L’auteur  montre  le®  réisultats  obtenus  dans 
les  fractures  ouvertes  avec  dilascération  des 
parties  molles,  dans  les  arthrites  puàm.lentes 
et  dans  le  panaris  total  du  pouce,  par  la 
méthode  conservatrice  grai  repose  sur  des 
excisions  larges,  des  ipansem'ents  rares  au 
baume  du  Pérou  et  surtout  l’immobilisation 
plâtrée  en  position  de  fonction. 

.L’autenr  estime  que  ce  n’.est  que  tout  à 
fait  excep tionneUement  que  l’amputation  du 
pouce  doit  être  .envisagée. 

'  M.  clément  Simon.  —  Remarques  sur  la  subs¬ 
tance  d'Oriel  et  sur  ses  rapports  avec  l’ho¬ 
méopathie. 

L’auteur  expose  la  nouvelle  .  méthode  -an¬ 
glaise  de  désenisibilisation,  dans  le®  maladies 
allergiques,  par  les  injections  cutanées  ou 
sous-cutanées  d’antigène  (substance  d’Oriel), 
extrait  de  l’urine.  Les  résultats  sont  .encou¬ 
rageante.  La  méthode,  comme  riàntigénothéra- 
pie  en  gé-néral,  peut  être  rapprochée  des  mé- 
tbodès  homéop-athiques. 


Fondation  **  Lady  Tata  ” 

(Bourses  créées  en  vue  de  recherches  médicales, 
en  souvenir  de  Lady  Tata) 

Les  administrateurs  de  la  Fondation  «  Lady 
Tata  »  désirent  que  se  fassent  connaître  pour  le 
16  avril  1935  au  plus  tard  les  candidats  aux  hour- 
ses,  chacune  d’un  montant  annuel  de  £  400  (quatre 
cents  livres  sterling)  créées  dans  le  but  de  favori¬ 
ser  les  recherches  sur  les  maladies  du  sang  et  plus 
particulièrement  sur  les  «  leucémies  ». 

Le  nombre  total  de  ces  bourses  de  recherches 
«  Lady  Tata  »  est  de  huit,  et  elles  peuvent  être 
renouvelées  jusqu’à  une  durée  normale  maxima  de 
trois  années.  Il  y  aura  très  probablement  au  moins 
deux  vacances  en  1935  qui  permettront  aux  nou¬ 
veaux  candidats  die  commciacer  leurs  travaux  dès 
octobre  prochain.  Les  bourses  peuvent  être  attri¬ 
buées  indifféremment  à  des  hommes  ou  à  des  da¬ 
mes  dûment  qualifiés,  de  n’importe  quelle  nationa¬ 
lité  et  qui,  généralement,  doivent  consacrer  tout 
leur  temps  aux  recherches. 

Les  candidats  d’Europe  voudront  bien  s’adresser 
au  professeur  A.  Taoba,  Calvin  Str.  27,  Berlin 
N'W'40  (Allemagne),  qui  leur  enverra  des  formulai¬ 
res  de  demandes. 


Les  Médecins  de  Toulouse  à  Paris 

Le  7  mars  a  -eoi  lieu  .la  .pr.ém'ièir.e  rétmion 
de  1935  de  la  Socié-té  .âmic-ale  des  Médecins 
de  Toulouse  à  Paris.  Etaient  présents  :  les 
docteurs  Buisquet,  Andreu,  Flurln,  Arm-en- 
■gaud,  ESclavissa.t,  Molinéry,  DartigU’Bs,  Fau- 
long,  Azéma,  Groc,  Bory,  Babou,  Caujole, 
Lass'anoe,  Taillefer,  Pelo-us,  Jausion,  Monta- 
.gn.e,  Boungnet,  Maz-et,  Quériau,  Route,  Fou- 
rès,  Redon,  Estrabaud,  Clavel,  Digeon,  Mont- 
Refeit,  Astier,  Massip,  Doazan,  Privât,  Dela- 
ter.  S’étaient  .excusés  :  les  docteurs  Can-y, 
Bourde-Ue,  Cal.v.e<t,  Mirabail,  Lesbourgiios, 
Augé,  Aub-ertot,  Dupau,  Terson,  Durand,  Lé- 
vy-Lebhar,  Perla,  Mar-oor-elles,  Delto-erm. 

A  l’henipe  des  -toasts,  te  docteur  Groc,  Sie- 
orétairo  .général,  fit  aipplaudir  par  tes  assis¬ 
tants,  les  récents  succès  des  miembre®,  de  la 
Société  :  la  Légion  •d’bo.nneur  du  'docteur 
Bourguet,  l’élévation  au  .g-rade  d©  comman¬ 
deur  de  l’Etoile  de  Roumand©  du  docteur 
Dartigues  -et  l’aip.parition  de  son  récent  vo- 
lum-e  :  a  Faisceau  scientifique  »,  ©t  die  son 
I  nouveau  journal  :  «  La  -Ghirurgie  Nouvelle  ». 
Prirent  sucoesslvem-ent  la  parole  :  te  profes- 
seiur  Roule,  l-es  docteurs  Dantiguies,  Moliné- 
ry,  Busquet  ©t  Pelons,  -qui,  sur  des  modes 
divers,  intéressêTie.nt  très  vivem-ent  l’assistan¬ 
ce.  Réunion  plein©  d’-entrain  -eit  d©  fraternel¬ 
le  camaraderi.e  où  chacun  a  été-  heureux  de 
se  retrem-p-er  dans  la  chaude  atmosphère  d© 
la  petite  p-aitrie. 


Concours  d’admission 

à  l’Ecole  du  Service  de  Santé  Militaire 

Un  concours  sera  ouvert  le  24  juin  1935,  à  8  heu¬ 
res,  pour  l’emploi  d'élève  de  l’Ecole  du  Service 
de  santé  militaire.  Le  nombre  dés  élèves  à  ad¬ 
mettre  à  la  suite  du  concours  de  1935  est  fixé 
comme  suit  :  Section  métropolitaine,  65  ;  section 
médecine  (troupes  coloniales),  4. 

La  circulaire  sur  l’admission  à  l’Ecole  du  Ser¬ 
vice  de  santé  militaire  en  1935,  comportant  les 
modalités  et  les  programmes  des  épreuves  du 
concours  et  indiquant  les  avantages  offerts  aux 
élèves  de  l’Ecole  du  Service  de  sauté  militaire, 
est  déposée  dans  les  préfectures,  dans  les  Facul¬ 
tés  de  sciences,  de  médecine  et  de  pharmacie, 
dans  les  Ecoles  de  plein  exercice,  dans  les  Eco¬ 
les  préparatoires  de  médecine  et  de  pharmacie 
et  dans  les  directions  du  Service  de  santé  des 
régions. 


PALLAS 

LA  MÉDECINE  ET  LES  MÉDECINS 

t/JV  MAGAZIIVE  DE  LVXE 

64  pages  grand  format  —  Couverture  et 
hors-texte  en  couleurs  bourré  de  teste 
et  d’illustrations. 

Directeur  :  Docteur  J.  CRINfil 

Daraitra  le  15  Mars 


SOMMAIRE  DU  N»  2  DE  PALIAS 


Couverture  :  Tibère  et  Agrippine,  reiiroduclin 
d’un  tableau  de  Enbens,  exposé  au  Musée  ie 
Vienne.  —  Pourquoi-  j’aime  le  Canada,  par  M,  le 
P’’  Sergent,  de  l’Académie  de  Médecine.  —  lem 
passe-temps  :  Le  violoncelle  de  M,  le  Dr  Losper, 
par  M.  Georges  Duveau,  agrégé  de  l’Université.  - 
Qu’est-ce  que  le  tempérament  chirurgical  ?  SL 
pouse  de  M.  le  P»  Eené  Leriche.  —  Epilogues,  pat 
J  Crinon.  —  La  Guérison,  nouvelle  médite,  par 
Robert  Dieudonné,  illustrations  de  Pécond.  —  ta 
peintre  Henri  Montassier.  —  La  muse  médicale  t 
L’Amour,  poème  par  le  Dr  Raymond  Groc.  -  U 
Salon  des  Médecins,  par  M.  André  Salmon.  —  A  la 
manière  de  Goya.  —  La  Médecine  et  l’Esthitiqui. 
—  La  médecine  indigène  au  Maroc,  notes  de  rouit 
par  Bernard  Ménétrel.  —  Souvenirs  de  H,  le  D’ 
Péchin,  député  de  Paris,  sur  le  roi  Alexandre  de 
Yougoslavie.  —  Un  révolutionnaire  de  la  Sciencés 
M.  Auguste  Lumière,  Sa  vie  de  travail,  ses  df 
couvertes,  par  M.  le  Dr  Clément  Sahuc.  —  Hors- 
texte,  Lassitude,  tableau'  de  Henri  Montassier. 
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“  LES  AMIS  DU  MOINT-DORr 


Au  ■profit  d©  la  «  Maison  de  Cure  des  Giii$ 
de  Guerre  »,  les  «  Anus  du  Mont-Oore» 
ont  à  leur  tête  M.  José  Germain,  présiiclMit.l 
de  -l’Association  -des  Eorivalns  An-ciens  Coçè' 
battajits,  organis-ent  .pour  le  mardi  19  cîrÈ 
rant,  dans  les  salons  du  Claridge,  'A  22  1» 
r-es,  un-e  so.iir.ée  artistigu-©  suivie  de  bal.  Tant 
.pouir  la  bienfaisano©  crue  -pour  .1©  plaisir,,  il 
y  auira  foute  à  o©tte  élégant©  réunion.  !)«■: 
t!  Amis  du  Mont-Do-re  »  ne  oassenf-  pas  d'ail-, 
leuais  d©  ,s©  multlplieir.  On  pourrait  dire  qji’ils 
font  la  boute  d©  neige,  .c©  qui  est  symbole  cU’ 
bon  auguiPe  pour  la  oélèbre  station  d«  .l’4s(/i-. 
me  qui  tend  à  devenir  .aussi  station  réputé»’ 
de  sports  di’hi.veir. 


Un  concours  sur  titres  pour  un  poste  de  médecin  spt- 
cialisé  des  dispensaires  antituberculeux,  m 
ouvert  à  Poitiers,  vers  le  25  Mars. 


Lee  candidats  dievront  adresser  leurs  plècéf, 
pour  te  20  mars-  1935,  à  l’Association  départ»| 
m-entale  de  lutte  contre  la  Tub.erciulose,  afjî 
social!  :  Préfectuire,  Poitiers  (Vienne). 

Les  app-ointemente  die  début  d®  ce  jnédMiit' 
sont  fixés  à  38.000  francs  par  an. 

Le  service  d©  ce  médecin  -commeoceiA  at 
Ier  mai  1035. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au 
Comiifcé  Nati-onal  d©  Défense  contre  la  Tii)« 
culose,  66,  bo-utevard  Saint-Michel,  .Paris  (P). 


eacultE  de  bordeaux 


PRIX  DE  MEDECINE  COLONIALE 
Prix  Le  Dantec  -(1.500  fr.)  pour  1934  ; 

Docteur  Courdurier,  médiechi  ■  de-s  •  troupes 
coloniales,  pour  ses -travaux  sur  la  t  Cmre 
d’Entamœba  Histolytica  ». 

Prix  de  Médecine  coloniale 
et  d’études  exotiques  (1933-1934)  : 

Médaille  d’or  :  Docteur  Charles  ûlassln,  , 
prof-esseuT  à  l’Ecole  de  médecin©  de  Hanoi, 
pour  l’ensem-bl©  -die  ses  travaux  de  médeone  ;! 
tro'p-io.ate. 

Médailles  d’argent  :  Docteurs  RaynaletLe- 
gac,  médecins  des  troupes  coloniaM-iponr 
leurs  recherches  sur  les  phlébo-tom^'’ 


Association  Internationale  de  prophylaxie  de  la  ài 


L’assemblée  générale  de  cette  Association  aara 
lieu  à  Londres,  le  vendredi  5  avril  1935,  dans  la 
maison  de  la  Société  Royale  de  médecine,  1,  Wiia- 
Uole  Street,  à  14  heures,  pendant  le  Congrès  de 
la  Société  ophtalmologique  du  Royaume-Uni,  date 
les  locaux  réservés  pour  ce  Congrès.  - 

Ordre  du  jour.  —  1°  Rapport  du  Professeur  de 
Lapersonne,  président  de  l’Association  internatio¬ 
nale  de  prophylaxie  de  la  cécité.  —  2*  Projet  de 
classification  Internationale  des  causes  de  la  cé¬ 
cité  :  rapport  du  Professeur  Van  Duyee  (de 
Gand).  (Discussion).  —  3*  Les  maladies  héréditai¬ 
res  des  yeux  aboutissant  à  la  cécité,  leurs  consé¬ 
quences  sociales,  les  mesures  qui  peuvent  être 
envisagées  ;  Rapport  du  Professeur  Franeeschetr 
ti  (de  Genève).  (Discussion). 

Les  personnes  qui  désireraient  prendre  la  pa¬ 
role  sur  les  questions  mises  à  l'ordre  du  jour, 
à  la  s-olte  de  la  présentation  des  rapports,  sont 
priées  de  se  faire  inscrire  au  secrétariat  général 
de  l’Association  internationale  de  prophylaxie  de 
la  cécité,  66,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris, 
avant  le  15  mars  1936,  en  envoyant  le  titre  et  nn 
court  résumé  de  leur  communication.  > 
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II'  Congrès  International  d’Hygiène  mentale 

PARIS,  27-31  JUILLET  1936 


U>  II‘  Congrès  International  d’Hygiène  mentale 
itiondra  à  Paris,  du  27  au  3i  juillet  1^30. 

Président  d'honneur  :  M.  Henri  -Claude. 

Président  du  Congrès  et  président  du  Comité 
eécufi/  ;  M.  Ed.  Toulouse. 

Viee-président  du  Comité  exécutif  :  M.  Aug.  Ley. 
Jfo-é/aire  permanent  :  M.  Glii'J’orcI  W.  Beers. 
Seeréloire  général  :  M.  G.  Genil-Pebbin. 

Trésorier  :  M.  Robert  Demachy. 

Président  du  Comité  du  programme  :  M.  René 


Vite-président  du  Comité  du  programme 

.tag.ln-. 

P’àidcnt  du  Comité  d’organisation  et  de  propa- 


SEANCES  DU  CONGRES 


Pendant  la-  durée  du  Congrès,  deux  séances  se¬ 
ront  organisées  matin  et  soir.  A  chacune  de  ces 
stances  seiènit  présentés  trois  rapports  ayant  trait 
i  des  sujets  connexes.  Chaque  rapporteur  disposera 
de  16  pages'  d’impression  et  de  16  minutes  pour 
le  aésumè  oral  de  son  rapport  en  séance. 

Chaque  rapport  sera  suivi  d’une  discussion  et  de 
(jmmunicniions  orales  sur  les  points  .particuliers 
traités  dans  ce  rapport.  Il  sera  accordé  à  chaque 
(râleur  prenant  -part  îr  oette  discussion  et  à  chaque 
«leur  d’une  communication  4  pages  d’impression 
'éi  minutes  d’exposé  oral. 

le  leste  dactylographié  des  rapports  et  des  com- 
mmlions  devra  être  iromis  axant  le  d””  novem- 
IrtlPSo  au  président  du  Comité  du  -Programme, 
le  langues  suivantes  pourront  être  imprimées 
inî  les  publications  du  Congrès  :  français,  alle- 
’œiid,  anglais,  espagnol,  italien,  portugais.  Cha 
•  ^ue  manusdit  devra  être  accompagné  d’un  résu 

e  de  ^éde  i5  à  ao  lignes  en  français  — - 

r,,  -— ---1= - - 


,  Us  inscriptions  pour  les  commimications  et  les 
dussions  ne  pourront  être  acceptées  que  dans  la 
limita  du  temps  disponible.  R  sera  donc  nécessaire 
'  'inscrire  à  l’avance  auprès  du  Président  du  Co 
:  du  Programme  :  Dr  René  Charpen-tieii,  119, 
Perronet,  Ji  Neuilly-sur-Seine  (Seine),  et  il 
raoramandé  de  le  faire  avant  le  i®r  janvi 


PROGRAMME  DES  SEANCES 


.  „  ipréliminaire  comprend  senle 

HMl  l’indication  des  sujets  mis  à  l’ordre  du-  jour 
du  Congrès  et  la  liste  des  rapporteurs.  Le  pro- 
pimme  complet  des  séances  avec  la  liste  des  mem- 
Ires  du  Congrès  inscrits  qmur  la  discussion  des 
npporls  ou  ipoür  des  ccsmmunications  sera  établi 
iliérieurement. 


LUNDI  27  JUILLET  1-986 
,  j  heures.;—  fre  séance.  —  Séance  solennelle 

-Ciscouis  du  Président  de  la  séance. 

-Discours  de  M.  le  Dr  Edouard  Toulouse, 
Président  du  H”  Congrès  International  d'Hy- 
jiène  mentale. 

-Rapport  de  M.  -Clifford  'W'.  Beers,  Secrê- 


„  du  Comité  International  d’Hy- 
giène  mentale. 

-Sgipport  dd  M.  le  Dr  Georges  Genil-Pebbin, 
Secrétaire  général  du  IH  Congrès  Internatio¬ 
nal  d’Hygiène  mentale. 

~  Les  hases  scientifiques  de  l'Hygiène  men- 


Ruppoiteur  :  M.  le  Dr  André  Répond  (de  Ma- 
lévoz-Monthey,  Suisse) . 
heures  i5.  —  2“  séance. 

-Les  conditions  et  le  rôle  de  l’eugénique 
dans  la  prophylaxie  des  maladies  mentales. 
Rapporteur  :  -M.  te  Professeur  Rüdin  (de 
Mu-nieb). 

1.  —  Les  lois  de  stérilisation  eugénique  et  les  ré¬ 
sultats  de  leur  application. 

Rapporteur  :  M.  le  D' 

New-'ïork). 

D.  -  D’Hygiène  mentale  de  la  sexualité. 

Rapporteur  :  -M.  le  Dr  J.^M.  ,Sacp 
Madrid). 

MARDI  2-8  JUILLET  1986 
heures.  —  fre  séance. 

-L'Hygiène  mentale  dans  l’éducation  fami- 


ir  Howard  C.  Taylor  (d© 


<  (de 


liale. 


Rap^rtour  :  M.  le  Dr  Corrado  Tumiati  (de 
Florence). 

—  L'Hygiène  mentale  à  l’Ecole  et  à  l’Univer- 


Rapporteur  :  M.  le  Professeur  Gonzalo  Bosch 
(de  Buenos-Aires). 

•  La  législation,  de  l’enfance  anormale. 
Rapporteur  :  M.  le  -Professeur  Vermetlen 
(de  Bruxelles), 
heures  m.  —  2®  séance. 

^L’Hygiène  mentale  du  travail  intellectuel. 
Rapporteur  :  M.  le  Professeur  Charles  I-. 
(de  Londres). 


Il- -  D'Hygiène  mentale  dans  V orien*ation  pro¬ 
fessionnelle. 

Rapporteur  ;  M.  le  Professeur  J.-M.  Lahy 
(de  Paris). 

-  hygiène  mentale  et  Urbanisme. 

Rapporteur  :  IM.  le  Professeur  Gustave  Mo- 
navA  (d’Ancône). 


.  MERCREDI  29  JUILLET  1986 
s.  —  fre  séance.  ^ 

l  -De  rôle  de  l’Hérédité  et  de  la  Constitution 
dans  l'étiologie  des  troubles  de  l’esprit. 
Rapporteur  :  (M.  le  Professeur  Kretschmer 
(de  -Marburg). 

R-  -  La  prophylaxie  des  maladies  nerveuses  e* 
mentales  d’origine  toxi-infectieuse. 

Rapporteur  :  -M.  te  D®  -L.  Marchand  /de 
Paris). 

(“•■-De  rôle  des  conditions  sociales  dans  la  ge¬ 
nèse  des  troubles  mentaux. 

Rapporteur  :  M.  le  Professeur  E.  Mira  (de 
Barcelone). 

heures-  lô.  —  2®  séance. 

-itappétit  pour  les  toxiques  et  la  lutte  con¬ 
tre  les  toxicomanies. 


ÏÙ 


Rap'porbeur  ;  M.  X...  (Autriche). 

IL  —  La  prophylaxie  de  l’alcoolisme. 

Rapporteur  M.  le  -Professeur  William  A. 
White  (de  Washington). 

III.  —  La  prophylaxie  individuelle  et  sociale  du 


JEUDI  3-0  JUILLET  193-6 
heures.  — -  fr®  séance. 

L’organisation  d’un  centre  de  Prophylaxie 


mentale. 

Rapporteur,  ;  M.  lo  Professeur  Wnoukoff 
(de  Mioscou). 

T-I.  —  La  formation  du  personnel  auxiliaire  des 
organisations  d’Hygiène  mentale. 

Rlap-p-orteur  :  'M.  ie  Professeur  .Sobbal  Cid 
(de  Lisbonne). 

ifl.  — -  La  législation  comparée  de  l’Assistance  psy- 

Rapporteur  ;  M.  le  Dr  A.  Courtois  (de  Ghe- 
zal-B«nO‘ît,  France). 
r4  heures  ii5.  —  2®  séance. 

T.  —  La  prophylaxie  des  délits  et  des  crimes. 
Rapporteur  :  M .  le  -Professeur  Olof  Kinbero 
(de  Saltzjôbaidan,  Suède). 

I-I.  —  Les  anormaux  devant  la  Justice. 

Rapporteur  ;  M.  le  Professeur  K.  Herman 
Bouman  (d’Aimsteodam). 

[IL  —  La  protection  sociale  et-  l’assistance  aux 
anormaux  délinquants  et  criminels. 
Rapporteur  :  M.-  le  Dr  Louis  Vervaeck  (do 
Bruxelles). 


VENDREDI  3i  JUILLET  1986 
9  heures.  —  1'®  séance. 

[.  . —  Proposition  d’une  Classification  internatio¬ 


nale  des  troubles  mentaux  (Nomenclature) 
(Rapporteur  :  Sir  Hubert  Bond  (de  liondres). 
[I.  —  L’unification  de  la  Statistique  psychiatrique 
internationale. 

Rapporteur  ;  -M.  le  D®  H.  Bersot  (du  Lan- 
der'on,  Suisse)., 

IL  —  L’unification  des  Statistiques  générales 
dans  les  Etablissements  d’assistance  psychia¬ 
trique. 

Rapporteur  :  M.  le  Dr  M.  Desruelles  (de 
Saint-Ylie,  France). 

J 4  heures  i-S.  —  2®  séance.  —  Séance  de  Clôture 
U  -Congrès. 

I.  —  Exposé-des  recherches  scientifiques  les  plus 
urgentes  en  vue  de  la  prophylaxie  des  trou¬ 
bles  mentaux. 

Rapporteur  :  M.  1©  Professeur  Aug.  Wimmer 
(de.  Copenhague) . 

1.  —  Exposé  des  moyens  à  recommander  pour  la 
propagande  de  l’Hygiène  mentale. 
Rapporteur  :  -M.  le  Professeur  J.  Peritch 
(de  Belgrade). 

1.. —  Rapport  sur  les  vœux  présentés  au  H®  Con¬ 
grès  International  d’Hygiène  mentale, 
par  M.'  le  D®  Georges  Genil-Perrin,  Secr-é- 
taire  général  du  Congrès. 


RECEPTIONS,  EXCURSIONS,  VISITES 
Pendant  le  Congrès  seront  organisées  des  récep¬ 
tions  offloiolles,  des  excursions,  des  visites  d’éta¬ 
blissements,  de  laboratoires,  d’œuvres  consacrées 
à  l’hygiène  mentale  et  à  l’assistance  psychiatrique, 
etc.  Le  programime  en  sera  publié  ultérieurement. 
Il  sera  -également  organisé,  après  le  Congrès,  des 
excursions. 


EXPOSITION  D’HYGIENE  MENTALE 


Il  est  projeté  d’organiser,  à  proximité  d©  la  sal¬ 
le  des  séances  du  Congrès,  une  exposition  de  -l’his¬ 
torique,  des  buts,  des  moyens,  des  résultats,  des 
projets,  etc.,  du  mouvement  international  d’hy- 
gièine  -men-tale,  exposition  à  laquelle  chaque  -pays 
pourrait  apporter  sa  documemta-tion  -propre  ;  plans, 
statistiques,  liches,  etc.,  dans  ses  diverses  activités 
relatives  &  l’hygiène  mentale,  à  la  prophylaxie,  à 
l’assista, nce  et  à  la  thérapeutique  des  maladies 
mentales. 


INSCRIPTIONS  AU  CONGRES 


Le  Congres  comporte  des  membres  adhérents  et 
des  membres  associés.  (Les  membres  adhérents  ont 
le  droit  de  présenter  des  travaux  et  de  prendre 
part  aux  discussions.  Le  prix  de  leur  cotisation 
est  de  125  francs  français.  Ils  recevront  un  exem¬ 
plair©  des  rapports  et  des  comptes  rendus  du  Con¬ 
grès.  Pour  être  (membre  adhérent,  il  n’est  -pas  né¬ 
cessaire  d’être  docteur  en  médecine. 

Les  membres  associés  ne  prennent  .pas  part  aux 
discussions  du  Congrès,  mais  peuvent  assister  aux 
séances  et  bénéficient  des  avantages  -accordés  pour 
les  voyages,  excursions,  visites...,  etc.  Le  prix  de 
leur  cotisation  est  de  76  francs  français.  Ils  ne  re¬ 
cevront  pas  les  rapports  ni  les  comptes  rendus  du 

Pour  être  membre  du  Congrès,  il  faut  être  agréé 
par  le  Bureau.  ILe  docteurs  en  médecine  ne  -peu¬ 
vent  s’inscrire  que  comme  membres  adhérents.  Ils 
peuvent  inscrire  les  -membres  de  leur  famille  com¬ 
me  membres  associés. 

Une  ootiisatiop  de  5, 00  francs  français  sera 


mandée  aux  Ligues  Nationales  d’Hygiène  Mentale. 
Les  Administrations  publiques,  les  Etalblissements 
hospitaliers  et  les  Centres  d’Hygiène  et  de  prophy¬ 
laxie  mentale,  I-es  Sociétés  scientifiques,  certaines 
associations  professionnelles  peuvent  s’inscrire  au 
Congrès  et  recevoir  un  exemplaire  dos .  rapports  eit 
des  comptes  rendus.  I-e  chiffre  de  leur  cotisation 
a  -été  fixé  à  12-5  francsi  français. 

Les  dons,  cotisations,  etc.,  sont  reçus  dès  à  pré¬ 
sent  par  M.  Roibert  Demachy,  trésorier  du  Deuxiè¬ 
me  Congrès  International  d’Hygiène  Mentale,  27, 
rue  de  Ijondres,  h  Paris. 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  se  mettre  d’accord 
avec  le  proverbe  qui  prétend  qu’on 
tient  davantage  à  ce  qu’on  achète 
qu’à  ce  qu’on  vous  donne. 


llU 


mr. 


■jiin 


I  Tanin  de  Fraisier  -  Sels  de  chaux  et  de  magnésie 


I  Tonique  -  Reconstituant  -  Recalcijiant 


A  —  Bronchites  chroniques  —  . 
ration^  rapide  des  ^ccidents  Diarrhéiques 

I  Cachets  pour  adultes  —  Poudre  pour  enfants 


tts  pour  adultes  —  Poudre  pour  1 
Granulé  pour  adultes  et  enfants 
Éch.  Méd.  trat.  P.  AUBRIOT,  Ph.  56,  hd  Ornano,  PARIS-1 8® 


UROMÉTINE 


LAMBIOTTE  FRÈRES 


BEXAMÉTHYLÈNETÉTIÎAMINE  CHIMIOUEMENT  pi 


ANTISEPSIE  URINAIRE 
BLENNORRAGIE  ET  TOUTES  COMPLICATIONS 
ANTISEPSIE  BILIAIRE 
ARTHRITISME,  URICÉMIE 
INFECTIONS,  SEPTICÉMIES 


JUS  DE 
RAISIN 


CHALLAND 


NUirS-r-GEORGES 
(COTE  DOR) 


TOUTES  INSOMNIES 

INSOMNIES  REBELLES 

AGITATION  ANXIEUSE 


EXCITATION  PSYCHIQUE 
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i  Echantillons  &  Littératures. L; 
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27' 
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Exentérol 

(INSÉVA) 


Pansement-vaccin  intestinal 

réalisé  par  l’association  extemporanée 
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L’âCTyâLflTÊ  HÉiOCâLi  ûiWâlNIT  L*©iiliCTOF 


c-u.  ijBgTüs-jLyeievTe.  l.i.  itit.  iwed. 

La  dernière  réunion  de  l’Assemblée  Française  de  Médecine  Générale: 


LE  LIVEE  JJ>JJ  JTOUR 


AU  3ECOUR3 ! 

-  •  Par  M.  le  Professeur  Charles  RICHET"'  — ^ 

Ce  livre  est  un  évangile.  C’est  le  cri  d’une  très  kaute  conscience  en  face  d’un  monde  qui  s’enlise. 


M-  LE  Professeur  Charles  Richet 

MEMBRE  DE  l’iNSTITUT 


AVANT-PROPOS 


Oui  !  Au  secours  ! 

Non  pour  moi,  justes  Dieux  !  Il  ne  me 
reste  plus  à  vivre  que  quelques  -  mois,  quel¬ 
ques  semaines,  quelques  jours  x>eüt-êlre  !  et 
tout  secours  sera  inutile  pour  prolonger  mon 
humble  existence  ou  en  adoucir  la  fin.  Mais 
au  secours  de  nobles  idées  qui  me  sont  chè¬ 
res,  et  qui,  je  l’espère,  malgré  les  railleries, 
ignorances,  injures,  dont  elles  sont  l’objet, 
sauront  survivre  à  ma  fragilité.  * 

EUés  sont  menacées,  ces  pauvres  idées  du 
passé,  par  le  flot  de  l’erreur  qui,  marée  ef- 
fi  ayante,  va  les  submerger. 

Un'  monde  nouveau  grandit,  de  plus  en 
plus  envahissant,  qui  prétend  anéantir  par  le 
ridicule  les  èspérances  qui,  depuis  trois  mille 
ans,  ont  inspttré  les  meilleurs  hommes.  Ppur 
beaucoup  de  jeunes  gens  d’aujourd’hui,  So¬ 
crate,  Marc-Aùrèle,  Cicéron,  Pascal,  Kant,  Vol¬ 
taire,  n’ont  fait  que  bafouiller.  Pourtant,  mal¬ 
gré  Jes  clameurs  et  les  sarcasmes,  notre  vieille 
civilisation  me  paraît  supérieure  aux  pompeu¬ 
ses  proclamations  des  Germains,  aux  san¬ 
glantes  muées  des  Soviets  et  aux  bizarres  po¬ 
tiches  des  Chinois. 

Alors,  je  crie  résolument  :  Au  secours! 

Au  secours  de  la  liberté.  • 

■Elle  est  encore,  elle, est  toujours  la  grande 
déesse  !•  Que  de  crimes  on  a  commis,  tantôt 
en  son  nom,  tantôt  contre  elle!  qu’importe! 
Elle  peut  se  passer  de”  vos  suffrages,  jeunes 
gens  qu’enivre  l’amour  d’une  sombre  dicta¬ 
ture.,  ■  ■  .  : 

Oui,  je  l’aime,  cette  noble  idole  démodée. 


Au  seçoui-s  de  la  paix! 

.■Encore  une  vieille  divinité  que  j’aime  fol¬ 
lement! 

Assürément  de  toutes  parts,  pn.  célèbre  la 
paix,  mais  c’est  du  bout  des’ lèvres,  car,  de 
toutes  parts  aussi,  on  s’arme  pour  la  güerre. 
Les  peuples  sont  deux  champions  de  boxe 
qui  sè  regardent  les  yeux  dans  les  yeux,  se 
serrent  les  mains  avant  la  bataille,  tout  en 
ho  pensant  qu’à  casser  tout  à  l’heure  la 
gueule  de  l’adversaire. 


AU  SECOURS,  par  M.  Charles  Richet,  Peyronnet, 


Dès  qu’il  est  question  de  batailles,  dès 
qu’une  parade  militaire  fait  sonner  ses  clai¬ 
rons  et  ses  éperons,  que  ce  soit  à  Berlin,  à 
Paris,  à  Londres,  à  Rome,  à  Varsovie,  ou  à 
Moscou,  le  populaire  pousse  des  hurlements 
frénétiques. 

Ce  ne  sont  jamais  les  hymnes  de  paix,  mais 
les  chants  de  guerre  qui  font  vibrer  les  âmes 
dés  populations  (plus  bêtes  encore  que  féro¬ 
ces).  Il  semble  vraiment  que  les  hommes  ai¬ 
ment  à  se  promener  avec  des  torches  enflam¬ 
mées  au  milieu  de  tonnes  de  dynamite. 

Donc,  au  secours  de  la  paix,  de  la  paix  sans 
phrases.  Traitez-moi  de  crétin,  d’utopiste,  je 
n’en  ai  cure.  Oui,  je  prétends  que  la  paix 
vaut  mieux  que  la  guerre.  La  guerre  fait  des 
millions  de  morts  et  de,  malheureux.  Ce  n’est 
pas  de  la  rhétorique  :  c’est  de  la  statistique 
(et  une  statistique  sinistre). 

Au  secours  de  notre  civilisation  gréco-ro¬ 
maine,  latine,  chrétienne,  française,  amou¬ 
reuse  du  progrès.  L’Occident  est  menacé  par 
l’Orient.  L’Occident  ne  veut  plus  avoir  d’en¬ 
fants,  alors  que  des”  enfants  asiatiqùès  pullu¬ 
lent.  Comme  des,  nuages  de  sauterelles,  ils 
vont  fondre  sur  nous  et  nous  étouffer. 

Le  monde  va  déchoir  si  nous  nous  laissons 
asphyxier  par  les  Jaunes,  les  Noirs,  les  Rou¬ 
ges,  les  Huns,  les  Tartares,  les  Malais,  les 
Mongoloïdes,  ces  médiocres  échantillons  de 
l’espèce  humaine. 


Au  secours  de  notre  chère  langue  française 
que  d’affreux  patois  venus  de  tous  les  points 
cardinaux  ou  du  ruisseau  disloquent  et  cor¬ 
rompent. 

La  clarté ,  d’une  phrase  devient  un  aveu 
d’ineptie.  Il  n’y  a  plus  rien  d’acc^table  que 
l’abscons,  l’incompris,  le  charabia,  l’exoti¬ 
que.  Au  secours  de  la  langue  française,  si  lu¬ 
mineuse,  de  la  Fontaine,  et  de  Voltaire. 


Au  secours  de  la  Science  qu’on  affecte  sou¬ 
vent  d’admirer  !  De  très  Ihin  toujours,  car 
personne  ne  consent  à  lui  faire  les  sacrifices 
nécessaires..  Où  sont-ils  les  jeunes  hommes 
qui  n’ont  pas  la  sainte  frayeur  d’une  carrière 
ex:olusivement  scientifique  ?  Ils  savent  que  la 
.science  ne  fournit  pas  ,de  gros  traitements.  Il 
faut  être  plus  gueux  que  Job  pour  /aire  de  la 
Science  et  se  résigner  à  une  gueuserie  pro¬ 
longée. 

Au  secours,  donc  ! 

.Te  sais  parfaitement  qu’on  ne  m’écoutera 
pas...  On  n’écoutait  pas  le  prophète!  et  ce- 
pehdant,  les  murailles  tombèrent  le  septième 
jour  I 


Puisqu’on  ne  m’écoutera  pas,  à  quoi  bon 
demander  du  secours Car  je  n’ai  pas  la  folle . 
prétention  de  croire  que  les  réflexions,  d’un 
vieux  philosophe  vont  changer  les  directions 
de  l’immense  humanité,  menée  peut-être  par 
dés  puissances  mystérieuses.  Prétendre  s’op¬ 
poser  à  la  force  aveugle  qui  entraîne  les  ché¬ 
tifs  .mortels  vers  des  destinées  inconnues, 
c’est  aussi  insensé  que  si  l’on  avait  l’idée 
étrange  de  vouloir  arrêter  avec  une  fourchette 
la  chute  du  Niagara. 

Tout  de  même, .  si  mes  observations,  mes 
réflexions,  mes  ïaisonnements  arrivent  à  con¬ 
vaincre  quelques  jeunes  gens  — , voire  un  seul 
—  je  m’estimerais  heureux.  Oui,  un  seul 
adhérent,  cela  me  suffit.  En  tout  cas,  je  pour¬ 
rai  toujours  me  repaître  de  cette  supposition 
que  je  suis  suivi  par  un  disciple,  fût-il  uni-' 
que. 

C’est  pour  cette  illusion  que  ce  livre  a  été 
écrit. 


Et  puis,  il  y  a  quelque  joie  dans  l’action! 
Chercher  à  faire  passer  ses  convictions  dans 
l’âme  de  quelques  hommes,  c’est  de  l’action, 
et,  par  conséquent,  de  la  joie. 


Mais  ma  joie  ne  va  pas  jusqu’à  m’imaginer 
que  je  serai  suivi  par  une  foule  enthousiaste. 

Hé  non  !  L’enthousiasme  n’est  plus  à  la 
mode  aujourd’hui. 

Iæs  idées  changent  si  vite  que  la  mentali¬ 
té  dés  hommes  de  igSà  ne  ressemble  aucune¬ 
ment  à  la  mentalité  des  hommes  de  mon 
jeune  âge. 

Un  des  plus  brillants  éducateurs  de  notre 
jeunesse  française,  le  charmant  et  profond 
Lavisse,  me  disait  jadis  que  rien  n’est  plus 
difficile  que  de  suivre  l’évolution  des  idées 
chez  les  jeunes  gens  de  nos  écoles.  <(  Chaque 
année,  disait-il,  amène  une  nouveUe  généra¬ 
tion  qui'  pense  différemment',  de  sorte  qu’au 
bout  de  cinq  ans,  tout  est  changé  de  fond  en 
comble.  » 

-  Ces  rapides  transformations,  nous  les 
voyons  se  manifester  avec  éclat  pour  les  mo¬ 
des.  Les  vêtements  féminins,  forme,  tissu  et 
couleur  des  robes,  des  chapeaux,  des  gants, 
des  souliers  et  dés  bas,  toute  .cette  parure  évo¬ 
lue  avec  une  vitesse  invraisemblEible.  A  oha-^ 
que  saison,  rien  ne  persiste  de  la  saison  pré¬ 
cédente.  Aucune  femme  élégante  ne  consen¬ 
tirait  à  s’habiller  comme  sa  mère,  il  y  a 
.  vingt  ans,  ni  même  comme  sa  sœur  aînée,  il 
y  a  trois  ans. 

Actuellement,  les  modes  féminines  se  trans¬ 
forment  dans  le  séns,  oseraî-jé  dire,  de  la  nu¬ 
dité.  C’est,  la  grande  mode  aujourd’hui  de  dé¬ 
couvrir  le  dos  jusqu’au-dessous  des  reins,  et, 
quant  aux  robes  courtes,  si  elles  ont  disparu 
le  soif,  élles  triomphent  éneore,  puisque  par¬ 
fois,  en  été,  .  les  maillots  de  bain  se  portent 
à  la  ville  et  au  bal. 


L’évolution  n’est  ni  moindre,  ni  moins  ra¬ 
pide  pour  les  arts, et  pourries  sciences.  ■ 

Un  ouvrage,  datant  de  viiigt-cinq  ans,  ou 
môme  de  dix  ans  (sauf,  bien  entendu,  les 
chefs-d’œuvre  qui  Testent  éternellement  jeu¬ 
nes)  ne  compte  plus. 

(Juant  aux  pièces  de  théâtre,  elles  se  dé¬ 
modent  plus  -vite  encore  ;  Scribe,  de  1824  à 
i85o,  a  été  l’auteur  le  plus  joué,  le  plus  ap¬ 
plaudi.  Il  est  maintenant  hors  de  cause. 
Alexandre  Dumas  fils,  Emile  Augier,  Victo¬ 
rien  Sardou,  qui  ont  eu  les  plus  retentissants 
succès  de  théâtre,  ne  sont  plus  représentés 
nulle  part.  Leurs  plaisanteries  ne  font  plus 
rire.  On  ne  les  lit  pas  plus  qu’on  ne  Tes  joue. 

La  musique  d’aujourd’hui,  que  les  disques 
phonographiques  contribuent  fortepiènt  à 
rendre  insupportable,  n’a  rien  dé  commun 
avec  la  musique  d’autrefois. 

Et  que  dire  de  la  peinture  ? 

Que  dire  encore  de  la  danse  ?  Le  «  foxtrott  » 
(quel  mot  barbare  !)  a  rempleicé  la  valse  et 
chaque  jour,  il  nous  vieiit  d’Amérique  une 
danse  nouvelle  tout  à  fait  conforme  au  goût 
des  Peaux- Rouges  I 


On  aurait  pu  supposer  que  les  sciences  au¬ 
raient,  plus  de  stabilité  que  la  forme  des  coif¬ 
fures.  Mais  non  ! 

La  médecîhe  se  transforme  presque  à  cha¬ 
que  saison. 

Les  traitements  que  prescrivaient,  les  méde¬ 
cins  à  leurs  malades  au  temps  de  Molière 
(purgations  réitérées,  dystères  quotidiens, 
saignées  répétées)  n’étaient  pas  beaucoup 
plus  ridicules,  que  les  consultations  du  temps 
de  Broussais,  ou  même  du  temps  de  mes  sa¬ 
vants  maîtres  Béhier  et  Grisolle,  ou  même 
des  premières  années  du  xx®  siècle!  H  y  a 
pour  les  diagnostics  et  lès  traitements  toute 
une  pratique  nouvelle  (très  coûteuse,  d’ail¬ 
leurs).  Les  prescriptions  de  igSâ  n’ont  aucun 
rapport  avec  les  ordonnances- et  régimes  de 
tgoo. 

Eh  bien  !  ces  changements  dans  les  arts  et 
dans  les  sciences  sont  encore  moindres  que 
les  changements  dans  les  idées.  On  n’a  p'lus  lés 

1 


mêmes  notions  morales  qu’autrefois.  Voyez  les 
mœurs  des  politiciens  de  tous  les  pays  !  Je  j 
n’ose  pas  dire  que  c’est  une  décadence,  mais  j 
il  serait  absurde  de  croire  que  c’est  un  pto-  i 
grès.  ] 


L’image  de  ces  rapides  mutations  nous  est] 
presque  donnée  par  la  marche  du  monde  so¬ 
laire.  On  sait  que  notre  minuscule  monde  so¬ 
laire  (le  soleil  et  son  cortège  de  planètes)  est 
entraîné  vers  certaines  étoiles  avec  une  vi¬ 
tesse  de  plus  de  vingt  kilomètres  par  secon¬ 
de. 

Notre  évolution  psychologique  et  sociale  est 
probablement  aussi  rapide,  et  je  me  rends 
parfaitement  compte  qu’il  faut  beaucoup  I 
d’audace  pour  crier  ;  «  Au  secours  des  no-  ‘ 
Mes  idées  d’autrefois  1  » 

Mais  je  ne.  suis  pas  timide.  Mon  parti  est 
pris.  Je  défeiidrai  résolument  la  Raison,  la 
Justice,  la  Vérité...  et  l’Espérance. 

Charles  Richet, 

Membre  de  l’Académie  des  Sciences, 


On  prétend  que  la  Société  des  Chirurgiens 
de  Paris  aurait  l’intention  bien  arrêtée  de 
changer  son  nom  en  celui  d’kaiémie 
de  Chirurgie. 


Sur  quoi  la  Société  nationale  de  ciiirurgit', 

,  ne  voulant  point  laisser  cette  gloire  à  sa  jeu¬ 
ne  rivale,  aurait  décidé  de  la  !  devancer  et  de 
prendre  ce  litre  au  passé  glorieux  d’Académie 
de  chirurgie? 

■E’üné  ou  l’autre,  historiquement,  ont-elles 
droit  ,  à  ce  titre  Nullement.  L’Acaddmir 
de  chirurgie,  fondée  par  autorité  gouverns 
mentale  (royale)  en  1782,  fut  supprimée,  con- 
me  toutes  les  sociétés  savantes,  par  la  Con¬ 
vention  en  i7g3. 

Pour  remplacer  l’Académiie  de  ' chirurgie, 
Société  royale  de  médecine,  le  .Consulat,  dési¬ 
reux  d’avoir  une  Société  qui  fût  la  conseilla* 
officielle  du  gouvernement,  créait,  le  u  fruc¬ 
tidor  an  VIII  (3o  août  1800),  la  Société  de 
eole  de  Médecine,  qui,  en  1808,  devint  la 'Si- 
ciété  de .  la  Faculté  de  Médecine  et  fut  «- 
placée  en  182,0  par  l’Académie  de  Médecine. ^ 

Cette  dernière  est  donc  la  seule'  hériti» 
légitime  et  scientifique- de  l'Académie  de  chi- 

Donc,  en  prenant  ce  titre,  soit  la  Sociéléie 
chirurgie  qui  date  de  i843,  soit  la  .Société  des 
chirurgiens,  dé  date  beaucoup  plus  lécenle, 
sé  pareraient  d’un  titre  auquel  historiipie- 
mènt  elles  n’ont  point  droit. 

SeraiLce  un  avantage  pour  l’une  «u  l’au¬ 
tre  La  Société  de  chirurgie  a  un  passé  as¬ 
sez  glorieux  pour  ne  point  désirer  une  ^oire 
basée  sur  des  mots.  Si.  la  Société  des  chirur¬ 
giens  de  Paris  ne  se  trouve  point  avoir  assez 
de  gloire,  il  ne  tient  qu’à  elle  d’en  obtenir, 
le  champ  est  immense. 

Ce  n’est  pas  la  multiplication  des  académi¬ 
ciens  qui  augmentera  leur  prestige. 

,  ■  A.  France  a  écrit  dans  le  Jardin  d’Epi- 
cure  :  «  Les  -ydeillards  tiennent  beaucoup  à 
leurs  idées.  C’est  pourquoi  les  naturels  des 
îles  Fidji  tuent  leurs  parents  quand  ils  sont 
vieux.  Ils  facilitent  ainsi  l’évolution,  'tandis 
que.  nous  en  retardons  là  marcjie  en  faisant 
des  Académies.  » 


Congrès  International  delà  malara 


.  Le,  troisième-  Congrès  international  de  _ 
mâlària  se  tiendra  à  Madrid  en  octobre  19& 
Le  Comité  orgâhisateur  est  dirigé  par  le  Rv 
Gustave  Pittaluga,  professeur  de  parasitolo¬ 
gie  près  l’Université  de  Madrid.  La  cominis- 
sion  de  la  malaria  de  la  Société  des  Nations 
participera  à  ce  Congrès. 


|J5i— >puypL  cuoi/s 

Ion  kouj  informe  (^lpe 

wA.  k.  1  Jadis,  en  ces  temps  elles  présenteraient  et  comme  la 

de  carême,  des  mis-  des  médecins  s’y  presserait. 

HSlIOTHEBAPiE 

La  réunion  médico-chirurgioale  des  hôpi¬ 
taux -de  BO'rdeaux  a  procé'dé  à  l’élection  .d'e 

sionnaires  parcouraient  les  campagnes. 
Ces  missionnaires  appartenaient  à  des 
congrégations  de  moines  prêcheurs.  Ils 
allaient  par  deux,  l’un  exposait  la  doc¬ 
trine  religieuse,  l’autre  s’en  faisait  l’ad¬ 
versaire  et  posait  de  la  chaire  mesquine 
où  il  était  relégué  des  objections  aux¬ 
quelles  répondait,  victorieusement  cela 
s'entend,  le  collègue  installé  dans  la. 
(chaire  de  vérité  ».  Ces  controverses 
avaient  un  grand  succès.  La  diffusion  de 
l'idée  religieuse  y  gagnait  peut-être, 
mais  le  débat  constituait  à  coup  sûr  un 
attrait  qui  menait  vers  les  autels  la  foule 
des  indifférents. 

Au  début  de  ce  siècle  l’idée  me  vint 
de  renouveler,  sur  un  tout  autre  plan 
bien  entendu,  ces  joutes  oratoires.  Et  ce 
lurent  au  Quartier  Latin  une  série  de 
(  conférences-controverses  »  qui  empli¬ 
rent  la  fameuse  salle  des  Sociétés  Sa¬ 
vantes.  11  me  souvient  de  la  première  de 
ces  conférences  qui  avait  pour  thème  la 
mrale  dans  l’éducation,  et  où  s’affron¬ 
tèrent,  devant  un  public  énorme,  Ferdi- 
und  Bouisson  et  l’abbé  Naudet. 

.Après  la  guerre,  naejuirent,  inspirées 
.du  même  esprit  de  discussion  controver¬ 
sée,  les  fameuses  conférences  du  Fau- 
Jjourg  dont  le  retentissement  se  perpétue 
et  qui  revêtirent  un  caractère  spectacu¬ 
laire  magistralement  commercialisé. 


Ce  n’est  pas  par  pur  plaisir  de  rabâ¬ 
cher  une  parcelle  de  ma  vie  que  j’évo¬ 
que  à  cette  place  cet  effort  lointain.  Ces 
souvenirs  me  son  rappelés  par  l’heureu¬ 
se  initiative  de  notre  confrère  Godlewski 
qui,  en  des  assises  multiples,  met  en  (bs- 
cuasion  des  points  mal  éclairés  de  la 
science  médicale.  Il  s’agit  là  d’une  mé¬ 
thode  d’examen,  de  critique  et  d’ensei- 
jtnement  qui  mérite  d’être  applau(be  et 
encouragée.  Peut-être  que  son  anima¬ 
teur  serait  heureusement  inspiré  en  en 
modifiant  la  réalisation. 

Certes,  il  est  bien  de  permettre  à  un 
grand  nombre  de  praticiens  de  faire 
connaître  les  résultats  de  leur  longue 
crpérience  et  de  jeter  dans  un  débat 
me  somme  importante  d’observations 
qui  eussent  risqué  de  demeurer  incon¬ 
nues.  Mais  j'ai  l’impression  - —  peut-être 
erronée  —  que  ces  débats  scientifiques 
reprennent  la  tournure  des  congrès  où 
sont  exposées  des  thèses  et  des  mises  au 
point  qui  révèlent  un  travail  de  béné¬ 
dictin  et  qui  n’apprennent  rien  à  per- 

Tout  chacun  veut  placer  son  mot,  atti¬ 
rer  sur  lui  un  peu  de  lumière  et  les  dé¬ 
lais  se  mènent  sans  issue  féconde  parce 
qu’ils  ne  représentent  en  <  définitive 
qu’une  totalisation  de  soliloques.  Or,  si 
l’on  n’y  prend  garde,  les  assises  dont 
nous  parlons  prendront  vite  cet  aspect 
qu’on  regrette  de  voir  revêtir  par  les 
Congrès  qui  se  multiplient  sans  aucune 
Milité  pour  le  progrès  de  la  science  mé¬ 
dicale. 

Et  tirant  bénéfice  des  controverses  dont 
i  évoquais  plus  haut  le  souvenir  je  me 
demande  si.  certaines  théories  controver- 
iées  ne  gagneraient  pas  à  être  discutées 
Par  deux  adversaires  seulement  qui  pré¬ 
senteraient  chacun  de  leur  côté  la  som- 
»e  des  arguments  qui  se  doivent  affron¬ 
ter.  Le  spectacle  serait  passionnant  et 
Mile. 

A  l’appui  de  ma  conception  de  ces 
débats  j’évoquerai  encore  le  souvenir  de 
tertaines  controverses  dont  la  tribune 
de  l’Académie  fut  le  siège  jadis  avec 
tomme  thèmes  la  vaccination  antityphi- 
que,  l’action  thérapeutique  de  l’arsenic 
dans  le  traitement  de  la  syphilis,  etc... 
Certes  il  ne  s’agit  pas  de  transposer 
tes  joutes  sur  les  tréteaux  de  la  place 
Pèlique.  Ce  ne  seraient  que  luttes  en 
thamu  clos.  Mais  quel  passionnant  inté- 


On  me  répondra  que  les  débats  des 
Assises  Générales  sont  contradictoires. 
Soit,  mais  dans  ces  débats  contradic¬ 
toires  nous  trouvons  toute  l’incohérence 
des  assemblées  politiques.  Beaucoup 
parlent  interminablement  <jui  devraient 
se  taire  et  d’autres  pourraient  éclairer 
le  débat  qui  n’ont  plus  le  temps  de  par¬ 
ler.  Il  ne  faut  pas  seulement  serrer  le 
débat,  il  faut  aussi  émonder  les  discours 
en  évinçanf  les  bavards.  Or,  la  confé¬ 
rence-controverse.  rassemble  ces  avan¬ 
tages  et  évite  tous  ces  écueils. 

Quant  aux  sujets  qui  pourraient  être 
ainsi  «  controversés  »,  il  y  en  a  plein  des 
hottes. 

J.  CRINON. 


“  LES  AMIS  DU  MONT-DORE  ' 


Par  la  voix  de  M.  José  Germain,  la  radio¬ 
phonie  a  fait  connaître  le  but  de  la  fête 
donnée  au  Claridge,  p'ar  cette  A’Siso'Cdaüon  in¬ 
téressée  à  l’œuvre  de  la  Maison  de  Cure  des 
Gazés  de  Guerre. 

Colline,  Max  Régnier,  Géo  Pommel,  lily 
Laskine,  les  Trois  Rohmes  ont  charmé  une 
assistance  d’élite. 

Reconnus  :  M.  Blaisot,  député,  ancien  mi¬ 
nistre,  président  du  Comité  d’action  de 
l’œuvre  des  Gazés  de  Guerre,  M.  le  .général 
Mordacq,  le  professeur  Fernand  Bezançon, 
colonel  Raynal,  M.  Antoine. 

Et  l’on  a  dansé,  le  'plaisir  se  trouvant  accru 
de  la  joie  de  .coopérer  à  une  œuvre  de  haut 
sentim'ent  patriotigue. 


GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

Médecin-Directeur  : 

Df  B  R  O  D  Y 


Composition  du  bureau  de  la  Société  médi¬ 
cale  des  Asiles  de  la  Seine  pour  1935  : 

Président  :  M.  P.  Guiraud  (Sainte-Aiine)  ; 
Vice-président  :  M.  G.  Petit  (Ville-Evrard)  ; 
Secrétaire  :  M.  H.  Beaudoum  (Maison-Blan¬ 
che)  ;  Tréso.rier  :  M.  Sengès  (Moissielles). 


Biomucine 


Une  demande  a  été  formé'e  .par  la  Société 
des  Eaux  minérales .  d’Echternach  (iDuohé  de 
Luxeinhourg),  en  vue  d’etre  autori&éie  à  ven¬ 
dre  en  France  tes  Eaux  ■  Hi.inérales  des  sour¬ 
ces  dites  «  des  Romains  »  et  «  des  Bénédic¬ 
tins  ». 


M.  le  D’’  Courtier  (Marie- Jean.),  ancl.en  in¬ 
terne  des  asiles  publd.cs  d’aliénés,  est  agréé 
comme  médecin  aliéniste  de  l’Hôpital-hospi- 
oe  communal  de  Saini-Nicolas-du-Port  (Meur- 


Un  concours  sera  ouvert,  au  siège  de  la 
Faculté  de  médecine,  à  Paris,  le  lundi  6  mai 
1935,  à  9  heures  du  matin,  .pour  un  .emploi 
de  médecin  chef  du  service  de  neuro-psy- 
ohiatrie  à  l’hôpital  ci'vll  de  Tunis. 

LENIFËDRINE 
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CroQuis  dlc  VAca.tiémie 


CO  UTI  ÈIRE 


Je  Roland  COUDON 


son  bureau  pour  1935  : 

Président,  P’'  Rocher  :  vic.ei-.p.résident,  P’’ 
Creyx  ;  secrétaire  général  :  P'’  Jearin.eney. 

THÉOBROMOSE 

PUMESNIL 

De-s  notes  de  MM.  les  .Préfets  du  Calvados,  . 
de  la  'Oharemte,  des-Côtes-dü-Nord,  deT’Eure, 
de  ICndre-et-Lo-lre,  du  Haüt-Rhin,  de  Seine- 
©t-M.am.e  .et  du  Préfet  de  PoUee  .de  la  Seine, 
signalent  des  cas  de  poliomyélite  .constatés 
dans  des  .communes  de  ces  dé.p.à.rt.erhents. 

■  D.es  .rap.po.rts  de  MM.  les  Préfets  des  Bou¬ 
ches-du-Rhône,  de  rind.re,  de  M.eurthei-.ei(r 
Moselle,  de  l’Oise,  de  la  SeineAet-Oise,  de  la 
Vendée,  de  la  .Haute-Vienne  et  de  l’Yonin© 
signalent  des  ,  épidémies .  ,dé  -.grippie  sévissant 
dans  leurs  départem.e'nts. 

Des  lettreps  de  MM.  les  Préf'etis  des  Bassas- 
Alpies,  de  Saône-et-Loire,  du  Var,  pet  de  M.  le 
Préfet  de.  pPolioe  «de  la  S'eine  isig!n.ateint  des 
cas  .de  fièvre  ondulante  constatés  dans  des 
communes  de  ces  d.é.pa.rtements. 

D.eB  rappo,rts  de  MM.  les  Préfets  de  la  Cha¬ 
rente,  l’Eure,  la  Nièvre  '.et  la  Seplnep-Inférieiure 
notent  des  cas  de  méningite  ciépréibro-s'pinale 
signalés  dans  des  communeps  de  oeps  départe- 
mpents. 

Des  notes  de  MM.  les  Préf'ets  de  l’Ois©  et 
de  l’Yonne  parlent  de  cas  de  fièvTie  thypoïde 
constatés  dans  de.s  communes  de  ces  dépar¬ 
tements. 


Ganinei  gallet,”.'; 


Bd.  Saint-Michel  Paris 
Téléph.-Odéoii  24-81.  - 
Cessions  medicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 
gratuit  snr  demande.  Le  directeur,  Ooctenr  GUIILEMOIVAT 
reçoit  personnellement,  de  14  henres  à  18  iienres. 


tesco,  son  ministrep  des  Affaires  étrangères, 
S.  M.  le  'Roi  de  Roumanie  vient  de  conférer 
la  dignité  de  commandeur  de  l’Etoile  de 
Roumanie  à 'notre  collègue  ..et  ami  , le  D' 
L.-M.  Pierra,  directeur  de  la  Revue  française 
de  Gynécologie,  secrétaire  .général  -de  la  Fé¬ 
dération  de  la  Presse,  rnédicale  latine. 

LIPOSI^ËNINF 

mmmmm  ou  ofxoc  ’aMaMi 


M.  lé  Préfet-.'de  la  Vendée  .signale  l’éclo¬ 
sion  d’une  épidémi-e  de  rougeole  dans  une  ' 
commune  de  .oe  départem'eint. 

M.  le  Préfet  de  Seine-et-Oise  signale  qu’une 
épidémie  de  diphtérie  .vient  de  se  produire 
dans  une  .commune  de  ce  .déppartemen.t. 

Des  lettres  de  MM.  les  Préf'ets  de  la  Hauit'e- 
Garonne  et  de  la  Nièvre  et  deux  notes  de  M. 
le  Préf'et  de  Police  de  la  Seine  signalent  des 
cas  de  poliomyélite  .signalés  .dans  des  com- 
nîunes  de  ..ces  départements. 

Des  rapp'o.rts  de  MM.  les  Préfets  .de  la 
Marne  et  des  Vosges  notent  des  cas  de  fièvre 
ondulante  dans  des  communes  de  .oes'  dé^. 
partem'enpts. 

Cure  d'air,  de  repos  et  d’alimentation. 
Hôtel  Jean  DURAND,  à  Domme  (Dordo¬ 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide,  28  fr.  par  jour. 


Le  BROMIDIA  n’a  pas  de  contre-in¬ 
dications.  La  complexité  de  ses  compo¬ 
sants  vient  utilement  corriger  les  incon¬ 
vénients  dont  on  a  fait  grief  à  certains 
d’entre  eux,  en  particulier  à  l’action 
déprimante  du  bromure.  Tout  en  possé¬ 
dant  la  même  activité,  il  n’est  aucune¬ 
ment  dépressif,  de  sorte  que  son  emploi 
ne  comporte  aucune  contre-indication. 


Le  X®  Congrès  international  d’Histoire  de 
la  Médecine  aura  lieu  à  Madirid,  du  23  au  29 
septembre  1935. 


SILIPLÀSTINE 

du  Docteur  Débat 


LENIFORME 


2.5etlO% 


est  indiqué  dans  le 

CORYZA 

PUISQUE 


l’agent  pathogène 
est  un  virus  filtrant 

; 

qui  ne  permet  pas 

de  fabriquer  un  vaccin 
prophylactique  ni  curatif. 

m 

ÎAVA  Echantillon  : 

26,  Rue  Pétrelle,  26 
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SE  VEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO  CAPSULES 


NEVROSES 

INSOMNIES 

LOBÉLIANë 

LALEUF  ^ 

ANTISPASMODIQUE  PUISSANT 

EXCLUSIVEMENT  VÉGÉTAL 

GOÛT  ET  ODEUR  AGREABLES 

ATOXIQUE 


DOSE  CALMANTE  v2à 5  cuillerées  à  café  parjour 
DOSE  HYPNOTIQUE  =  1à3  cuillerées  à  café  le  soir 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 

LABORATOIRES  LALEUF 

2  0,  RUE  DU  LAOS  _  PARIS  (XV?) 

IVouvelIe  adresse:  51,  rue  IVICOLO,  PARIS  (16*) 


LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 

UN  ARRÊT  DE  LA  COUR  D’APPEL  DE  MONTPELLIER 
qui  délimite  la  responsabilité  du  chirurgien  et  qui 
est  contraire  à  la  tendance  manifestée  par  cer¬ 
tains  tribunaux  de  rendre  l’opérateur  responsa¬ 
ble  des  suites  indirectes  de  l’acte  opératoire. 

Audience  publique  du  lo  décembre  igSi 
(i’'®  Chambre) 

Pour  :  Domiper  c.  Docteur  Surjus. 


Attendu  que  Dompeir  Justin  fut  admis  le 
27  février  igSS  à  l’hôpital  civil  de  Perpignan 
pour  y  subir  une  opération  ;  que  celle-ci  fut 
l>ratiquée  le  28  ; 

Qu’au  sortir  de  la  salle  de  chirurgie,  le 
jeune  Dom.per,  encore  sous  l’influence  de  la 
rachi-anesthésie,  fut  transporté  dans  son  lit, 
où  une  bouillotte  trop  chaude  lui  fit  aux 
pieds  de  graves  brûlures  ; 

Attendu  que  Joachim  Dompier,  agissant  en 
qualité  d’administrateur  l^al  de  la  personne 
et  des  J>iens  de  son  fils  mineur,  a  assigné  en 
dommages  le  docteur  Surjus,  chirurgien  en 
chef  de  l’hôpital,  et  la  Commission  adminis¬ 
trative  des  hospices  de  Perpignan  ; 

Que  le  i4  décembre  igSS,  le  tribunal  civil 
de  la  dite  ville  se  déolaira  incompétent  ; 

Attendu  que  de  ce  jugement,  Domper  a  in¬ 
terjeté  apipel  principal,  et  le  docteur  Surjus, 
appel  incident  ; 

Attendu  que  la  faute  reprochée  ii  ce  méde¬ 
cin  ne  pourrait  être  qu’une  faute  piofession- 
1  nelle  indépendante  du  oontrat  administratif 
qui  le  lie  à  l’hôpital  ; 

Que  la  juridiction  de  droit  domimun  serait 
donc  compétente  pour  connaître  de  l’action 
en  dommages  fondée  sur  pareille  faute,  si 
oelle-ci  était  bien  imputable  au  chirurgien 
qui  a  opéré  Justin  Domper  ; 

Que  le  rôle  de  ce  chirurgien  et  son  con¬ 
trôle  ne  s’étendent  pas  au  delà  de  la  salle 
d’opérations  ; 

Que  sa  responsabilité  ne  ^saurait  être  éten¬ 
due  jusqu’à  la  salle  où  les  opérés  sont  cou¬ 
chés,  sous  la  surveillance  du  personnel  des 
hospices  ; 

Qu’à  l’égard  du  docteur  Surjus  la  deman¬ 
de  devait  donc  être  déclarée  recevable,  mais 
mal  fondée  ; 

Attendu  que  ce  n'est  pas  un  des  agents  de 
la  Commission  des  hospices,-  mais  la  Com¬ 
mission  elle-même  qui  a  été  mise  en  cause 
par  .Toachim  Domper  ; 

Attendu  que  nulle  convention  n’était  in¬ 
tervenue  avant  l’admission  du  'jeune  Dora- 
per,  entre  le  père  de  ce  dernier  et  elle  ; 

Que  Domper  fils  a  été  traité  au.  tarif  res¬ 
treint  de  l’assistance  médicale,  comme  assu¬ 
ré  social,  au  môme  titre  que  les  indigents  ; 

Attendu  qu’il  est  de  principe  indiscuté  que 
l’action  dirigée  contre  un  organisme  admi¬ 
nistratif  est  de  la  compétence  exclusive  des 
tribunaux  adiministratifs. 

Par  ces  motifs  et  ceux  nop  contraires  des 
premiers  juges,  la  Cour, 

Le  ministère  public  entendu  ; 

Après  en  avoir  délibéré  en  secret  ; 

Démettant  Domper  de  son  appel  principal, 
faisant  droit  au  contraire  à  l’appel  incident 
du  docteur  Surjus  et  émendant  ; 

Dit  et  juge  que  le  docteur  Sui-jus  n’a  coin.- 
mis  au  regard  du  fils  du  demandeur  aucune 
faute  professionnelle  de  nature  à  engager  sa 
responsabilité  ; 

.Déclare,  en  conséquence,  la  demande,  en 
tant  qu’elle  a  été  dirigée  contre  le  docteur 
Surjus,  recevable,  mais  non  fondée  ; 

Confirme  pour  le  surplus  le  jugement  en¬ 
trepris  ; 

Condamne  Domper  à  l’amende  et  aux  en¬ 
tiers  dépens. 


La  vacance  du  poste  de  directeur 
du  bureau  municipal  de  Livry-Bargan  est  déclarée  ouverte 


être 


r  les  r 


i  les 


Conseil  supérieur  d’hygiène  publique  de  France. 

Par  application  de  cette  disposition  et  de  la  cir¬ 
culaire  ministérielle  du  23  mars  1906,  les  candidats 
à  ce  poste  ont  un  délai  de  vingt  jours,  à  compter 
de  la  présente  publication,  pour  adresser  au  minis¬ 
tère  de  la  Santé  publique  et  de  i’iDducation  physi¬ 
que  (direction  de  l'Hygiène  et  de  l’Assistance,  6® 
bureau)  leur  demande  accompagnée  de  tous  titres, 
justifications  ou  références  permettant  d’apprécier 
leurs  connaissances  scientifiques  et  administratives, 
ainsi  que  la  notoriété  acquise  par  eux  dans  des 
services  analogues  on  des  fonctions  antérieures. 

Ils  devront  justifier  de  la  qualité  de  Français  et 
produire  une  copie  certifiée  conforme  de  leurs  di¬ 
plômes,  en  particulier  du  diplôme  d’Etat  de  doc¬ 
teur  en  médecine,  leur  acte  de  naissance,  ainsi 
qu’un  extrait  de  leur  casier  judiciaire. 

Le  directeur  du  bureau  d’hygiène  devra  se  consa¬ 
crer  uniquement  à  sa  fonction  et  s’interdire  toute 
clientèle.  Il  sera-  classé  dans  la  Ira  catégorie  du 
personnel  municipal  (traitement  <de  début  :  24.000 
francs,  avec  augmentation  de  1.000  francs  par  pé¬ 
riodes  de  1,  2  et  3  ans,  avec  maximum  de  34.400  fr. 
en  18  ans).  Il  aura  droit  à  une  indemnité  de  'char¬ 
ges  de  famille  fixée  à  600  francs  par  an  et  par  en¬ 
fant  et  sera  remboursé  de  ses  frais  de  déplacement, 
en  attendant  qu’une  voiture  soit  mise  à  .sa  dispo¬ 
sition  par  la  municipalité. 


INSTITUT  MÊDICO-PÉDAGOaQI 

J.  BERCK.PLAGE  (P.-J.-U 


Maison  d'édiicallon  et  de  Imilement 
DOW  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  diiliOles 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  —  Travaux  manuels 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assistant  des  Hôpitaux  de  Paris 


Digestions  Diffidles 
Pesanteurs  après  les  repas 
Aigreurs  -  Renvois  -  Dyspepsies 
Gastralgies  -  Entérites 

CHARBON 

DE  BELLOC 


PlDlDirlf  Haarlem  vraie,  nah 

tAlARLMI  relie,  extra-Pur»  et  PolïW- 
lente  (du  Juniperus  oxycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulinea  dosM 
à  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  ;  1  à  2  oapsulines  à  chaque  repu 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  CholéeTdl 
tes.  Lithiasee  biliaires.  Séquelles  de  Choléqr 
teotomies,  Lithiases  rénales,  Pyéionéphritea  0»  ' 
libacilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 

ETAIN  (Idense) 


THEOSAIVOSE  (cachets)  ^ 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spattéiuée  • 
Barbiturique.  Caféinée,  lithinêe,  phosphatée. 


Stimulant  général 

Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,'  13,  me  do  Ckitelt-ïi 
PARIS 


AMPH0-YAC»INTESTIiL 

A  base  de  oolibacilles,  entérocoques,''  proteua, 
B.  bifldras,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactérien  et .  bactéries  entières.  EnWritei, 
entéro-colltes,  cholécystites,  appendicites,  syndrome 
entéro-rénaJ,  anito-intoxioation.  etc...  , 

RONGHESE,  6,  rue  Rothschild,  NICE. 


TOlûlE  ROCHE  c 


Reconstituant  des  ton 
physiques  et  stimu¬ 
lant  de  l'activité  cérébrale.  Convalescence,  sur 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  cuillerées  à  café  aux  repas. 

_  hautes  doses 

AU  THIOCÔL  inconvénient. 

Toutes  les  affections  des  voies  respiratoires  ' 

grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire,  i.à 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures. 

Produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Oie,  10,  rne 
Grillon,  Paris  (IV).  • 


LB  MONDE  iUR  MON  MIROIR 


On  aurait  voulu  donner  au  geste  de 
l’AUemagne  une  importance  qui  gran¬ 
disse  outre  mesure  ce  pays,  qu’on  n’au¬ 
rait  pas  mieux  agi.  L’Allemagne  déclare 
qu’elle  aura  désormais  un  service  mili¬ 
taire  obligatoire,  comme  (beaucoup  de 
nations  et  comme  la  France  en  particu¬ 
lier  ;  alors,  nous  crions  au  cataclysme, 
«t  nous  en  appelons,  sinon  à  Dieu,  du 
moins  au  monde  entier. 

Mais  le  monde  ne  s’en  émeut  guère, 
d’abord  parce  que  tout  chacun  voit  midi 
à  sa  porte  et  que  le  plus  grand  nombre 
se  désintéresse  complètement  de  nos 
embarras  personnels.  Ensuite,  parce  que 
cela  n’a  pas  révélé  aux  gens  avertis  un 
état  de  choses  bien  nouveau. 

N’étaât-il  pas  connu  de  tous,  en  effet, 
que  l’Allemagne  tenait  en  état  d’alerte 
des  bataillons  par  centaines  et  des  avions 
par  milliers  ?  Certes,  il  ne  s’agissait 
apparemment  que  de  formations  dites 
de  protection  ou  d’assaut,  d’organisa¬ 
tions  de  police,  de  phalanges  de  travail, 
que  sais-je  encore  !  Mais  ce  n’était  un 
mystère  pour  personne  qu’il  s’agissait 
là  d’un  camouflage  renouvelé  de  1913. 
Hors,  que  nous  apprend  de  plus  la  dé- 
daration  du  Reich  ? 

On  nous  répond  même  de  Berlin  que, 
dorénavant,  la  force  armée  de  l’AUema- 
3  sera-  d’autant  plus  contrôlable  que 
constitution  sera  légale.  Le  contrôle 
,  à  coup  sûr,  une  baliverne  et  celui 
qui  en  a  parlé,  il  y  a  seize  ans,  pour 
nous  endormir,  était  un  jocrisse  ou  un 
farceur,  car  on  ne  contrôle  pas  les  actes 
de  soixante  millions  d’hommes. 

Mais,  en  toute  franchise,  l’émotion  du 
peuple  français,  à  la  nouvelle  de  l’ins¬ 
titution  d’un  service  militaire  obliga¬ 
toire  en  Allemagne,  est  nulle  parce 
qu’elle  n’apporte  aucun  élément  nou¬ 
veau  à  ce  qu’il  savait  déjà  des  prépara¬ 
tifs  militaires  du  Reich. 

D’ailleurs,  il  semble  que  le  tumulte 
journalistique  ne  soit  que  de  commande 
et  qu’il  Veuille  surtout  souligner  la  dé- 
diéance  du  Traité  de  Versailles  ;  mais 
voilp^seize  ans  que  -ce  malheureux-  traité 
«tlrignoté.'  ;  à  l’incitation  de  nos  alliés 
et  par  suite  de  notre  faiblesse,  nous 
l'avons  laissé  dépouiller  de  toutes  ses 
clauses  et  de  toutes  ses  garanties.  Le 
geste  que  vient  de  faire  l’Allemagne 
'ajoute  donc  rien  à  cette  caducité. 


Ce  qu’il  faut  souligner,  c’est  l’attitude 
de  l’Angleterre  ;  elle  est  bien  celle  que 
ious  avons  toujours  dénoncée  à  cette 
ilace,  c’est-à-dire  férocement  égoïste  et 
lédaigneuse,  par  conséquent,  des  inté¬ 
rêts  de  la  France.  Notre  diplomatie  ne 
lait  aucun  geste,  sans,  au  préalable,  sol¬ 
liciter  l’avis  de  Londres  ;  mais  Londres 
!  réserve  le  droit  d'agir  à  sa  guise. 

Nos  lecteurs  se  souviendront  sans 
DUte  de  quelle  façon  nous  avons  jugé 
l’attitude  de  la  France  quand  le  chance¬ 
lier  allemand  s’offrit  à  nous  rencontrer 
eu  tête-à-tête  avec  lui.  Nous  ne  répon¬ 
dîmes  pas  à  cette  invitation  et  nous  de¬ 
mandâmes  à  nos  chers  alliés,  lés  Anglais, 
(t  qu’ils  en  pensaient.  Londres  se  récria 
alors.  Que  constatons-nous  aujourd’hui  ? 
Berlin  recevra  bientôt  la  visite  des  mi¬ 
nistres  anglais  et  la  France  est  laissée  en 
dehors  de  ce  colloque.  Pour  une  défaite 
diplomatique,  je  crois  que  le  Quai 
dOrsay  peut  en  compter  là  une  belle  ; 
elle  n’honore  pas  la  sagacité  des  succes¬ 
seurs  de  Talleyrand. 

Détrompez-vous,  me  dira-t-on,  ne 
voyez-vous  pas  que  M.  Pierre  Laval  va 
«  rendre  à  Moscou  ?  Alors,  vraiment, 
les  bras  nous  en  tombent.  Solliciter  une 
alliance  avec  la  Russie,  c’est  de  notre 
part  une  farce  ou  une  tragédie. 

D’abord,  la  Russie  est  une  puissance 
asiatique  qui  s’est  déclarée  l’ennemie  de 
toute  l’Europe.  Elle  ne  cherche  qu’à 
ansciter  partout  des  troubles  sociaux 
pour,  à  l’occasion  du  désordre,  instaurer 


le  régime  social  qu’elle  préconise.  Nous 
cherchons  donc  à  nous  allier  avec  un 
peuple  qui  soudoie  en  France  les  agita¬ 
teurs  révolutionnaires. 

D’autre  part,  l’armée  russe  est-elle 
aussi  forte  qu’on  le  dit  ?  Trotsky,  lui- 
même,  qui  s’y  connaît,  puisqu’il  en  fut 
l’organisateur,  a  solennellement  nié  la 
valeur  combative  de  l’armée  russe.  Une 
alliance  de  la  France  avec  la  Russie  des 
Soviets  serait  donc,  au  point  de  vue  mi¬ 
litaire,  la  répétition  désastreuse  de  l’al¬ 
liance'  de  la  France  avec  la  Russie  des 
Tzars. 

Enfin,  si  vous  entrevoyez  la  possibilité 
de  seconder  la  Russie  dans  sa  lutte  con¬ 
tre  la  dictature  hitlérienne  c’est  que  vos 
yeux  sont  obscurcis  d’ime  façon  dérai¬ 
sonnable.  Il  n’est  pas  démontré,  en  effet, 
que  la  Russie  aurait  raison  de  l’armée 
allemande.  Dès  lors,  nous  suscitons  l’an¬ 
tipathie  de  l’Allemagne  en  nous  alliant 
avec  les  ennemis  de  son  régime.  Nous  ne 
trouvons  pas  que  ce  soit  là  une  tactique 
clairvoyante. 

En  janvier  1919,  je  me  trouvais  à 
Francfort.  Cette  ville  était  alors  au  pou¬ 
voir  d’un  comité  d’ouvriers  et  de  sol¬ 
dats.  Savez-vous  la  confidence,  ou  pour 
mieux  dire  la  prophétie  que  me  fit  un 
grand  bourgeois  de  Francfort  ?  «  Un 

jour  viendra,  me  dit-il,  où  la  France 
sera  dans  la  nécessité  de  s’unir  à  l’Alle¬ 
magne  pour  barrer  la  route  au  commu¬ 
nisme  russe.  » 

On  m’assurait  récemment  qne  si  Cle¬ 
menceau  s’était  prêté  avec  tant  de  com¬ 
plaisance  à  ce  qu’on  respectât,  en  1919, 
l’intégrité  du  territoire  de  l’Allemagne, 
c’est  parce  qu’il  entrevoyait  l’opportuni¬ 
té  du  bloc  allemand  pour  faire  résistan¬ 
ce  aux  théories  asiatiques  venues  de 
Russie.  Si  teUe  fut  la  clairvoyance  de  ce 
grand  bonhomme,  il  lui  serait  beaucoup 
pardonné  de  ce  qui  nous  apparut  com¬ 
me  des  fautes  capitales  au  cours  des  né¬ 
gociations  de  Versailles. 

On  a  dit  souvent  que  la  France  avait 
joué  dans  l’évolution  des  peuples  un 
rôle  considérable.  Nous  pensons  qu’à 
l’heure  actuelle  toute  la  civilisation  oc¬ 
cidentale  est  menacée  par  l’asiatisme 
des  Soviets.  Or,  si  la  France  s’allie  avec 
la  Russie,  elle  faillira  à  son  rôle  histo¬ 
rique. 

J.  CRINON. 


On  vient  d’inaugurer  à  l’Hôpital  Foch  de  nou¬ 
veaux  services  de  consuitations  externes  et  de 
prophylaxie  sociale. 

,  CeWe  nouivelle  œuvre,  due  à  l’initiative  et 
à  la  générosité  des  Amis  de  ■rHôpital  Focii, 
était  ■solennellement  remise  à  la  SO'Ciété  des 
Médaillée  militaires  par  M.  le  Docteur  Paul 
Desoomps,  médecin  chef  de  l’Hôpital  Foch 
et  présid'ent  dès  Amis  de  rHôpitaJ  Focih. 

De  très  nombreuses  personnalités  assis¬ 
taient  à  la'  oéré'monie  çfue  présidait  M.  1© 
Maréchal'  Pétain,  entouré  de  M,  Queuille, 
ministre  de  la  Santé  publiQue,  et  de  M.  Ri- 
vollet,  ministre  des  Pensions.  Les  ministres 
de  la  Guerre,  de  l’Air  et  de  la  Marine  étaient 
représentés  par  des  officiers  'généraux. 

M.  le  Docteur  Paul  Desoomps  prit  le  pre¬ 
mier  la  parO'Ie  et  dans  une  allocution  très 
heureuse  expUgua  le  but  de  la  nouvelle  œu¬ 
vre  let  remercia  toutes  les  personnalités  qui 
avaient  aidé  à  sa  réalisation. 

Mme  Jacques  Fouid,  présidente  du  Comité 
des  dames,  rem'ercia  ensuite  avec  une  exqui¬ 
se  bonne  grâce  ses  collaboratrices. 

M.  Moussât,  président  du  Conseil  central 
des  Médaillés  militaires,  reçut  ensuite,  au 
nom  de  ses  camarades,  .les  nouveaux  ser¬ 
vices  dont  on  lui  faisait  la  remise. 

Enfin  M.  Queuille,  ministre  de  la  Eanté 
publique,  se  félici'ta  de  reuoontrer,  dans  des 
initiatives  commue  celle  des  Médaillés  mili¬ 
taires  et  des  Médecins  de  l’Hôpital  FO'Ch,  un 
concours  .particulièrem'ent  précieux  dans  oes 
heures  difficiles. 
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“  NORD  MÉDICAL  ” 


Le  dernier  dîner  a  •  eu  lieu  sous  la  double 
préiSidence  du  docteur'  Paul,  médecin  légis¬ 
te,  eit  du  docteur  Le  Lorler,  agrégé  à  la  Fa¬ 
culté,  professeur  en  ctief  à  la  Maternité-- 

Voici,  par  ordre  alptiabétique,  'ie®  noms  des 
convives  ; 

MM.  Aoberay,  Barthélémy,  Bernard,  Billeit, 
Blamouti-er,  Blantiuart,  Etienne  Breton,  Boel- 
d'ieu,  Camus,  Castiaux,  de  ChaJbert,  Chtcan- 
dard,  Cochez,  Crinon,  Crouzon,  Dinoire, 
Jules  Dhôtel,  Eugène  Doday,  Daubresse,  Fa- 
rez,  Fel-hoen,  Flam-ent,  Fruictier,  Galiois, 
Guyonneau,  Léon  Gernez,  Guieez,  Heninion, 
Hollande,  Housguains,  Langlade,  Georges, 
Lardiennois,  Laur-ent,  Le  Lorler,  Lobry,  Mme 
Lecomte,  MM.  Léon  Mabille,  Petit,  Paul,  Peu- 
gniee,  Payen,  ’Quivy,  Renaud-eaux,  Richez, 
Jean  Surmont,  ïhoüois,  Toumay,  Vieubled, 
Watel,  W-ery,  et  .les  étudia,nts  Çar,  Mlle  Ba¬ 
taille,  Blomm-e,  Carton,  Gorecki,  Abel  Douay, 
Fl-eury,  Jacquet,  Lann-evltle,  Motte,  -Polilé-t, 
R'O-gô.  Verstraete. 

Dans  un  discours  haolié  d’ap-plaudisse- 
mients  frénétiaues-,  le  docteur  Paul  a  com- 
m-enté  les  é-vénem-ents  heureux  survenus  a 
quelques-uns  de  nos  camarades  ;  -puis  il  a 
fait  connaître  les  travaux  -et  publications 
qu’un  grand  nomtoo  d’entre  nous  ont  fait 
paraître  depuis  le  dîn-e-r  .précédient  ;  -ensuite, 
i-1  a  salué  les  nouveaux  membres  du  -comlté- 
-et  rem-ercié  les  membres  sortants  de  leur 
préci-eu-se  collabo-ration.  AccueLUi  par  des 
bravos  enthousiastes,  il.  a  scellé  entre  nous 
tous  l’union,  la  -conco-rd-e,  la  cordiale  affec¬ 
tion,  la  parfaite  enteaite. 

Enfin,  avec  autant  d’humo-ur  que  d’émo¬ 
tion,  le  -docteur  -Paul  -présenta,  -en  term-es 
fort  heureux,  le  docteur  Le  Lorler,  dont  U 
fit  un  chaleureux  -et  éloquent  éloge.  Le-  pro¬ 
fesseur  -en  chef  de  la  Mate-mlté  -prit,  à  son 
tour,  la  parole.  En  un  discours  élégant, 
fleuri,  vibrant,  U.  exalta  la  beauté  de  la  pro¬ 
fession  médicai-e  ;  il  rendit  hommagie_  au 
Nord-Médical  et  à  l’œuvr-e  .si  intéressante,  si 
noble,  si  utile  que  poursuit  notre  association 
amicale  ;  et  il  en  célébra  aussi  la  -cordiale 
cohésion.  Ay^nt  su  si  bien  interpréter  les 
sentiments  de  tous,  le  professeur  Le  Lorier 
fut  l’objet  d’une  ovation  très  méritée. 

Avant  le  dîner,  la  commission-  d’attribu- 
ti-on  -des  Bourses  s’était  ré-un-ie-  sou-s  la  pré- 
siden-ce  du  docteur  -Paul,  président  d-u  Nord- 
Médical.  I,e  doyen  de  la  Faculté  de-  Paris  y 
était  repré-s-ènté  par  le  profes-seur  T-erri-eoi, 
celui  de  la  Faculté  de  Lille  -par  le  professeur 
agrégé  Charles'  Gernez-  Le  doyen  de  la  Fa¬ 
culté  libre  de  Lille,  le  professeur  Billet,  y 
assistait  en  personne. 

En  outre  des  secours  d’-urgen-oe  qui  -ont  é-té 
décidés  e-t  pour  lesquels  il  a  été  établi  une 
liste  par  ordre  de  mérite,  la  -commission  a 
procédé  à  la  répartition  de  trois  bourses-  de 
3.000  francs  à  des  étudiants  dignes  -d’intérêt. 
L’une  d’elles  avait  -été,  au  cours  -de  la  séan¬ 
ce,  off-erte  par  •  le  professeur  T.e-rrien,  en 
sou-'venir  d’un  être  cher,  récemment  disparu. 
Le  docteur  Paul  s’-est  fait  l’interprète  de  tous 
en  rem-erciant  .chaleureusement  le  professeur 
T-errien  pour  sa  pensée  si  délicate  et  si  gé¬ 
néreuse,  dont  nous  lui  sommes  profondé¬ 
ment  reconnaissants. 

Le  prochain  dîner  aura  lieu  le  28  mars,  à 
20  heures. 


A  UACADÉIVIIE  DE  MEDECIINE 


L’allergie  syphilitique  expérimentale.  Les 
chancres  hypertrophiques  de  réinocula¬ 
tion,  par  MM.C.  Richet  fils,  J.Dublineau 
et  M"'  Michel. 

NO.US  avons  observé,  di-sent  oes  auteurs,  un 
assez  grand  nombre  de  chan-cr-es  hy-pertrophi- 
qu-es,  dans  les  conditions  suivantes  : 

Il  s’agissait  de  lap-in-s  ayant  reçu  du  virus 
syphilitique  (le  -plus  souvent  d’origi-ne  P.  G.  ou 
diu  virus  murin).  Quand,  trois  mois  après,  on 
les  rédnocuie  avec  du.  virus  Tiu-fti  lapin,  ils 
vont  diO’UZ'e  fois  sur  18  cas  réagir  par  un  chan¬ 
cre  by.pertrop-hiqu'e,  alors  que  un  seul  lapin-  té¬ 
moin  sur  dix  présentera  une  forme  anaiogu-e. 
L’-in-oubation  du  ch-anore  n’-est  pas  modifiée. 
Le  -ehan-cre  aboutit  à  la  né-crose.  -L’évolution 
clinique  est  prolongée,  environ  six  m-ois,  les 
a-ccidents  -secondaires  fré-quents,  la  Meinicke 
par, ait  avoir  ses  caractères  hahitueJs.  Aucune 
remarque  bactériolo-giqu-e  n’est  à  faire,  sauf 
oelle-ci.  Le  virus  paraît  avoir  sa  virulfenioe 
norm/ai-e  quand  on  le  rédn-o-oule  à  un  lapin 
n-euf.  -Il  semble  -que  le  c'aractère  hypertrophi¬ 
que  du  chancre  soit  bien  d'h  à  la  m-odification 
du  terrain  prov-o-quée  par  'l’injection  anté,riieu- 
r-e,  et  non  à  une  modification  du  virus. 

'La  comparaison  de  -oe  phénom-èn-e  avec  celui 
de  Koch  dans  la  tuberculose  est  assez  lointai¬ 
ne.  Il  s’apparente  d.avantag-e  avec  les  modifi¬ 
cations  qu-e  l’infection  .syphilitique  'humaine 
an-cienne  apporte  à  la  réaction  tissulaire. 

L’allergie  syiphili tique  conférée  par'  -un-e  in¬ 
fection  discrète  antérieure  peut  donc  s-e  ma¬ 
nifester  non  seul-em-ent  dans  le  se-ns  d’unie  atté¬ 
nuation  des  symptômes,  mais  -encore  dans-  le 
sens  opp-o-sé  et  aboutir  ainsi  A  des  réactdoios 
hypertrophiques  anormales. 


Au  cours  Je  I  exposé  que  fil  M.  le  P  roi. 
Harlmann  à  la  Jernière  AssemLlée 
Générale  Je  l’A.  D.  R.  M.,  nous  relevona 

les  passages  suivants  qui  soulignent 
l’utilité  et  l’action  coorJonnëe  Je  ce 
groupement. 


CONFERENCES  A  L’ETRANGER 

Gomme  tous  les  ans  un  certain  nomkede 
nos  m-eimbres  sont  allés  porter  la  bonne 
role  -et  contribue):  -à  la  diffusion  des  idi:; 
françaises  ;  Binet,  à  Buenos-Ayre-s  ;  Clerc  à 
rUniv-ersité  int-e-rnationale  .  de  -SainitajiiiB  -, 
Debré,  à  Fi'ancfoirt  ;  Arm'a-n-d-Delille',  dans  'a 
pays  bstites  ;  Dupont,,  en  Grèee  ;  Foieoua-, 
aux  Etats-Unis-;  Lem-aitre„  en  Extrême^wn; 
■Len-o-rmant,  en  -Grèce,  -en  YougoslaviSe;  en 
.Bulgarie  ;  Lereboullet;  en  Italie  ;  01ivig;.eii 
.411-emagne  ;  Sergent,  à  Belgrade,  à  Zapei 
et  -à  Lubljana. 

Lors  de  notre  dernière  assemblée  géiiériite 
je  vous  avais  .parlé  du  Congrès  de  Québw 
pour  lequel  nous  faisions  une  p-ropf^ÉKif  J 
intense.  ■Aujo'urd’hui  je  puis  vous'dîfè 
oe  Congrès  .  a  eu  un  très  -gî'and ,  succès,,  W 
les  Français  y  sont  allés  nombreux 'ét'.qü’lii 
a  oontritoué  à  resserrer  les  liens  existant  de-' 
j.à  entre  nous  ■  -et  les  Canadiens  français,  k 
m’en  voudrais  -si  je  ne  vo-us  disais  i>as  gue 
oe  s-uc-cès  -est  d'd,  pour  une  large  .part, -à  d«n 
m-èmbine-s  de  notre  Conseil,  le  professerar  •Sh- : 
gent,  de  -Paris,  et  le  p-rofesséur  .M-toing, 
Lyon.  Après  le  congrès,  le  professeur  Sergeji'  | 
a  fait  p-endant  les  mois  d’août,  septembre, d 
octobre  un-e  série  de  leçons  cliniques' dais' 
les,  hôp'itaux  canadiens  ;  MM.,  Ricb-ét  fils  et'- 
Tu-rpin,  dies  conférenoes  à  Montréal  ei  à  (jué- 
bec.  ■  -  .  .  , 

NOMINATION  D’UN  MEDECIN  ^CHEF  ' 
DE  L’HOPITAL  FRANÇAIS  DE  JERUSiWr 

A  la  suite  de  la  'mort  du  doct'eu-r  Rons,'  !é 
poste  de  médecin  ch-ef  de  l’hôpital  français 
de.  Jérusalem  s’est  trouvé  vacant.  Antrelois, 
le  Ministère  des  Affaires  étrangères  -envoyait 
à  oelui  de  l’Education  Natienal-e  la  liste  d»' 
postes  vacants  à  l’étranger,  le  Ministère  de 
l’Eiducation  Nati-oaiale  l’envoyait  au-x  recteiœ. 
des  divers-es  Universités,  qui  1-a  transmet¬ 
taient  aux  Doyens  des  Facultés,  lesqiueis  te  : 
m-entionnaie-nt  à  leur  Conseil  quand  celui-ci 
sa  r-éuniss-ait.  Ces  divers-es  transmissions  pre¬ 
naient  des  mois  -et  n’étaient  le  plus  souvent 
suivies  d’aucune  proposition.  Depuis  quel- 
gués  années  le  Ministère  des  Affaiir-es  étrai- 
gères,  tout  en  continuant  -à  -envoyer  à  h  ^ 
fllière  administrative  les  documents,  -nous  «a  ; 
adresse  une  -copie .  Très  rapidement  nous* 
pouvons  rassembler  -et  envoyer  -aux  A'Hairet-ï 
étrangères  •une  liste  de  candidats  avec  leur 
dossier,  -ce  qui  a  permis  cette'  année  d'assu¬ 
rer  presque  immédiad-emeet  le  r-empiacement  ' 
dm  docteur  Roux.  Banni  les  candidats  qn*; 
nous  avions  signalés,  les  Affiai-res  étrangères 
ont  nomm-é  le  docteur  Bauer,  ancien  chel  de 
clird'qu-e  à  Strasbourg. 

CREATION  D’VN  COMITE  MEbiCil  , 
FRANCO-JAPONAIS  '■] 

Pour  faire  suite  aux  Comités  qu-e  notre  .4 
sociati-on  a  déjà  -créés  dans  div-ers  -pays,  noiisi 
avô-ns  à  vous  m-entionner  .oette  année  œlls 
d’un  Comité  franco-japonais.  A  Tjhsiigtfioi; 
d’un  des  m-em-bres  de  notre  Conseil,'  le  im- 
feas-eiur  Ach-ard,  qui  ét-aiit  allé  -en  Extrême. 
Orient,  tm-e  réunion  a  -eu  liera  salle  Béclani, 
sous  la  pirésidence  de  Son  Exc-ellence  Nae' 
take  'Saito,  ambassad-eur,  accompagné  du-  doc¬ 
teur  Tsurumi,  délégué  à  la  Société  des  Sa- 
tions.  Au  .cours  dje  -cette  réunion,  un  Comiï 
(côté  françads)  a  été  constitué;  qu-elques  moi 
plus  tard  le  comité  (côté  japonais)  était  cou^ 
ütué  à  Tokio.  Dès  à  , pré, sent,  de  courts  méiTi!^ 
res  et  une  -revu-e  analytique  de  travaux  hsf 
çais,  parus  dans  l'année,  ont  été  envoyài-a 
Tokio,  où  le  tout  s-era  traduit  en  japonai;, 
puas  pub-lié  dans  les  journaux  et  iwues  fe 
ce  grand  pays,  qui  nous  ignorait  un  peu  ai 
point  de  vue  médical,  étant  -resté.  jùsp'iK 
sous  des  influences  allemandes  et  anglaw,-. 


Le  Dîner  de  Printemps  annuel  de  l’OMFIi  ssra 
cette  année  donné  en  l’honneur  de  iaüownie 
et  des  Médecins  Roumains. 

Ce  dîner  est  fixé  au  jeudi  1 1  avril,  au  Pa¬ 
lais  d’Orsay,  à  20  heures  précises,  souskhau- 
te  présidence  de  Son  Excellence  Dmu  Ce&- 
no,  ministi'e  plénipotentiaire  de  Roumanie  à 
Paris,  et  sous  la  présidence  de  M.  le  médecin 
général  inspecteur  RouviUois,  président  du 
Comité  consultatif  de  Santé. 

Pour  y  participer,  envoyer  les  mscriptions 
au  siège  social  de  1  ’Umfia  ou  Union  -MMicale 
Latine,  81,  rue  de  la  Pompe,  Paris  (i6«),  en 
y  joignant  chèque  ou  mandat-carte  représen-  ’ 
tant  le  prix  du  dîner,  soit  ;  5o  francs  par  per¬ 
sonne. 
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ri|M  le  N.  le  Professenr  fOllGIK 
snr  les  eiuÉols  etranp 

L'éminent  maître  de  la  Faculté  de  Mont- 
jellier  nous  écrit  : 

(  ...Voilà,  sur  le  champ  des  discussions  et 
des  mesures  législatives,  la  grande  question 


Photo  Informateur  Médical. 


M.  LE  Professeur  Forgue. 
des  étudiants  étrangers,  je  m’honore  d’avoir, 
an  temps  lointain  où  je  débutais  dans  le  pro¬ 
fessorat,  été  l’animateur  du  mouvement  qui, 
parti  de  Montpellier,  a  abouti  à  la  création 
de  protection  •.  ie  diplôme  de  l’Université. 
liais  tant  d’accomodements  avec  la  loi  pré¬ 
servatrice  se  sont  produits  !  Il  ne  s’agit  pais 
d'agitation  xénophalre  ;  il  s’agit  de  la  ]^é- 
Ihore,  de  l’enoombreanent  xwcdessionnel,  du 
recrutement  national  déjà  en  excès,  de  la  pré¬ 
servation  contre  l’afflux  d’élèves  et  de  prati- 
dens  étrangers  ;  ma  formule  n’a  pas  chan¬ 
gé  :  ouvrir  à  grands  battants,  très  généreu¬ 
sement,  nos  laboratoires,  nos  amphithéâtres 
de  Mrs,  nos  cliniques,  notre  enseignement 
fi  de  darté  çt  de  justice  ;  fermer  à  triple 
verrou  la  profession  que  la  surproduction  en¬ 
combre,  limiter  strictement  et  sélectionner 
l'admission  des  étrangers  au  diplôme  d’Etat, 
les  mêmes  .garanties  universitaires  et 
nés  obligations  militaires,  faire  la 
et  l’épreuve  d’un  stagé  suffisant  de 
lalionalisation,  surtout  au  moment  où  la  du¬ 
rée  de  service  de  deux  ans  va  retarder  la  car¬ 
de  nos  jeunes  Français...  » 


Il  tidcours  pour  deux  places  de  Prosecteur  s’ouvrira  le 
vdi  7  mal  1935,  à  midi,  à  la  Faculté  de  Médecine 
It  Paris. 


1L\I.  les  Aides  d'Anatomie  sont  seuls  ajdmis 
Iprsiijdfe -part  à  ce  concours., Iis  devront  au 
fréalaMe  déposer  ■  lès  piè©ei§  anatomigrues 
ïéTues  par  l’article  16  de  l’arrêté  ministé- 
iel  du  13  déoembre  1927. 

■Le  registre  d’insoription  est  ouvert  au  Se- 
'îélarlat  de  la  Faculté,  de  15  heures  à  17.hiôu- 
•■Î3,  to'iB  les  jours,  jusou’'au  samedi  13  avril 
wlusivemenf .  ' 
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Nouvelle  préparation 
déjinie,  stable 

la  Mtea  da  U  ampoules  de  1  cua  contenant  chacnne  : 
Nucléinate  de  strychnine  défini..  1  milligr. 
It  Cacodylate  de  Boude . 0  gr.  05 

Injections  indolores 
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Laboratoires  du  d' LEPRINCE 

62,  Rue  de  la  Tour,  PARIS  (16*) 
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LE  DEUXIÈME  NUMÉRO 

DE 

PALLAS 

LA  MÉDECINE  ET  LES  MÉDECINS 

UX  MÆGÆXINE  UE  EUXE 

64  pages  grand  format  —  Couverture  et 
hors-texte  en  couleurs  bourré  dé  texte 
et  d’illustrations. 

Directeur  :  Docteur  J.  CRINON. 

est  saus  presse 


SOMMAIRE  DU  N“  2  DE  PALLAS 


Couverture  :  Tibère  et  Agrippine,  reproduction 
d’un  tableau  de  Eubena,  exposé  au  Musée  de 
Vienne.  —  Pourquoi  j’aime  le  Canada,  par  M.  le 
Pr  Sergent,  de  l’Académie  de  Médecine.  —  Leurs 
passe-temps  :  Le  violoncelle  de  M,  le  Dr  Loeper, 
par  M.  Georges  Duveau,  agrégé  de  l’Huiversité.  — 
Qu’est-ce  que  le  tempérament  chirurgical  ?  Bé- 
ponse  de  M.  le  Pr  Bené  Lerlohe.  —  Epilogues,  par 
J  Crlnon.  —  La  Guérison,  nouvelle  inédite,  par 
Bohert  Dieudonné,  iUustratious  de  Pécoud.  —  Le 
peintre  Henri  Montassier.  —  La  muse  médicale  : 
L'Amour,  poème  par  le  Dr  Baymond  Groc.  —  Le 
Salon  des  Médecins,  par  M.  André  Salmou.  —  A  la 
manière  de  Goya.  —  La  médecine  indigène  au 
Maroc,  notes  dfe  route  par  Bernard  Ménétrel.  — 
Un  révolutionnaire  de  la  Science  :  M.  Auguste 
Lumière,  Sa  vie  de  travail,  ses  découvertes,  par 


M.  le  Dr  Clément  Sahue.  —  Une  visite  à  la  mai¬ 
son  de  santé  du  Dr  Belhomme  (souvenirs  de  l’épo¬ 
que  révolutionnaire),  par  M.  Hérissay.  —  Hors- 
texte,  Lassitude,  tableau'  de  Henri  Montassier. 


PRIX  D’UN  ABONNEMENT  ANNUEL  (4  nu¬ 
méros)  à  «  PALLAS  . .  40  fr. 

PRIX  D’UN  NUMERO  «  PALLAS  . .  12  fr. 

PRIX  D’UN  ABONNEMENT  COMBINE  A 
«  PALLAS  »  ET  A  L’  INFORMATEUR 
MEDICAL  »,  UN  AN .  60  fr. 


Tout  souscripteur  de  cet  abonnement  combiné  de¬ 
vient  bénéficiaire  d’une  police  l’assurant  pour 
15.000  fr.  en  cas  de  mort  et  pour  un  capital  de 
15.000  fr.  réductible  en  cas  d’infirmité  permanente 
partielle. 


Il  ne  sera  répondu  à  aucune  demande  de  spéci¬ 
men  qui  ne  sera  pas  accompagnée  de  son  mon¬ 
tant,  soit  :  12  francs. 


Adresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
chèques  et  mandats),  à  M.  le  D^  J.  CRINON, 
111,  boulevard  Magenta,  PARIS  (Xe). 
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Le  toqnet  de  la  Sacidld  d'Hjidrolasle 
el  de  CliinaMesle 

A  la  suite  de  sa  séance  aiinuelle,  la  Société  • 
d 'Hydrologie  et  de  Climatologie  a  donné  un 
grand  banquet  dans  un  restaurant  des 
Champs-Elysées. 

A  ce  banquet,  qui  fut  présidé  par  M.  le 
professeur  Loepeir,  assistaient  urr  grand  nom- 
iDre  de  personnalités  éminentes,  appartenant 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  ainsi  que 
la  plu)i>art  des  spécialistes  de  nos  stations 
thermales. 

Au  dessert,  M.  Collet,  jM’ésident  de  la  So¬ 
ciété  d’Hydrologie,  remercia  les  convives  qui 
honorèrent  le  banquet  de  leur  présence  et  il 
se  félicita  de  la  collaboration  dé  plus  en  plus 
étroite  du  corps  médical  tout  entier  avec  les 
médecins  hydrologuès. 

Après  lui,  M.  le  professeur  Rathery  s’attar- 
.  da  à  démontrer  que  la  cure  hydiro-thermale 
jouissait  d’une  réalité  thérapeqtique  indiscu- 
table.  n  déploya,-  pour  combattre  un  scepti¬ 
cisme,  qui  d’ailleurs  n’est  plus  de  mise,  des 
arguments  qui  furent  néanmoins  très  applau¬ 
dis. 

M.  Jules  Renault,  pour  qui  les  problèmes 
de  l’enfance  n’ont  plus  de  secret,  parla  de 
l’enfance  de  la  climatologie  ;  il  souhaita  à 
cette  nouvelle  thérapeutique  un  avenir  que 
lotit  le  monde  prévoit  et  que  nos  pères  avaient 
déjà  entrevu  alors  qu’ils  d’avaient,  pour  as¬ 
seoir  leur  conviction,  que  ©et  •  enapirisme  qui 
est  le  meilleur  guide  des  thérapeutiques,  en 
même  temps  qu’il  fait  partie  de  la  sagesse 
des  nations. 

Le  clou  des  discours  de  cette  soirée  fut, 
comme  d’habitude,  l’allocution  de  M.  le  pro¬ 
fesseur  Lœper,  qui,  avec  beaucoup  de  pitto¬ 
resque,  rappela  ,ses  souvenirs  d’internat  et 
ses  voyages  d’études  après  des  sources  ther¬ 
males.  Le  côté  original  de  son  exposé  fut,  non 
pas  tant  de  multiplier  le  rôle  thérapeutique 
des  sources  thermales  que  de  laisser  entre¬ 
voir  le  '  secours  prophylactique  qu’elles  ;  peu¬ 
vent  apporter  à  la  clientèle  ;  celle-ci  pou-rra, 
^âoe  à  la  cure  thermale,  se  mettre  à  l’abri 
des  maladies  chroniques. 


HYGIÈNE  DE  E’ESTOHAC 
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GRANULE  NORDEN 


CONGRÈS  DES  COLITES 

Ge  Congrès  ee  tiiemdxa  à  Plombières-les- 
Bains,  les  11,  12  et  13  septembre  1935,  sous 
la  présidenoe  du  Professeur  Carnot  et  cpïn- 
cidera  avec  la  commémoration  du  bi-millé- 
nairo  de  la  station  et  l’inauguration  des  nou¬ 
veaux  établissements. 

rapporteurs  du  congrès.  ■—  Colites  ami¬ 
biennes  et  post-dysentérioues  (•Professeur 
Caries  et  Professeur  Bonnin,  Bordeaux).  — 
Colites  à  lanibla  et  trichooép'hale  (Professeur 
agrégé  Bnilé,  Paris).  —  Colites  tuberculeu¬ 
ses  (Docteur  Gain,  Paris).  —  Spru©  (Docteurs 
Augier  père  et  fils,  Nice).  •—  Recto-colites  bé- 
morragiques  et  purulentes  (Docteur  Bensau- 
de  -et  Docteur  Rachet,  Paris).  —  Les  fausses 
diarrhées  dans  les  colites  (Docteur  J. -Ch. 
Roux  et  Docteur  'Golffon,  Paris).  —  Les  péri- 
colites  droites  (Docteur  Bo^ltanski,  Paris).  — 
Colopathie  mucom'enbraneuse  (D^s  Trémoliè- 
res  et  Tardieu,  Paris).  —  Colite  ©t  anaphy- 
colites  droites  (Docteur  Trémolières  et  Doc¬ 
teur  Tardieu,  Paris).  —  Colite  et  anaphy¬ 
laxie  (Docteur  Gutmann  et  Docteur  TzancK, 
Paris).  —  Formes  Cliniques  des  coliteS'  de 
l’ienfanoe  (Professeur  Leenhardt  ©t  Docteur 
Boucomont,  Montpellier).  —  Rractions  à  dis¬ 
tance  dans  les  colites  {Professeur  agrégé 
Justin-Besançon  et  Docteur  •Cachera,  Paris). 
—  Manifestations  ano-reotales  dans  les  colites 
chroniques  (Docteur  Oury  et  Docteur  Chêne, 
Paris).  ■—  Le  relief  interne  des  plis  dans  la 
radiologie  des  oolites  (Professeur  Gilbiert, 
Genève).  —  Signes  radiologiques  de  l’appien- 
dicite  chronique  (Docteur  Paul  Jaoquet  ©t 
Doct©ur  Gally,  Paris).  —  Diagnostic  coprolo¬ 
gique  des  colites  (Proiesseur  Joyeux  ef  Pro¬ 
fesseur  Monges,  Marseàlle).  —  Syndrome  co- 
litique  dans  les  dolioho  et  méga-côlons  (Pro¬ 
fesseur  agrégé  Chiray  (Paris)  -et  •Professeur 
Lebon  (.Alger).  —  Syndrome  colitique  dans 
les  tumeurs  du  côlon  (Docteur  Lambling, 
Paris).  —  Colites  ©t  péricolites  divertioulai- 
res  (Docteur  Charrier  et  Docteur  HiUemand, 
Pans).  —  Colites  post-appiendiculaires  (Doc¬ 
teur  Bergeret  ©t  Docteur  Caroli,  Paris).  — 
I;es  indications  chirurgicales  dans  les  colites 
droites  (Professeur  agrégé  Gatelher  et  Doc¬ 
teur  Mouüer,  Paris).  —  Traitem^ent  médico- 
diététique  des  colites  (Professeur  Savy  et 
Docteur  'Chapuy,  Lyon).  —  Vaoctnothérapi© 
des  colites  (Pirofes.s©ur  Besiiek^da,  Paris).  — 
Traitemient  physiothérapique  des  colites 
(Professeur  Gunzburg,  Anvers).  —  Traite¬ 
ment  hydrominéral  des  colites  (Professeur 
agrégé  Chabrol,  Paris). 

Enseignements.  —  Communications  et  dis¬ 
cussions.  —  Les  membres  adhérents  pourront 
faire  des  communications  relatives  à  Tobjet 
du  'CO'i^ès.  Ils  pourront  'prendre  .part  à  la 
dtecussioR  des  rapports  ©t  'des  communica- 

Pour  tous  renseignements  à  ce  sujet, 
s’adresser  à  M.  le  Professeur  agrégé  I,. 
Merklen,  secrétaire  général  (du  Congrès,  96, 
ru©  de  Strasbourg,  à  Nancy  (Meurthe-et-Mo¬ 
selle).  . 


Les  Prix  de  la  Société  Médicale 
des  Hôpitaux  de  Paris 

r  'PRIX  GINGEOT  (1.500  francs),  triennal. 
—  Le  concours  .pour  ce  'prix  doit  avoir  lieu 
à  la  tin  de  l’année  1935.  Le  sujet  mis  au  con¬ 
cours  'est  le  suivant  :  «  Les  œdèmes  et  le  mé¬ 
tabolisme  de  Veau  dans  les  affections  du 
foie  »■ 

Les  mémoires,  manuscrits  ou  imprim'és, 
doivent  être  dépO'S'és  sur  le  bureau  de  la  So¬ 
ciété,  12,  ru©  die  Seine,  Le  premier  vendredi 
de  novembre  1935. 

Les  arrérages  permettront,  s’il  y  a  lieu,  de 
décerner  plusieurs  prix. 

2'  PRIX  PAUL  LE  GENDRE  (3.000  francs), 
triennal.  —  Le  concours  pour  ce  iprix  doit 
avoir  lieu  à  la  fin  de  l’année  1935.  Le  sujet 
mis  au  oonco.ùirs  est  le  suivant  :  «  L’ensei¬ 
gnement  de  la  Déontologie  au  lit  du  malade. 
Comment  apprendre  aux  étudiants  à  résou¬ 
dre  les  problèmes  sociaux,  psychologiques 
et  légaux  de  la  pratique  professionnelle  ». 

Les  mémoires,  manuscrits  eu  Imiprimés, 
dievront  être  déposés  sur  le  bureau  de  la  So- 
cié'té,  12,  rue  de  Seine,  le  premiar  vendredi 
de  novembre  1935. 


CONGRÈS  DE  L’ASSOCIATION  INTERNATIONALE 
DE  THALASSOTHÉRAPIE 

(San  Sébastian,  Espagne, 
les  27,  28,  29.  30  juillet  1935) 


Samedi  27,  à  10  heures  Séance  d’inaugu¬ 
ration  du  Congrès  dans  lé  grand  salon  de 
l’Institut  de  l’enseignement  secondàtre.  —  A 
12  heures  f-  Lecture  des  rapports  sur  les  .trai¬ 
tements  des  adé'nites  servicales.  —  A  15  heu¬ 
res  30  :  Discussion  des  rapports.  —  A  18  heu¬ 
res  30  :  Visite  du  Musée  San  Telmo.  Concert 
par  l’Orphéon  Donostiarra.  Thé. 

Dimandhe  28,  à  10  heures  ;  Excursion  à 
travers  la  Province  die  Guipuzcoa.  —  A  16 
heures  :  Grande  cours©  de  taureaux  organi¬ 
sée  par  l’Association  de  la  Presse. 

Lundi  29,  à  10  heures  :  'Lecture  des  rapports 
sur  Indications  et  contrie-indications  des 
bains  de  soleil.  —  A  12  heures  :  Visite  de 
l’étahlisisement  de  bains  La  Perla  del  Ooea- 
no.  Apéritif.  —  A  15  'heures  :  Discussions  des 
rapports.  —  A  17  heuT'es  30  ;  Conférence  faite 
par  une  personnalité  médicale.  —  A  22  heu¬ 
res  ;  Soirée  de  gala  au  théâtre  Victoria-Eugé- 
nia,  en  l’honneur  des  congressistes. 

Mardi  30,  à  10  heures  :  Visite  de  l’Institut 
du  cancer  et  de  la  Maternité.  —  A  12  heu¬ 
res  :  Apéritif  au  Restaur.ant  du  Mont  Iguel- 
do.  —  A  17  heures  :  Conférence  par  une 
personnalité  médicale.  —  A  19  heures  :  Séan¬ 
ce  de  clôture.  —  A  22  heures  :  Banquet  de 
gala  en  l’honneur  des  congressistes. 


MINISTÈRE  DE  l’AIR 


CREATION  DE  CENTRES  MEDICAUX 
D’EXAMENS  ET  D’ETUDES 

Un  service  médical  d’examens  et  d’études 
est  institué  au  ministère  de  l’air. 

'Ce  service  est  'Chargé  d’examiner  tout  le 
personnel  navigant  affecté  aux  transports 
publics,  .prévu  à  l’annexe  E,  chapitre  1“', 
section  IV,  de  la  convention  internationale 
du  13.  octobre  1919- 

il  est  chargé,  en  outr’e,  d’étudier  .expérl- 
mental'ement  toutes  les  questions  touchant  à 
l’influence  du  vol  .sur  l’organlsm'e,  d’en  dé- 
terrnhi'ar  les  conséquences,  les  lois  'et  les 
répercussions  .et  notamment  d’essayer  les 
appai-eils  permettant  le  séjour  aux  hautes 
altitudes. 

Le  service  médical  d’exam'ens  et  d’é-tudes 
eom'prend  : 

Un  'Centre  principal  d’examens  et  d’études 
au  port  aérien  'du  Bourget-Dugny  ; 

Quatre  centres  régionaux  à  Bordeaux,  Mar¬ 
seille,  Alger  et  Casablanca  ; 

Un  centre  réduit  'à  Tunis. 


Qouttos  -  Vin  -  Élixir 


ANÉMIE 

CHLOROSE 

DÉBILITÉ 

Z«.A.BOR^:roxRx:s  ROBXtl 
13,  Rue  do  Poissy  —  PARIS' 


•Le  centre  principal  comprend  :  un  méde¬ 
cin,  ch'ef  'du  oentee  principal  d’^examens  et 
d’études  'et  de  l’.en'semble  du  service  ;  quatre 
médecins  spécialistes  un  médecin  prati¬ 
quant  la  médecine  géné'rale  ;  un  opérateu'r 
l'adiogiranhe  mécanicien,  faisant  fonctions 
do  'Secrétaire  du  .centre  'principat. 

Le  centre  régional  :  un  m'éid-ecin,  ch'ef  du 
centre  régional  ;  trois  médecins  s'pécialistes. 

Iæ  .centre  réduit  :  trois  médecins  spécia¬ 
listes,  dont  un  faisant  fonctions  de  chef  de 
'  cen'tre. 

Toutes  les  nominaitions  prononcées  dans 
le  personneL  des  'centres  médicaux  d’examens 
et  d’études  antérieurement  sent  et  demeu¬ 
rent  valables. 


U  Informateur  Médical  est  un 

journal  indépendant.  Il  l'a  prouvé. 


BawÊ  Minérale  Bargallve  Française 

PURGOS 

Alcaline  sulfatée  sodlque  magnésienne 

Con. ■tenant  tons  les  principes  de  l’ EAU  de  VICHY 
Alliés  anx  Sels  Purgatifs  MgOf  XaO 

Tontes  Pharmacies  et  111,  Rne  dn  Maréchal-Pétain,  VICHY 

i  La  Bouteille  :  3,50  — 


BOLDINE 
HOUDÊ 

GRANULES 
TITRÉIS 
A  1  milligramme 

3  à  6  par  jour 


VENTE  EN  GROS 

Laboratoires  HOUDÉ,  9,  rue  Dieu,  paris 
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lmp.  Société  des  Journaux  et  Public 


T// IP 


LE  PLUS  am  if  lÈ  MÙX  renseigné  de  tous  les  journaux  MÉDICAUX  FRm/LIS 

J  Minyt^rn 
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111,  boul.  Magenta,  PARIS 

El  à  l’ AGENCE  FRANÇAISE  D’ANNONCES 

35,  rue  des  Petits-Champs  —  PARIS 
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L'INAUGURATION  DE  L’HOPITAL  FRANCO-MUSUL/nAN 


A  propos  de  Thopital  franco-musulman  de  Paris 

Par  M.  Pierre  GODIN,  conseiller  municipal  de  Paris 


Voioi  un  livre  :  l’Hôpital  franco-musulman 
de  Paris,  gui  arrive,  tout  au  moins  par  le? 
idées  igénéraieis  dont  il  est  la  traduction, 
peut-être  à  son  heure.  C’est  une  thèse  de  doc¬ 
torat  en  médecine,  et  elle  a  pour  auteur  M. 
le  ,  docteur  Boukhelloua,  président  de  l’Asso¬ 
ciation  des  étudiants  de  l’Atrigue  du  N.ord,.  è 
Alger-,  Œuvre- intéressante- en  soi,  plus  inté¬ 
ressante  encore  par  la  (personnalité  de  son 
auteur.  Œuvre  tout  à  fait  exempte  de  techni¬ 
cité  scientifique,  à  telle  enseigné  qu’on  pouf¬ 
fait  la  croire  inspirée  par  la  Faculté  de 
droit,  ou  mieux  enooré  par  une  simple  et 
haute  curiosité  d’amateur,  et,  de  •  ée  fait 
d’une  lecture  absolument  dénuée  de  préten¬ 
tion,  accessible  à  tous. 

La  nouveauté  du  travail  est  eelle-ci  :  une 
institution  nhUanthropique  française  et  pa¬ 
risienne  jugée  par  l’un  des  plus  cultivés  pai- 
mi  les  jeunes  musulmans  français  d’aujour¬ 
d’hui. 

Quelle -est,  au  juste,  la  portée  de  cette  œu 
vré  ?  Dans  quelle  mesure  'est-il  p^révislble 
qu’elle  réalisera  son  objet  ?  .Sous  quel  aspect 
révèle-t-elle  la  politique  musulmane  de  la 
France  ?  Voilà  déjà  des  points  d’interroga¬ 
tion  dont  les  réponses  ne  laisseront  pas  in- 
diftérein'te  i’opinioa  publique. 

Mais  le  côté  émouvant  de  la  question,  c’est 
que  les  réponses  émanent  d’un  de  'Oes  nou¬ 
veaux  enfants  que  la  France  a  adoptés  et 
qu’elle  entoure  de  sa  sollicitude.  Vue  par  un 
Français  de  taoe,  la  question  de  l’hôpital 
musulman  de  Paris  ne'  soulignerait  qu’une 
,  orientation  particulière  de  notre  admirable 
politique  d’assistance.  Vue  par  un  Musul¬ 
man,  étudiant,  distingué  par  ses  coréligion- 
npires  mêmes,  de  nôtre  Université,  .elle  sou¬ 
lève  un  coin  de  voile  sur  d’inaccessibles 
mystères.  Ce  qu’elle  révèle,  c’est  la  France 
vue  par  un  Musulman,  c’est-à-dire,  au  fond, 
une  âme  musulmane. 

M.  Boulkhelloua  a  parfaitement  situé  l’hô¬ 
pital  musulman  dans  l’ensemble  des  œuvres 
nord-africaines  de  Paris  (le  placement,  le 
loyer,  les  dispensaires)  et  compris,  assez  gé- 
néralemen't,  le  sens  élevé  de  l’aiiiitié  françai¬ 
se  qui  se  déploie,  en  laveur  des  50  à  60.000 
Musulmans  de  Paris,  auxiliaires  de  notre"  in¬ 
dustrie  nationale,  fils  ou  frères  de  nos  an¬ 
ciens  camarades  du  front. 

U  discerne,  en  passant,  les  antennes  peu 
visibles  de  cette  question  du  m'élange  des 
races,  que  les  esprits  superficiels  n’aperçoi¬ 
vent  pas.  «  Ces  ouvriers,  dit-il,  s’adaptent 
facilement  à  la  vie  européenne.  700  ont  épou- 
•sé  légalement  des  Françaises.  5.000  viveH't 
maritalement  avec  des  Françaises,  et  les  en¬ 
fants  adultérins  sont  enregistrés  comme  en¬ 
fants  légitimes.  »  (M.  Massignon.) 

Il  suit,  pas  à  pas,  Je  développement  de 
l’idée  émise  en  1926  et  tendant  à  la  création 
de  cet  hôpital  destiné  si  heureusement  'à 
compléter  »  l’organisation  de  protection  dés 
indigènes  déjà  amorcée  »  —  la  recherche  du 
terrain  .et  la  multiplication  des  obstacles 
jusqu’à  ce  que  le  choix  de  là  commission  se 
fût  arrêté  sur  un  empiaeement  de  165.000  mè¬ 
tres  carrés,  sis  sur  le  ter.ritoire  de  la  com¬ 
mune  de  Bobigny.  Il  juge  aussi  l’imniensité 
des  sacrifices  eoiisentis,  dont  la  dépense  an¬ 
nuelle  prévue  (2.160.000  francs)  dit  l’ordre  de 
grandem',  la  création  de  la  .commission  ad¬ 
ministrative  de  surveillance,  enfin  les  lon- 
gU'es  et  délicates  négociations  engagées  pour 
ouvrir,  malç-é  certaines  dispositions  contrai¬ 
res  de  la  loi,  un  cimetière  spécialement  mu¬ 
sulman,  qui  apaisé  les  scrupules  religieux 
des  Nord-.àf.ricains  lelatifs  à  «  la  terre  d’Is¬ 
lam  ».  où  leurs  cendres  doivent  reposer. 

«  Des  réalisations  comme  celles  de  l’hopital 
franco-musulman  prouvent,  mieux  que  ne 
sauraieint  le  faire  des  discours,  les  véritables 
intentions  de  ceux  qui  président  aux  desti¬ 
nées  de  là  France»,  déclare  le  D^"  Boukhelloua 
en  terminant  ce  travail  qui  isemble  parfois, 
sous  la  forme  la  plus  somJcre,  la  .plus  dénuée 
de  rhétorique  et  de  lyrisme  un  'hymne  de 
gratitude  à  la  France  et  à  Paris. 

E.st-ce  à  dire  qu’au  cours  de  son  riche  ex¬ 
posé,  aucune  opinion  du  j.eune  docteur  ne 
soit  plus  ou  moins  aventurée  î  11  n’est  pas 
difficile,  au  contraire,  d'y  relever  des  .erreurs 
as.sez  nombreuses,  parfois  surprenantes  et 
graves.  Mais  les  circonstances  atténuantes 
les  plus  naturelles  se  révèlent  aussitôt.  Nos 
,  règles  administratives  son.t  pleines  d’arcanes, 
même  pour  un  cerveau  français.  Et,  il  se 
peut,  après  tout,  que  nos  âmes,  aussi,  aient 
leurs  mystères.. 

Relever  les  plus  apparentes  de  oes  .erreurs 
témoignera  de  l’intérêt  porté  à  la  .thèse 
-  elle-niêm.0,  et  du  désir  de  voir,  .chez  le  nou¬ 
veau  docteur,  la  ipensée  et  le  cœur  se  rap¬ 
procher  plus  étroitement  .des  nôtres. 

Parler  puyertem-ent  est,  à  la  fois,  le  traite¬ 
ment  ie  plus  hono'rable  qu’on  puisse  .réiserver 
à  une  pensée  indépendante,  et  le  plus  sûr 
moyen  de  prévenir,  ou  de  dissiper  des  malen¬ 
tendus. 

M.  Boukhelloua  s^est  étonné  (page  18)  que 
l’hô.pital,  qui,  dans  san  principe,  devait  être 
une  «  œuvre  privée,  gérée  par  un  comité  pri¬ 
vé,  sous  le  contrôle  administratif  et  financier 
des  Pouvoirs  publics  ait  .changé  de  caractère 
et  se  soit  transfo.rmé  en  établissement  dé¬ 
partemental  ». 

Il  aj'Oute-  ;  «  Après  le  vote  par  les  Assem¬ 
blées  .parisiennes  de  la  contribution  extraor¬ 
dinaire,  M.  Godin  .estime  que  l’hôpital  fran¬ 
co-musulman;  dbit  avoir  un  caractère  admi¬ 
nistratif.-  » 


L’hôpital  est  devenu,  automatiquement, 
une  institution  administrative  quand 
l’effort  privé  s’est  reconnu  tout  à  fait 
impuissant  à  le  réaliser. 


M.  Boukhelloua  fait  connaître  à  la  page  46 
de  sa  thèse  qu.6  le  'Comité  privé  se  préoccu¬ 
pa,  dès  les  premiers  jours,  du  terrain,  .et  des 
subventions.  Les  subventions,  dit  un  peu 
naïvement  le  j.eune  médecin,  mué  .en  finan¬ 
cier,  (I  furent  aussi  généreusés  que-  sponta¬ 
nées  ».  Il  en  dresse  la  liste  à  la  page  47. 
El].es  s’élèvent  au  .total  de  31.700  francs. 

Or,  pour  construire  l’hôpital,  il  fallait  dé¬ 
penser,  d’.0iitrée  de  jeu,  quelque  .chose  com¬ 
me  20  à  25  millions,  .et  j’ai  déjà  relevé, 
d’après  M.  Boukhelloua  lui-mêm.e,  que  les 
dépenses  de  fonctionnement  et  d’entrefden 
devalefif  dépasser  lé  chiffré  annuel  dé  2  mil¬ 
lions.  Les  subventions.  «  .généreuses-  »  dont 
il  parle  avec  émotion,  valaient,  juste,  un  dé 
d’eau,  pour  remplir  la  m.er.  Elles  souU- 
gnaiant  .l’échec  total,  Irrémissible  du  projet. 

Du. jour,  donc,  où  il  fut  avéré  que  l’effort 


privé  ne  parviendrait  à  aucun  résultat,  la 
puissance  publique,  qui  aurait  pu,  distraite¬ 
ment,  indifféremm.ent,  laisser  tomber'  le  pro- 
.fet,  le  .prit  en  main,  géné.r.eusem.ent.  .cette 
fois,  on  peut  le  dire. 

De  ce  jour,  le  nouvel  établissem.ent  entrait 
dans  la  .propriété  du .  département  de  la  Seine 
et  de  la  Ville  de  Paris,  .puisque  c’est  avec  les 
ressources  de  ces  deux  .personnes  publiques, 
c’est-à-dire  àvéo  les  revenus  de  l’impôt,  que 
l’hôpital  allait  pouvoir  être  construit  et  mis 
en  état  de  vivre. 

-A-t-on  vu,  jamais,  l’Etat,  le  département,  la 
commune  confier  à  une  personnalité,  privée 
le  soin  de  se  faire  administrer  7  Ce  n’était 
pas  M.  Go.din  —  qu’on  m’excuse  de  me  met¬ 
tre  .en  cause,  .et  d’aider,  .par  cette  consulta¬ 
tion  juridique,  une  jeune  et  sympathique 
inexpérience  à  se  former  —  qui  voulait  que 
l’hôpital  eût  désormais  un  caractère  admi¬ 
nistratif.  C’est  la  loi.  Un  établissement  ap¬ 
partenant  à  l’Etat,  là  un  déipartement,  à  une 
commune,  est  administratif.  Contre  cette 
situation,  même  si  elle  ne  paraît  .pa’s  normale 
et  saine  à  des  esprits,  .encore  étrangers  à  no¬ 
tre  droit  administratif,  aucun  remède,  aucun 
médecin  ne  peut  .rien.  Sa  conséqiuence  est 
que  l’opération  en  question  ne  .pouvait  plus 
être  conduite  .que  par  la  puissance  publique. 
Toute  opinion  .contrair.s  est  une  hérésie  que 
la  Faculté  de  médecine  peut  laisser  .passier, 
mais  non  le  plus  modeste  Conseil  de  p.r.éfec- 


Non.  Les.,eihos,es  ont  eoi  un  asp.ect  .plus  sim¬ 


ple.  ■  • 


On  peut  ajouter,  sans  orgueil,  que  la  Ville 
de  Paris  et  le  département  de  la  Seine,  -qui 
ont  les  plus -  magnifiques  organisations  admi¬ 
nistratives  -et  .hospitalières,  les  plus  grands 
médecins,  les  architectes  les  plus  habiles  et 
les  plus  ■  .savants,  les  moyens  d’information 
lès  plus  lai’ges  et  les  plus,  sûrs,  n’avaient 
peut-être  pas  à  rechercher,  à  l’.extérleur,  des 
tuteurs  : 

Qui  ne  le  comprendra  ? 

.àutre  question,  de  nqture  plus  délicate-. 
Parlant  des  nombreux  rapports  qui  ont  paru 
sur  la  question  des  Nord-.èîricains,  le  docteur 
Boukhelloua  écrit  :  «  Nous  ne  pouvons  pas 
ne  pas  ma-rquer  quelque  •surprise  de  voir  le 
mot  :  surveillance  revenir  si  fréquemment 
dans  les  rapports  qpe  pous  avons  consultés. 
L’ombre  dé  la  police  est,  à  chaque  instant, 
agitée,  quand  on  parle  de  Nord^àfrlcains. 


»  ...Encore  faut-il,  quoi  qu’en  dise  le  pré¬ 
sident  du  Conseil  municipal,  que  cette  sur¬ 
veillance  n’ait  pas'  un  caractère  ipolicier,  «e 
a  présidé  à  l’oiganlsation  de  l’aseistance 
aux  indigènes.  » 

M.  le  docteur  Boukhelloua  saitTÜ,  d’abord, 
que  sur  les  6  à  700.000  francs  provenant  an¬ 


nuellement  des  30  centièmes  de  centime  à  la 
patente  créés  pour  assurer  le  fonctionnement 
d-es  Services  Nord-Africains  de  Paris,  .plus 
dés  quatre  cinquièmes  sont  employés  à  la 
protection  et  à  l’assistance  î  On  voit  la  part 
proportionnelle  de  la  police  ? 

M.  le  docteur  Boukhelloua  sait-il  encore 
que  les  services  de  .police  qui  inquiètent  tou¬ 


jours,  je  le  sais,  la  susceptibilité  ombrageuse 
des  Musulmans  évolués  sont  .de  ceux  que  les 
Musulmans  non  évolués,  pour  qui  ils  sont 
créés,  requièrent  le  plus  volontiers  ?  Ils  ga¬ 
rantissent,  avec  la  prudence  la  plus  attenti¬ 
ve,  j’ose  dire  ;  avec  le  tact  le  plus  français, 
l’ordre  et  la  .paix  dans  ce  monde  si  complexe. 


si  mal  connu  des  Musulmans  d’Afrique. 
L’observation  imprudente  -  du  docteur  Bo.u- 
khelloua  mériterait- peut-être .  d’être,  envoyée. 


pour  l’opportune  efficacité  de  l’Idée  qu’elle 
exprime.,  à  M.  le  gouverneur  général  de  l’Al¬ 
gérie  .par  l’intennédiaire  de  M.  le  !pré.fet  de 
Constantlne  ! 


Enfin,  M.  le  Docteur  Boukhelloua  sait-il 
que  c’est  la  sé-yère  surveillance  de  la 
police  qui  a  protégé  nos  Nord- Africain  s 
de  Paris,  contre  la  propagande  ardente 
et  secrète  des  communistes  de  Moscou. 


Le  parti  communiste  et  moscoutaire  a  vu 
avec  fureur  l’action  bienfaisante  de-  Paris 
sur  les  Nord-.4frlcains  lui  anraeher  un  élé¬ 
ment  dont  il  escomptait  la  conquête,  et  qui 
abandonna  du  jour  où  le  hpylick  s’intéressa 


,  lui. 


anarchiste  tomber  sur  .oes  masses  ignorantes 
et  inflammabies  ?  Je  ne  lui  ferai  pas  l’injure 
de  demander  si  sa  critique  masque  un  vœu 
secret.  Mais  j’ai  le  devoir  de  dire  que  l’idée, 
à  qui  il  vient  de  donner  l’autorité  de  son  ti- 
Qssajdi  -Bi  ,inod  auuoq  ‘uiou  uos  op  to  ejj 
ïse.u  ‘senTj-tîètAOB  se.jgtumr  sax  red  ee-j.-i'BiO'â 
digne,  à  Paris,  dans  notre  Université  natio¬ 
nale,  ni  d’un  homme  de  science,  ni  d’un 
Musulman  français. 

.4  la  page  96  de  la  thèse,  la  même  idée  re¬ 
vient,  sous  une  forme  encore  plus  malheu- 
i-euse  :  «  De  même,  en  entrant  dans  cet  hôpi¬ 
tal  qui  est  sien,  il  ne  faut  .pas  que  le  malade 
ait  l’impression  de.,  se  placer  sous  une  sur¬ 
veillance  différente  de  celle  des  hôpitaux 
français. 

»  Si  le  comité  de  surveillance  .et  de  protec¬ 
tion  dès  indigènes  nord-africains  rend  peut- 
être  (sic)  d’imm.enses  .services  .en  dehors  de 
l’hôpital  »  il  ne  doit  pas  faire  confondre  la 
tâche  rude  et  le  devoir  du  policier  avec  le  rôle 
Tout  naturellement,  vous  ache.tez  la  revue, 
pour  Ure  l’article  en  .entier.  Vous  .constatez, 
alors,  qu’il  n’y  est  nullement  question,  même 
en  .partie,  comme  une  citation.  Dès  lors,  vous 
vous  référez  à  la  bibliographie.  Vous  y  ap¬ 
prenez  que  les  lignes  .qui  précèdent  auraient 
-  ...  - -  Médicale  de  mal  1934. 


liaru  dans  la  Revue  -J 


L’àme  musulmane,  en  quelque  partie  d’elle- 
même,  se  définirait-elle  tferté?  rancune? 
ou  incompréhension  ? 

Mais,  après  avoir  lü  ce  texte  arlequin  jus¬ 
qu’au  bout,  vous  observez  qu’il  est  vprésenté, 
si  beau,  si  - élevé  du  .  médecin  dont  la  ligne 
de  conduite"  est  "  nettement  tracée  :  soigner 
les  malades  et  les  blessés  en  toutes  circons¬ 
tances  et  ignore.r  les  oontlngenoeis  dès  qu’elles 
s’éca.rtent  du  traitement  ». 

»  Tout  en  reconnaissant  l’utilité  pour  la 
rioliee  de  cette  source  précieuse  de  renseigne¬ 
ments  «  que  "serait  l’hôpital  Iranoo-musul- 
»  man,  il  est  humiliant  .pour  les  Musulmans 
»  de  voir  que  cette  fondation  où  vient  se  ré- 
»  fugleir  un  malade  ne  reste  .pas  un  terrain 
»  neutre  »  et  il  est  xegrettable  d’un  poin.t  de 
vue  idéal  que  les  soins  qui  lui  sont  iprodigu.ês 
.[lar  le  personnel  hospitalier  :  médecins,  chi¬ 
rurgiens,  infirmiers,  aient  .pour  rançon  la  dé¬ 
lation.  »  (René  Fodéré.) 

Voilà  une  philippique  serrée. 

Il  n’est  rien  tel  que  des  amis  pour  vous 
administrer,  entre  deux  effusions  sentimenta- 
et  d’un  médecin  d’Amérique,  qui,  dans  ce 
par  voie  d’allusion  quelconque,  de  l’hôpital 
franco-musulman.  Il  s’agit  d’une  infirmière 
pays,  seraient  poursuivis  comme  complices 
de  crime  pour  avoir  pansé  un.  .ganster  blessé 
et  négligé  .de  prévenir  la  .police. 

On  croit  rêver  quand  on  lit,  dans  une  thè¬ 
se  dite  médicale,  écrite  par  un  jeune  homme 


.  Photos  Meurisse.  — r  Clichés  Inf.  Med. 

Une  photographie  pittoresque  faite  le  jour  de  l’inauguration  de  l’Hôpital  franco-musulman 


CORRESPONDANCE 


Monsieur  le  Directeur  et  Cher  Conlite, 
Dans  le  dernier  numéro  de  Vlntormles, 
Médical  (24  mars  1935,  page  2)  a  paru  un  ai 
tlcle  non  signé  intitulé  :  «  On  jffétend  que  la 
Société  des  Chirurgiens  de  Paris  aurait  W 
tention  bien  arrêtée  ide  changer  son  nom 


celui  d’Académie  de  Chirurgie 
,  La  Société  des  Chirurgi'ens  de  Paris  oppo"- 
à  cette  information  un  démenti  formel. 

Jamais,  ni  en  Assemblée  générale,  ni  s 
Comité  secret,  ni  .en  Conseil  d’administalKr, 
elle  n’a  envisagé  ou  discuté  .une  modifir.. 
tion.  quelconque  du  nom  sous  lequel  cHe  s 
connue  .en  France  et  à  l’étranger. 

La  Société  des  Chirurgiens  de  Paris  fa) 
appel  à  votre  courtoisie  pour  que  vousfe;, 
siez  insé.r.er  cette  lettre  dans  le  prochain  r.;.! 
m.é.ro  .de  l’informateur  Médical,  à  la 
place  et  dans  les  mêmes  caractères  .que  l's,. 
de  auquel  elle  répond. 

Veuillez  agréer,  Mo.nsleur- le  Direetw  t 
Cher  Confrère,  l’expression  de  nos  senliM; 
distingués. 

Pour  1.0  Conseil  d’Administratitt: 

Le  Secrétaire  général,  D'  Büiz.tES, 
25  mars  1935. 


Il  était  inutile  à  M.  le  D’  BuizardJ» 
nous  envoyer  cette  protestation  sous  li 
forme  d’une  lettre  recommandée. 

Ce  mode  de  message  revêt,  en 
un  caractère  de  suspicion  et  de  conlrain 
te.  La  Société  des  Chirurgiens  de  Pati 
fait,  dit-il,  appel  à  notre  courtoisie,  (i 
la  suffisait.  Il  était  inutile,  par  surcroîl, 
d’employer  les  termes  suivants  ;  «  dii 
même  place  et  dans  les  mêmes  coractèrit 
que  rarticle  auquel  elle  répond  »,  qii 
sentent  le  factum  d’huissier. 

M.  le  D''  Buizard,  pour  qui  VInfom 
leur  Médical  s’est  toujours  montrée 
accueillant,  eut  été  bien  inspiré  en  œ 
ployant,  pour  correspondre  avec  noua  « 
autre  message  et  un  autre  vocabulaire, 
D’  J.  CRINON. 


qui,  tout  de  même,  doit  avoir  la  culture  et  la 
probité  de  l’homme  de  science,  des  citations 
que  tout  porte  .à  croire  spécialement 
blés  et  appliquées  à-  un  hôpital  frai 
parisien.  . 

Nous  sommes  ici  en  .plein  .sommeil  de  l’es, 
prit  sclentifiquè,  pour  ne  pas  dire  de  la  sr 
ple  sincérité. 

Que  l'hôpital  fïanco-musulman  soit  çr 


VJU'O  1  llU.piLa.1  liaJlüU-UlUbUiiUiUl  suit  IIKC, 

dans  l’esprit  d’un  médecin  musulman  lo'm} 
par  not.re  Université, .  .pour  des  fins  .policiè 
res,  ü  y  a,,  dans  cette  opinion,  une  méci» 
naissance  ahurissante  rte  l’idéal  «t  .de  l&ii 
vre  intégrale  dont  s’honorent  la  RépuWiom 
la- France  et  la  Ville  de  Paris.  Il  y  a,  dejfe, 
une  injure  grave  et  gratuite  à  rad.ressè  da 
savants  et  des  philanthroipes  qui  forment  le 
corps  médical  -de  notre  hôpital,  «t  qui  œ 
mériterit  que  d’être  salués  bien  bas  et  lan." 
clés. 

L’auteur  des  lignes  en  question  SOTi 
s’être,  -un  moment,  évadé  de  lui-mêmo, . 
avoir  laissé  errer  sa  pensée  à  l’aventoe. 
J’espère,  pour  elle,  qué  ce  n’.est  pas  dans  cd 
éclair,  qu’elle  s’est  livrée  !  ! 

Le  docteur  Boukhelloua  n’aperooit-il  pas  U; 
tort  moral  .qu’il  fait  aux  intellectuels  indi¬ 
gènes  nord-africains  qu’une  odieuse  .polémi¬ 
que  accuse  de  ne  pratiquer  à  l’égard  de  1» 
France  qu’ ingratitude,  hostilité  et  calomnie  I 


.i»  vunie,  wuie  sixupre  eucure,  est 

l’hôpital  franco-musulman  est  organii 
sur  le  modèle  des  établissements  dépai 
tementaux  de  la  Seine. 


Le  Comité  de  surveillance  et  de  protedioii 
dont  parle  le  docteur  Boukhelloua  n’a  riffl  à 
faire  avec  l’hôpital.  L’hôpital  dépend  do 
préfet  de  la  Seine  «t  d’une  commission  da 
surveillance  (pardon  I)  qui  est  un  organisme 
purement  administratif  chargé  de  tormuler 

des  avis  sur  -les  questions  d’o^anisr" - 

mises  par  le  préfet  à  son  examen. 

J’apprends  que  l’argument  où  parait  sr 
com.plaire  le  docteur  Boukhelloua  s'appnie-, 
.rait  sur  la  découverte  d’un  détail  dans  les 
plans  établis  par  MM.  Azéma  et  Mantout. 
Ces  deux  artistes  n’ont  pas  '  oublié-  tt'ü’ 
étaient  des  architectes,  et.  munis  desiansei- 
gnements  pratiques  sur  les  dispositions  fon¬ 
damentales  à  pirévoir  pour  tout  ’hépilal  ils 
ont  installé,  à  l’hôpital  franco-musulman, 
comme  dans  tous  les  hôpitaux  de  France  ei 
de  Navarre,  un  poste  de  police. 

C’est  .dans  ce  poste  que  vont  s’abriter, 
quand  il  .pleut,  les  gardiens  de  la  .paix 

surveillants  de  service.  C’est  là  qu’on  a . 

pour  les  calmer,  les  perturbateurs  ou  les  ivro¬ 
gnes,  les  jours  de  grande  affluence,  ou  en' 
cas  d’incident,  comme  il  peut  s’en  nrod# 


dan®  toute  agglomération.  C’est  de  là  qu'o'n 
alerte  police-secours  ou  les  .pompiers,  le 
poste  de  police  est  fait  pour  .garantir  la  sécu¬ 
rité  des  malades. 

Un  raisonnement  de  même  force  que  cdi 
de  M.  le  docteur  Boukhelloua  .reviendrait 
proclam.er  que  le  président  de  la  République 
est  .placé  sous  la  surveillance  de  la  gendar¬ 
merie  parce  qu’il  y  a.  devant  les  portes  r 
l’Elysée,  une  guérite  de  garde  républicain. 


Nous  sdmm.es  en  .plein  vaudeville. 
qu’il  y  ait  des  idées  simples  si  hermétique: 
ment  closes  à  de  brillants  esprits,  voici  q»; 
laisse  tout  de  même  inquiet  sur  leur  fwma- 
tion  profonde.  ■’ 

PIEREE  GODIN. 
Conseiller  municipal  de  Paris- 
(Voir  la  suite  page  <1- 


CE 


|Ï>N  NOU J  INFORME  pÙB 

Au  cours  d’un  ex- 
posé  de  la  question 

à  l’étranger  comme  une  farce  et  que  les 
gouvernements  ne  veulent  pas  autoriser 

Le  -centenaire  de  Dupuytren  -sera  cé-lébré  à 
Imi  III  II  uf  I  lATIlfDllDIC  l'Hôtel-Dleu  le  7  avril  1935.  à  14  heures,  sous 

ft  (ttangère,  M.  Jean  Regaud,  président  de 
3.  i'Association  des  internes  de  Paris,  rap- 
’  ^  pelle  dans  VEcho  de  Paris  que  plusieurs 
[«rsonnalités  marquantes  du  milieu  mé- 
lical  parisien  furent  ou  sont  d’origine 
iliangère.  Fat  il  cite  Albaran,  Œtinger, 
Ikier,  Roubinovitch,  Enriquez.  Il  eut 
[«ajouter  notre  doyen  Roussy  qui  ne  re- 
îniN  jit  Piis  ses  origines  suisses  et  qui  pour- 
ffiJiEi  fîil  rappeler  le  nom  d’Orfila,  l’un  de  ses 
îurs  au  décanat,  venu  dès  îles 
.  Et  après  s’être  réjoui  de  pou- 
iftea*  toit  compter  au  bénéfice  de  notre  corps 
*  médical  ces  cliniciens  d’élite,  M.  Jean 
fcjaud  fait  remarquer  avec  beaucoup 
l'i-propos  qu’un  tel  palmarès  ne  suffit 
pas  pour  légitimer  l’application  de 
I  l'opeti  door  au  bénéfice  des  étudiants 
™  (Itangers  qui  déferlent  sur  notre  sol 
'  jaune  un  raz  de  marée. 

Dam  un  récent  numéro  de  Y  Infor  ma- 
:iir,  nous  soulignions  que  sur  57  diplô- 
lés  enregistrés  à  Paris  pendant  le  mois 
je  lévrier,  23  appartenaient  à  des  étran- 
ce  qui  nous  amène  à  une  propor- 
de  70  pour  cent.  Rappelant 


5  la 

effet, 
train. 

WB  ue  (U  pour  ceiii.  xxappeiaiii  une 
(alistique  du  doyen  Balthazard,  M.  Re- 
lad  ajoute  qu’il  y  a,  sur  les  bancs  de 
facultés  de  médecine,  un  étudiant 
main  pour  six  étudiants  français.  Ces 
proportions  doivent  nous  apparaître 
tomme  exorbitantes  et  elles  justifient  le 
'  d’alarme  qui  fut  poussé  récemment 
d qu’on  a  apaisé,  comme  toujours, 

Jes  mots. 


S  ^ 

>M  P 


Un  distingué  ami,  le  professeur  Port- 
1»,  s’entête  à  soutenir  que  le  remède 
.la pléthore  médicale  se  trouve  dans  le 
iiiiiicrus  clausus  qu’il  préconise  et  qu’il 
a  concrétisé  en  une  [oroposition  de  loi. 
ivouei  qu’avant  d’en  arriver  à  cette 
mesure  draconienne,  soviétique  et  ai-bi- 

Iraire,  il  serait  plus  logique  de  fermer 
«portes  à  tous  les  exilés  et  à  tous  les 
’apnlsés .  venus  du  monde  entier  pour 
,  ,  jtimsous  le  ciel  de  la  douce  France  où 
jpS  sommes  assez  bêtes  pour  leur' offrir 

t/'S  qui  nous  manque. 

M.  le  professeur  Forgue,  dans  notre 
K  ““  num  ro,  se  flattait  d’avoir  endi- 
né  le  flot  des  docteurs  étrangers  en  pré¬ 
cisant  le  diplôme  d’Université.  Mais  ce 
'q  üplôme  est  une  duperie.  Il  se  mue  en  di- 
*  (jç  jKme  d’Etat  avec  une  facilité  qui  rappel- 
iles  tours  de  passe-passe  des  prestidigi- 
pasW  (iieuts. 

Ce  qu’il  y  a  de  plus  fort  c’est  que  ce 
la  Itnieux  diplôme  d’Université  est  regardé 


lient  dans  leur  pays  en  en  étant  nantis.  Il 
faut  que  ceux-ci  soient  possesseurs  de  no¬ 
tre  diplopie  d’Etat  pour  pouvoir  exercer  ! 


Devant  ce  vrai  péril,  les  flots  de  sali¬ 
ve  ou  d’encre  ne  suffisent  pas.  Que  fai¬ 
re  ?  Obliger  à  la  naturalisation  ceux  qui 
veulent  exercer  en  France,  retarder  de 
dix  ans  ces  naturalisations,  refuser  les 
équivalences  au  bachot  français  (la  Fran¬ 
ce  en  admet  95  !  !)  Tout  ceci  n’est  que 
cautère  sur  jambe  de  bois. 

Il  faut,  nous  l’avons  dit  souvent,  des 
mesures  draconiennes.  L’heure  est  grave 
en  ce  domaine  comme  en  tous  autres, 
elle  commande  les  gestes  impératifs.  Or, 
retournez  le  problème  en  tous  sens  il 
n’y  a  qu’un  moyen  de  nous  débarrasser 
de  cette  invasion  de  sauterelles  qui  rava¬ 
ge  notre  champ,  il  consiste  à  fermer  la 
profession  médicale  aux  étrangers. 

Comme  l’écrit  M.  Regaud,  et  comme 
nous  ne  cessons  de  le  répéter  à  cette  tri¬ 
bune,  la  France  subit  en  ce  momeiit  une 
invasion  qui  est  pire  qu’une  incursion 
ennemie  en  temps  de  guerre,  celle-ci 
n’est  que  transitoire,  l’autre  est  durable. 
Nos  Faculté^  de  Médecine  sont  devenues 
des  tours  de  Babel  ;  on  y  rencoritre  tou¬ 
tes  les  races,  toutes  les  couleurs  ;  notre 
maison  est  •  envaliie,  nous  ne  sommes 
plus  chez  nous,  on  a  pris  place  à. 'notre 
table.  Demain  tous  ces  Russes,-  ces  Alle¬ 
mands,  ces  Chinois,  ces  Moldo-Valaques, 
nous  mettront  dehors,  de  chez  nous  et  en 
attendant  ils  prennent  nos  clientèles. 
J’ajoute  qu’ils  constituent  des  facteurs 
de  déchéance  morale  pour  notre  belle 
profession  et  qu’à  ce  titre  encore  une 
proqjbylaxie  énergique  s’impose  immé¬ 
diatement. 

Pas  de  demi-mesui;es,  pas  de  collo¬ 
ques  vaseux,  pas  d’épouvantails  sous  la 
forme  de  représailles  possibles.  Quels 
sont  donc  les  Français  qui  vont  s’instal¬ 
ler  à  l’étranger.  ?  Alors,  de  quelles  repré¬ 
sailles  s’agirait-il  ? 

Soyons  nets,  catégoriques,  volontaires, 
clairvoyants  et  exigeons  que  pour  exercer 
la  médecine  il  ne  suffise  pas  de  se  faire 
naturaliser.  Pas  de  ces  naturalisations  de 
circonstance  ! 

Mais  c’est  presque  de  rhitlérisme,  di¬ 
ront  les  pusillanimes.  Je  ne  sais  pas  ce 
que  c’est  et  apxxelez  ma  façon  de  voir 
comme  il  vous  plaira.  Je  dis  que  c’est 
nécessaire  et  qu’il  ne  nous  faut  pas  être 
des  poires  in  ceternum. 

J.  CRINON. 
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fondation  A.  Chauveau 


i  Prix  Scientificrue  Médical  1935  sera 
fibué  par  la  Faculté  de  médecine  de  Lyon 
U  scientifiçiue  médical)  dans  le  courant 
..  mois  de  janvier  ou  février  .qui  suivront 
'j  clôture  du  Concours. 

'■‘’e  prix  (2.000  francs  environ),  indivisible, 
y  desliné  à  réeomp-en:s>ear  les  médaoins  au- 
iïs  de  travaux  d'anatomie  humaine  ou 
aparée,  de  médecine  .expérimentale  ou 
i'itiparée,  de  physiologie  normale  ou  patho- 
‘'ique,'  de  -bactériologie  générale,  spéciale 
apuliquée. 

te  candidats  devront  être  français  ou  res- 
Billssants  et  faire  acte  de  candidature  avant 
i  S  octobre  1935.  Les  travaux  présentés  au 
■»1  ious  le  nom  de  l’auteur  .  devront  être 
.'anuscfits  Ifeibles,  dactylograp-hiés  ou  im- 
Btiiés.  De  devront  être  originaux. 


enl  complémenlal 


e  liLr. 


Huit  leçons  sur  le  traitement  des  tuberculoses 
•Koarticnlaires,  par  M.  André  Richard,  chirur- 
|ai  en  chef  de  l’hôpital  maritime  de  Berck- 
Pjje,  diirutgieu  des  hôpitaux  de  Paris,  avec  la 
sSakoraüon  de  JIM.  Bouçtuier,  Delahaye  et 
%rd,  chirurgiens  assistants  de  l’hôpital  mari- 

vvufs  auront  lieu  à  l’hôpital  maritime, 
fiprès-midi  h  14  heures.  Les  matinées  seront  con- 
‘  '  aux  opérations  de  grande  chirurgie,  aux 

_ JS  et  k  la  confection  d’appareils  plâtrés. 

U  première  réunion  aura  lieu  le  _  Jeudi  matin 
"  à  9  heures,  et  sera  suivie  d’une  visite  des 
ts  services  de  l’hôpital  maritime, 
tous  renseignements,  écrire  au  Docteur 
Hflahaye,  à  l’hôpital  maritime,  Berck-Plage  (Pas- 


AssociaiioB  Mutuelle 
des  Médecins  Aliénistes  de  France 


.4  la  suite  du  décès  du  r-egmetté  D’’  René 
Sem-elaigne,  le  Conseil  d’.4dmindstrati.on  de 
l’Association  Mutoelle  deis  Médecins  alié.nis- 
tes  de  F-ranoe  a  -élu  pirésldent  le  D”  J.-M. 
Dupain. 

Fondée  pa.r  Baillargeir,  en  1866,  reconnue 
comme  étaiWissement  d’nbiUté  publique  le  7 
novembre  i866,  o&tte  Askso-ciation  a  .po.ur  but 
«  de  vemiir  en  aide  à  ses  membres  titulaires 
et  à  leuirs  familles  tombées  dans  l’infor- 
tun-e  ».  Elle  a  son  siège  à  Paris  et  se  compo¬ 
se  de  membres  titulaires  (fondat-eiurs  ou:  so¬ 
ciétaires),  et  de  .membres  honoraires.  Des 
veuves,  des  enfants  des  confrères  parfois 
sont  secourus.  Lorsqu’une  dnfort-une  nouvelle 
est  isignalé-e,  un  secours  -est  donné  le  plus 
promptement  possible,  et  très  diserêtem-ent, 
par  le  bureau  de  l’Association,  sous  le  con¬ 
trôle  du  Conseil  d’-Ad-ministration. 

Les  circonstances  actuelles  font  à  tous  les 
■psychiatres  français  un  devoir  de  s’insca-ire 
comme  membre  de  cette  Association.  Les  de¬ 
mandes  d’admission  doivent  être  adressées 
au  secrétaire  :  D’’  Schützenberger,  34,  avenue 
du  Maréchal-Maunoury,  à  Blois  (Loir-et- 
Cher). 

Les  cotisations  pour  1935  (exiigibles  dès  te 
mois  de  .janvier)  et  lies  dons  sont  recueillis 
par  M“«  le  D"'  Elisabeth  'Cullerre,  trésorière, 
.Asile  de  Maréville  (Meuirthe-et-M.osellie)  •  .et 
.peuvent  être  adressés  directem-ent  par  .chè¬ 
que  postal  à  l’adresse  suivante  ;  Paris,  c.c. 
1829-75,  Association  Mutuelle  des  Médecins 
aliénistes  de  France.  fLes  membres  déjà  ins¬ 
crits  -sont  ’priés  d’.envoyer  d’urgénee  leur  co¬ 
tisation. .ppur  1935.  .  , 

Le  bureau  est  actuellement  .constitué  aiaisi  : 
■  Président,  M.  J.-M. 'D-upain  ■;  'Vi.ce-présid.ent, 
M.  IL'.  Marchand  ;  Trésorière,  M“®  El. ,  Chiler- 
re  ;  Secrétaire,  M.  Sohützenberger. 


GRASSE  (A.-M.) 
Maison  dtSanU  "HÉLIOS’ 

Médecin-Directeur  : 

Dv  B  R  O  D  Y 


La  Ville  de  Caudebec  a  tenu  à  témoigner 
dans  une  manifestation  touchante  son  estime 
et  sa  reconnaissance  à  M.  le  docteur  Bréchot 
qtii  y  exerce  depuis  cinquant-e  ans  la  méde¬ 
cine  à  l’occasion  de  la  remise  de  la  Croix  de 
la  Légion  d’honneur  qui  lui  a  été  .conférée 
récemment. 

THEOSÂLVOSE 


L’Association  française  des  femmes  médei- 
cins  tiendra  sa  .prochaine  réunion  le  mardi 
26  mars,  à  17  heures,  4,  rue  de  Chevreuse, 
Paris  (VI®). 

Pour  tous  renseign-ements,  s’adresser  à  la 
secrétaire  générale  Mlle  Serin,  11,  boulevard 
de  Port-Royal,  Paris  (XIIl®). 

Cure  d’air,  de  repos  et  d’alimentation. 
Hôtel  Jean  DURAND,  à  Domme  {Dordo¬ 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide.  28  fr.  par  jour. 

M.  François  Piétri,  ministre  de  la  Marine, 
a  remis  la  Légion  d’honneur  au  drapeau  de 
l’Ecole  de  Santé  naval.e  'de  Bordeaux. 

Le  IIP  Congrès  de  la  .Société  française  de 
phoniâtrie  aura  .lieu  le  .samedi  18  mai  1935, 
à  14  heures,  en  l’Hêtel  Chambon,  95,  rue  du 
C.h.erche-Midl,  sous  la  prési-dence  de  M.  le 
P’’  MO'Ure  ;  vloe-iprésidents  :  Dr  Baldenweck 
et  pr  Terracol. 

Rapport  présenté  :  «  Le  rôle  des  glandes 
endocrines  dans  la  'physiologie  vocale  »,  — 
le  pr  Terracol. 

THÊOBROMOSE 

DUMESNIL 


Le  dîner  de  la  Société  amicale  des  méde¬ 
cins  Noird -Africains  de  Paris  a  .eu  lieu  le- 22 
mars  1935,  sous  la  présidence  de  M.  Roux- 
Freissineng,  sénateur  du  départem-enit  d’Oran. 

Le  médecin  lieutenant  colonel  des  troupes 
coloniales  Toullec,  professeur  agrégé  de 
l’Ecole  d’application  du  Service  de  Santé  co¬ 
lonial,  est  délégué  pour  l’année  scolaire 
1934-1935  dans  les  fonctions  de  idlrecteur  .déc 
l’Ecole  de  Médecine  et  de  Pha-rmacie  d’Ha- 
noï  -en  attendant  la  nomination  du  dir-ecteur 
titulaire. 

LENIFÊDRINE 


Par  décret  en  date  du  24  février  1935,  a 
autorisée  la  création  d’un  hospice  dans  la 
commune  de  Vas-les  (D-eux-Sèvres). 

M.  le  pr  B.  Dubreuil  est  désigné,  au  titre 
(le  .professeur  d’échan.ge,  sur  la  demande  de 
M.  le  ministre  des  Scien-oes  et  Arts  de  Bel- 


Un  concours  public  pour  la  nomination 
d’un  médecin  des  hôpitaux  spécialiste  d’oph¬ 
talmologie  et  d’oto-rhino-laryngoùogie  s’ouvri- 
raTe  lundi  18  novembre  1935,  à  8  heures  30,  à 
l’hôpital  de  Grange-Blanche,  à  Lyon. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au 
secrétariat  général  des  hospices,  rue  Miche¬ 
let,  37  bis,  à  Sainit-Etdienne. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos  te  jeudi 
7  novembre  1935,  à  18  heures- 


Un  concours  pour  la  nomination  aux  pla¬ 
ces  d’interne  en  médecine  qui  pourront  être 
vaca-ntes  à  la  date  du  16  avili  .1936  1"  à 

r.Asile  pour  enfants  de  la  Ville  de  Paris,  à 
Bendaye  (iBasses-Pyrêmées)  ;  2"  Au  sanato¬ 
rium  de  la  Ville  de  Paris,  .à  'Chanrprosay 
(■Seine-et-Oise)  ;  3°  Au  Sanatorium  de  la  Vil¬ 
le  de  Paris,  -à  Champeueü  (Seine-et-Oise), 
sera  ouvert  le  mercredi  27  mars  1935,  à  9 
heures,  dans  la  salle  des  concours  dé  l’Ad¬ 
ministration.  rue-  des  Saints-pères,  »"  49.  ■ 
Les  candidats  qui  désireront  concourir  se 
feront  inscrire  à  rAdminlstration  centra-le, 
3,  avenue  Victoria  (bureau  dû  Service  de 
santé).;:  , 


Un  discours  sera  prononcé  par  M.  le  pro- 
iesserur  Gosset. 

A  'Dette  occasion  une  exposition  'rétrospecti¬ 
ve  perihettra  de  réunir  des  souvenirs  de 
.’illustre  ohinirgien. 


Par  arrêté  du  ministre  de  la  Santé  publi¬ 
que  et  de  l’Education  physique,  'en  date  du 
21  mars  1935,  M.  le  docteur  Briau,  médeedn 
chef  de  service  à  l’asile  -privé  faisant  fonc¬ 
tion  d’asile  public  'd’aliénés  de  Plougueme- 
vel,  est  nommé  médecin  directeur  de  l’asile 
public  d’al.iénés  de  Vauc-lai're  (Dordogne),  en 
remplacement  de  M.  le  docteur  Perret,  appe» 
14  à  un  autre  -poste. 

Par  anrêt-é  du  ministre  de  la  Santé  p-ubli- 
que  et  de  l’Education  physique,  -en  date  du 
21  mars  1935,  la  médaiiUe  d’honneur  des  épi¬ 
démies  -en  or  -est  décernée  à  titre  posthume 
à  M.  Prêt,  docteur  -en  -médecine  à  D-enain,  dé¬ 
cédé  victim-e  de  son  dévoue-m-ent. 


de  membre  titulaire  deveru-e  vacante-  dans 
la  III®  Section  (Hygiène). 

.M.  le  D”  Rochaix,  de  Lyon,  a  fait  savoir  à 
F  Académie  qu’il  .posait  sa  -candidature  au 
litre  de  correspondant  national  dans  la  troi¬ 
sième  division  (Hygiène). 


M.  le  Dc  Camescasse,  dê  Saint-Arnoult-en- 
Yvelines,  a  adressé  à  l’Académie  un  travail 
intitulé  :  Les  lacunes  de  renseignement  don¬ 
né  aux  infirmières-visiteuses,  en  vue  de  con¬ 
courir  aux  récompenses  décernées  pour  I-e 
Service  de  l’Hygiène-  de  l’Enfance.' 

POLYCÂLCIOIN 


Une  demande  a  été  formée  par  la  commu¬ 
ne  de  P-léneuf  (Côtes-du-Nord)  -en  vue  d’obte¬ 
nir  le  classement,  comme  station  -cllmatiqu'e, 
d'une  partie  seulement  de  son  territoire, 
.  Le  Val  André  ». 


MM.  Dujarric  de  la  Rivière,  Heim  de  Balsac 
et  Welll-Hallé  ont  fait  savoir  à  l’Académie 
qu’ils  renouvelaient  leur  candidature  -à  la 
place  d-e  membre  titulaire  devenue  va-ca-ute 
dans  la  III®  Section.  (Hygiène.) 


JURAIVOl^ 

Huile  sulfurée'iiaturclle  du  Jura 

Poniniadc,  liquide,  ovules,  eollodioii 

Par  arrêté  du  ministre  de  la  Santé  publi¬ 
que  et  de  l’Education  Physique  -en  date  du 
20  mars  1935,  M.  Henry  Lacornbe,  ancien  pré¬ 
fet,  directeur  honoraire  au  -ministère  de  'l’Édu¬ 
cation  nationale,  a  été  nommé  commissaire 
du  Gouvernem-ent  p'rès  l’étahlissem-eni  ther¬ 
mal  de  Bourbon-l’Archambault  (.AUier),  en 
remplacement  de  M.  Boinot,  admis  à  faire 
valoir  ses  droits  à  la  retraite. 

Le  docteur  PHILIPPET  a  ouvert  à  l’Ec-ole 
de  Psychologie,  49,  rue  .Saint-André-des- 
Arts  (VI®),  un  service  de  consultations  et  de 
traitements  psychothérapiques,  le  mercredi 
et  -le  samedi,  8  h.  30-10  h.  30.  Maladies  ner¬ 
veuses  et  morales,  10  h.  30-12  h.  30.  -Rééduca¬ 
tions  psycho-motrices  (paralysies,  surdité, 
déviations  ve-rtébrales,  tics,  bégaiement,  etc.). 

Par  arrêté  du  ministre  de  l’-Education  na¬ 
tionale  en-  date  du  22  mars  1935,  un  concours 
pour  l’emploi  de  chef  de  travaux  d’anatomie 
pathologique  à  l’éco-le  de  p.lein  exercice  de 
médecine  et  de  pharmacie  de  Nantes  s’ouvri¬ 
ra  au  siège  de  ladite  école  le  lundi  -7  octobre 
1935. 

Le  registre  des  Inscriptions  sera  clos  -un 
mois  avant  l’ouverture  du  concours. 

MPOSPLËNINF 


=>■!»  GFROC 


LENIFORME 


2.5  et10% 


MUILf  ANTISEPTIQUE  NON  IRRITANTE: 


est  Indiqué  dans  le 

CORYZA 

PUISQUE 

l’agent  pathogène 
est  un  virus  filtrant 

//  qui  ne  permet  pas 

de  fabriquer  un  vaccin  ' 
prophylactique  ni  curatif. 

VtV\  — 

Echantillon  : 

26,  Rue  Pétrelle,  26 

- 


te 


PARIS  (9*) 


SE  VEND  EK  FLACON  OU  EN  RHINO  CAPSULES 


Solution  aqueuse. 

lODO^BISMUTHATE  DE  QUININE  (Formule  AUBRY] 

Pour  injections  intra-musculoires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni'  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 

A  TOUTES  LES  PERIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMÉS 
MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédé  nique 


w 

FltVU  nPHOIDE 

PARA  A  et  PARA  B 
i  FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 

LABORATOIRES  P.  AUBRY 

62  .  Rue  Erlanger.  Paris  (  XVI?) 

Le  tVTonJe  Médical 


IValssances 

—  Le  docteur  Turpin  et  M™®,  née  Gaillo- 
chet,  sont  heureux  d’annoncer  la  naissance 
de  leur  fils  Jacques. 

—  Laurence  Brunerye,  fille  du  docteur  et 
de  M™*  Brunerye,  a  le  plaisir  de  vous  annon¬ 
cer  la  naissance  de  son  petit  frère  Marc.  Pa- 

F'iançailles 

—  On  annonce  les  fiançailles  de  M"®  Gene¬ 
viève  Seulliet,  fille  du  docteur  Henri  SeuHiet, 
chevalier  de  la  Légion  d’honneur,  Croix  de 
guerre,  et  de  M”®  Henri  Seulliet,  née  Fave- 
rel,  avec  le  docteur  Michel  Salmon,  chargé  de 
cours  et  chef  de  travaux  à  la  Faculté  de  mé¬ 
decine  de  Marseille,  chirurgien  des  hôpitaux. 

lVl.ariaâes 

—  En  l’église  auxiliatrice  de  Glichy  (Sei¬ 
ne)  a  été  béni  le  mariage  de  M“®  Marguerite 
Bourgeois,  fille  de  M.  Emile  Bourgeois  et  de 
Mme,  ]v[  jg  (jocteur  Botalla-Gambetta,  fils 
de  M.  Ange  Botallà-Gamhetta,  décédé,  et  de 


M.  LE  Docteur  Botalla-Gambetta 
ET  M'i'  Marguerite  Bourgeois 

Mme  —  Lgg  témoins  de  la  mariée  étaient  ;  M. 
.\rthur  Charles,  importateur,,  et  M.  le  com¬ 
mandant  Thibault,  officier  dé  la  Légion 
d’honneur,  'Croix  de  guerre. 'Les  témoins  du 
marié  étaient  ;-M.  Parés,  député  d’Oraii  (Al¬ 
gérie),  et  M-.  Félix  Huertas,  avocat. 

—  En  l’église  de  Desvres  (Nord),  a  été  célé¬ 

bré  dernièrement  le  mariage  de  M"®  Anne- 
Marie  Delassus,  fille  de  M.  Maurice  Delassus, 
avec  M.  Jacques  Ducaüllon,  fils  de  M.  Jean 
Dneaüllon,  décédé,  et  de  née  Carlier. 

Les  témoins  étaient,  pour  la  mariée  :  le 
docteur.  Delassus,  ancien  doyen  de  la  Faculté 
de  médecine  de  Lille,  et  M.  Charles  Sander, 
ses  grands-pères  ;  pour  le  marié  ;  MM.  Jac¬ 
ques  et  Jean  Ducatillou,  ses  frères. 

—  Nous  avons  le  plaisir  d’annoncer  le  ma¬ 
riage  de  M”®  Alietle  Dnrrieux,  fille  du  docteur 
Alcée  Dnrrieux,  de  Barcelonue-du-Gers,  et  de 
M“®,  avec  M.  Roger  Bonnet,,  shus-économe  du 
Lycée  de  Bayonne.  La  bénédiction  nuptialè 
leur  a  été  donnée  ledundi  a.â. février  igSS,  en 
l’Eglise  de  Nplre-Dame-du-Mont-Carmel,  à 
Barcelonne-du-Gers  (Gers). 

—  M”'®  L.  Moulignié,  le  docteur  et  M“®  Le¬ 
roux-Robert  ont  l’honneur  de  vous  faire  part 
du  mariage  de  M.  Jean  Leroux- Robert,  inter- 
n.;  des  Hôpitaux  de  Paris,  leur  petit-fils  et 
fils,  avec  M*’®  Suzanne  Hantant.  —  La  béné¬ 
diction  nuptiale  leur  sera  donnée  par  M.  le 
chanoine  Chevrot,  curé  de  Saint-François- 
Xavier,  le  mardi  g  avril  ig3Ti,  à'  midi  précis, 
en  l’église  Saint-Pierre  de  Chaillot  (rue  de 
Chaillot.  36,  rue  Wàshingtpn,  Paris  (YIH®), 

—  M“®  A.  Bussière,  le  docteur  et  M™®  Al¬ 
bert  Hautant  ont  l’honneur  de  vous  faire  part 
du  mariage  de  M”®  Suzanne  Hautant,  leur  pe¬ 
tite-fille  et  fille,  avec  M.  Jean  Leroux-Roliert, 


INSTITUT  MÉDICO-P 

J.  BERCK- PLAGE  (P..I..a 


Maison  d'édiicalion  et  de  irailement 
pour  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enlants  dilficiles 
SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  -  Travaux  manutli 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 


INDEX  - 

THÉRAPEUTIQUE 


CAPAKLËII 


Huile  de  Haarlem  vrais,  ni 

_  relie,  extra-Pure  et  Pol) 

lente  (du  Juniperus  oiyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulines  dw 


à  0  « 


15. 


POSOLOGIE  :  1  à  2  oapaulines  h.  chaque  repu, 
Doubler  la  dose  dans  lee  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  l'holéeyill 
tes,  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Choléon- 
teotomies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  C» 
libacilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Mensel 


interne  des  Hôpitaux  de  Paris.  —  La  bénédic¬ 
tion  nuptiale  leur  sera  donnée  par  M.  le  cha¬ 
noine  Chevrot,  curé  de  Saint-Frfinçois-Xavier. 
l3  .mardi  g  avril  ig35,  à  midi  précis,  en  l'égli¬ 
se  Saint-Pierre  de  Oliaillot  (rue  de  Chaillolj., 
7,  rue  Bayard,  Paris  (VIII®). 

Nécrologies 

—  0-n  annonce,  de  Lille,  la  mort  du  doc-: 
leur  Alfred  Dujardin,  décédé  dans  sa  86'  an¬ 
née. 

De  la  part  de  M.  et  M“*®  Jean  Dujardin-Del- 
croix,  M.  René  Faure,  député  du  Nori,  el 
M™®  René  Faure,  M.  Pierre  Earrois. 

—  Châteauneuf-la-Forêt.  —  -M™  veuve  Fir- 
min  Tarrade  ;  M.  et  M™®  Fayota,  néeTarrade,' 
el  leurs  enfants  ;  Mme  Madeleine  Tarrade  : 
M.  et  M“®  Albert  Janaiid  et  leurs  enfants: 
Mme  veuve  Louis  Sarre  et  ses  enfants  ;M.  ■ 
Alexis  Janaud  et  ses  enfants  ;  M.  Mosnier, 
avoué,  et  M“®  ;  les  familles  Tarrade,  Pfrini- 
mer,  Eonnafy,  Lagrandanne,  Margerie,  Pa- 
giion  et  Lafon,  ont  la  douleur  de.  vous  faire 
part  du  -décès  de  M.  le  docteur  A^dée  Tar¬ 
rade,  maire  de  Châteauneuf-Ia-Fôr*  conseil¬ 
ler  généra],  président  de  la  Gpnimission  dé¬ 
partementale,  décédé  le  i3  février  igSâ,  dans- 
sa  54®  année. 

Les  obsèques  ont  eu  lieu  à  Chdteauneuf-la- 
Forét,  le  dimanche  17  février. 

—  Bellac-Cieux.  —  Ai.  cl  M”‘®  Jean  Roby  et  ■ 
leur  fille  Jeanne  ;  M'"®  Chazeauheneix  el  ses-. 
enfaiil3>  ;  M.  le  docteur  Dnpic,  chevalier  de  la 
Légion  d’honneur  ;  M.  Auguste  Roby,  officier 
de  l’Instruction  Pidrlirpie,  et  ses  eulanls  ; 
M™®  Louis  Roby  cl  ses  enfants  ont  la  douleur 
de  vous  faire  part  de  la  mort  de  l\1"“  wine 
Antoine  Roby,  leur  mère,  belle-mère,  graiid- 
mère,  tante  et  cousine,  décédée  è  Ciem,  daiis 
sa  87  année,  le  i5  février  igS.â. 

—  Le  docteur  Louis  Senlecq  et  sesaaiîaiüs 
ont  la  douleür  de  faire  part  de  la  mort  de 
M““  Louis  Senlecq,  leur  épouse  et  mère. 
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Le  Seti  est  une  combinaison  aqueuse  it 
Soufre  et  d’iode,'  qui  a  été  mise  au  point-- 
dans  le  service  des  Rhumatismes  chrhniqàS' 
du  D”  André  Léri,  à  Saint-Louis.  ‘Le  Séli; 
s’emploie  par  voie  intramusculaire,  et  void' 
quelle  nous  imraît  être  la  meilleure  lechrii- 
que  à  suivre  :  une  injection  intrarnuseulm 
profonde  tous  les  deux  jours.  Faire  une  série 
de  20  piqûres,  puis  après  un  arrêt  d'une  di¬ 
zaine  de  jours,  rep'enire  une  série  analogue. 
Le  Seti  est  le  trailemeni  le  plus  aclij  du 
Rhumatismes  chroniques  et  des  névralgies 
rebelles.  (Lab.  Brissnh.) 


GRANULE  NORDEN 


lâBORATOIRES  CORTIAL  llBonl^Pastear.  PARIS 


!»  1111  ÉMsetercait  dans  la  Stlie, 
Il  y  a  an  illllar  de  mdldps 


Tous  les  médecins  français  qui  se  voient 
ie  plus  en  plus  «  expropriés  »  par  les  métè- 
p;es,  ont  pu:  lire  dans  La  Vie  Médicale  du 
10  mars  igâs,  que  pendant  le  mois  de  février, 
3;  diplômes  de  docteur  en  médecine  ont  été 
tnregislrés  à  la  I^étecture  de  police.  Sur  ces 
j;  médecins,  aS  sont  d’origine  étrangère  se 
n'partissanl  comme  suit  ;  i  Brésilien,  i  Li- 
toaaien  (naturalisé  Français),  3  Polonais 
doiif».  naturalisés  Français),  i5  Roumains 
idont  I  naturalisé  Français),  2  Russes  (natu- 
laliscs  Français),  i  Turc  (naturalisé  Fran- 
hI»)  ;  ce  qui  fait  :  7  naturalisés  Français.  16 
non  naturalisés  et  i4  Français, 
illendez-vous  à  une  proportion  plus  gran¬ 
it  encore  de  métèques  en  mars  igSS. 

11,  b  Ministre  de  la  Santé  publique,  dans 
line  réponse  à  M.  l’aittinger,  affirmait  que 
les  médecins  étrangers  exerçant  dans  le  dé- 
lurlement  de  la  Seine  étaient  au  nombre  de 
Je  suis  au  regret  de  constater  que  mes 
slaliilHjues  contredisent  celles  des  services 
(le  M.  le  Ministre. 

^  ^'3S  statistiques  sont  pourtant  également 
officielles  puisqu’on  1929  les  médecins  étran- 
b;crs  étaient  déjà,  dans  la  Seine,  au  nombre 
le  jJo  (  chiffre  cité  par  M.  le  Sénateur -Den- 
In,  dans  son  rapport  au  Sériât).  En  ipSo,  il 
)  a  eu  59.  diplômes  de  médecins  étrangers 
inregistrés  à  la  Préfecture  de  police  ; 
fé  en  igÔi  ; 
in  en  1932-; 
ii5  en  1933  ; 

El  enfin  i3i  en  ig34. 

Ce  qui  tait  un  total  de  i.oi4  (et  je  ne  cite 
pie  les  chiffres  avoués). 

Je  ne  parle  pas  non  plus  des  ill^aux,  des 
métèques  chassés  d’Allemgane  qui'  exercent 
ious  des  prête-noms.  Il  y  a  môme  certains 
médecins  des  Hôpitaux  de  Paris  qui  font  vi¬ 
siter  leur  clientèle  par  certains  médecins  al- 
lemahds;  Je  suis  à  même  d’en  fournir  la 
preuve. 

Cette  proportion  de  i.oi4  métèques  sur 
iooo  (quatre  mille)  médecins  exerçant  dans 
Ij  Seine,  font  que  les  26  %  que  je  citais  de¬ 
puis,  tin  1934  sont  bien  exacts. 

Médecins  et  étudiants  français,  prenez  gar¬ 
de  1  Exigez  rapidement  le  vote  de  la  loi 
Dommange  si  vous  ne  voulez  pas  être  sup¬ 
plantés  par  le  métèque  sans  feu  ni  lieu,  ce 
ciassé  de  tous  les  pays,  ce  mercanti,  ce  cbar- 
lalan,  ce  spoliateur. 

»  Voilà  pas  mal  de  temps  que  la  question 
1  des  étrangers  se  j»se  et  que  l’Etat  —  nos 
irgmPqiïiants  “veux-je  dire  —  favorise  cette 
«concurrence  déloyale  »,  écrivait  ces  jours 
derniers  le  docteur  Germeaux. 

Le  professeur  Balthazard,  qu’il  faut  féli¬ 
citer  pour  son  intervention  au  (Conseil  supé- 
I rieur  de  l’Instruction  publique,  déclarait  en 
janvier  1934  ;  «  Il  y  a  deux  catégories  d’étran- 
pers  ;  ceux  qui  veulent  nos  titres  pour  s’en 
seoir  chez  eux,  puis  ceux  qui  veulent  nos 
litres  pour  se  faire  ensuite  naturaliser  en, 
leurnant  la  loi  militaire.  Je  demande  qu’un 
naturalisé  ne  puisse  exercer  la  médecine  en 
France  que  dix  ans  après  sa  naturalisation.  » 
Voilà  qui  est  bien  parlé  et  qui  fait  la  dis- 
tathon  entre  l’étranger  et  le  métèque, 
l’éludiant  étranger  retourne  dans  son  pays 
el  sert  le  prestige  de  la  France  ;  le  métèque 
iresle  chC  nous  et  prend  la  place  du  Français. 

Dv  F.  QUERRIOUX. 


S’àBONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  se  mettre  d’accord 
me  le  proverbe  qui  prétend  qu’on 
lient  davantage  à  ce  qu’on  achète 
qu'à  ce  qu’on  vous  donne. 


L^avis  de  l’Académie 
sur  les  dangers  immédiats  et  tardifs 
de  lavortement  provoqué 


Cet  avis  était  demandé  par  M.  le  Ministre 
de  la  Santé  Publique  à  l’occasion  de 
l’avortement  légal  en  Russie. 


Voici  le  rapport  de  M.  Brindeau  : 

L’.Acaxlémie  est  d’accord  pour  réprouver 
l’avprtement  clandestin  qui  froisse  la  morale 
eî  qui  est  une  'Cause  importante  de  dépopu¬ 
lation.  Mais  ■  l’étude  purement  médicale  de 
cette  question  est  particulièrement  difficile, 
car  les  bases  Isur  lesquelles  elle  s’appuierait 
seraient  illusoires. 

En  France,  la  grande  majo.rité  des  avorte-, 
inents  provoqués  passe  inaperçu©  ;  dans,  les 
services  bospitaliers,  par  exemple,  on  ne 
soigne  que  des  iCas  compliqués.  D’autre  part, 
les  médecins  étant  liés  par  le  secret  profes¬ 
sionnel,  n’ont  pas  le  droit  de  divulguer  ce 
qu’ils  onit  appris  dans  .  l’exercice,  de  leur 
pratique. 

On  pourrait  croire  qu’en  Russie,  o'Ci  de¬ 
puis  1920  la  provocation  de  l'avortement  -est 
devenue"  légale,  les  résultats  obtenus  ont  été 
suffisants  pour  se  faire  une  opinion 
eixacte U.  li’én  est  rien.  En  effet,  à  l’occa¬ 
sion  d’un-  Gongrès  tenu  à  Kiew,  '.'en,  1927,  un 
certain  «ombYe'  de  gynécologues  russes  sont 
venus  exposer' lés  résultats  d’uiie- expérience 
portant  sur  une  pratique  de  six  ans.:et  demi. 
.A  l’inverse  de  ce  que  l’on  pensait,  le  nombre 
des  avortements,  '  clandestins  a.  augmenté. 
Leur  ■  statistique  est,  de  ee  fait  fausse,  '  puis¬ 
que-  les-  avortements  clandestins  n‘ont  pas 
été  contrôlés  par*  eux. 

Les  médecins,  chirurgiens  et  accouclieurs 
savent'  depuis  longtemps  que  les  .avortements 
criminiels  peuvent  provoquer  des  complica¬ 
tions  des  plus  sérieuses.  Les  unes  comme 
les  hémorragies,  les  p^erforations  utérines, 
l'infection  aiguë  sont  .très  gravés,  mais  ra¬ 
res.  ;  les  autres  plus  fréquentes  ne.  nrettent 
pas-  la  vie  de  la  femme  en  danger  immédiat, 
mais  sont  susceptibles  de  produire  des  acci¬ 
dents  imipo.rtants  tels  que  métritei,  salpingite, 
pelvipéritonite,  d'autres  enfin  mènaoemt  les 
'fonotions  génitales  de  la  femme  :  aménor¬ 
rhée,  stérilité. 

A  côté  de  ces  compLications  claissiques, 
certains  médecins,  dont  .les  gynécologues 
russes,  y  ont  ajouté  des  troubles  des  glandes 
endocrines,  des  accidents  nerveux  et  ;  men¬ 
taux,  la  diminution  de  l’instinct  féminin, 
etc.  L’origine  de  ces  ,états  pathologiques 
étant  difficile  à  déceler  nous  pensons  qu’il 
.110  fauit  les  -inscrire  'au  procès  de  l’avorter 
ment  provoqué  qu’.avec  beaucoup,  de  cir¬ 
conspection,  .  '■ 

conclusions.  —  U  est  difficile  d'établir  le 
dëgf^'de  fréaùénee  d;es*%,ceiûents  cotûéeutifs 
aux  avortements  provoqués  clandestms.  Cer¬ 
taines  complications  immédiates  comme  les 
hémorragies,  les  perforations  utérines,  les 
.  péritonites  sont  très  graves,  mais  rares. 
D’autres  beaucoup  plus  fréquentes  sont  des 
infections  locales  comme  la  métrite,  la  sal¬ 
pingite,  les  pelvipéritonites  chroniques  qui 
rendent  souvent  la  femme  Infirrhe  et  néces¬ 
sitent  parfois  l'ablation  des  'organes  génitaux 
internes.  Ajoutons  qu’un  certain  nombre  de 
cas  de  stérilité  sont  dus  aux  lésions  consé¬ 
cutives  à  un  avortement  mal  soigné. 
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A  propos  de  l’hôpital  franco-musulman  de  Paris 

{Suite  et  fin  de  la  page  2) 


«  Il  semble,  ■écrit  aiUeurs  M.  le  docteur 
Boukhelloua  que,  si'  l’on  avait  tait  appel  au 
corps  'hospitalier  de  l’Afrique  du  Nord,  on 
aurait  pu  recruter  sans  frais,  en  réalisant 
même  ■des  économies  de  l’ordre  d’un  •million, 
un  personnel  d’élite  et  notamment  parmi  les 
auxiliaires  -  médicaux  indigènes  déjà  formés 
dans  les  hôpitaux  die-  l’Afrique  du  Nord.  » 

Comptons  un  peu,  s’il  vont  plaît.  Le  mirage 
des  économies  tourne,  semble-t-il,  beaucoup  de 
têtes.  Si  l’on  avait  dégarni  les  établissements 
h'0.spitaliers  d’Algérie  de  leurs  infirmières, 
n’eût-il  pas  fallu,  là-bas,  les  remplacer,  et 
ici,  •  les  payer  -à  un  taux  aü  moins  égal  à 
celui  d’Alg-er,  supérieur  à  celui  de  Paris  7  Où 
est,  déjà,  l’économie  ? 

Combien,  d’autre  part,  auraient  accepté  de 
venir  à  Paris  ?  On  peut  le  supputer,  d’après 
le  fait  suivant.  L’Ecole  parisienne  des  infir¬ 
mières  de  l’hôpital  franco-musulman  a  lait 
appel,  pour  son  reorutement,  à  l’Afrique  du 
Nord.  Pour  50  places  vacantes, -il  se  présenta 
deux  candidates. 

Quant  aux  auxiliaires  indigèiiès,  qui  sont 
de  véritables  médecins  de  tribus,  combien 
d’-entre  eux  eussent  aooepté  la  diminution 
matérielle  et  morale  qu’ieût  entraînée  leur 
nomination  d’infirmiers  à  Paris.  .Et  ils  au¬ 
raient  'Coûté  fatalement  plus  cher,  à  nos  ser¬ 
vices,  que  des  infirmiers  ! 

Alors  ? 

«  Les  statuts  définitifs  sont  dus  à  l'initia¬ 
tive  de  M.  Godin  (p,  73).  »  C’est  'encore  une 
erreur.  Pourquoi  donc  atrribuer  a  M.  Godin 
tous  les  malheurs  de  l’hurhanité  musulmane 
-et  nord-africaine. 


Les  statuts  définitifs  sont  l’œuvre  du  Ser¬ 
vice  des  établissements  hospitaliers  du 
département  de  la  Seine,  remplis  de 
fonctionnaires  dont  c’est  le  métier  que 
d’orgaqiser  des  hôpitaux,  des  hospices 
et  des  asiles,  et  d’en  arrêter  l'es  statuts. 
Ils  disposent,  d’ailleurs,  de  statuts-types. 
Et  les  statuts  de  l’hôpital  franco-musulman, 
dans  leurs  grandes  lignes,  se  réfèrent  à  ces 
statuts-types.  R'édigés  à  la  direction  des  Af¬ 
faires.  départem'entales  .  et  communales.,  les 
statuts  des  établissements  départementaux 
sont  soumis,  d’ab'Ord,  à  une  commission  de 
surveillance  (encore  pardon  !)  puis  an  Con¬ 
seil  général  qui  les  vote. 

«  A  l’heure  actuelle,  rhôpltal  franco-ihusul- 
man  a  de  nouveaux  statuts,  dus  à  l’initiative 
de  M.  GodiUi  (encore  ?).  'Sans  U'Ous  immiscer 
dans  'Oette  discussion  des  statuts...  » 

Mais  il  n’y  a  jamais  eu  de  discussion. 
Peut-être  .eût-il '^appartenu  à  la  commission 
de  surveillance  (derechef,  mes  excuises)  d’en 
soulever  une  pour  bien  préciser  que  l’hôpital 
franco-musulman  se'iait  ouvert  à  tous  les 
Musulmans  de  Paris,  algériens,  syriens,  etc. 
M.  le  docteur  Boukhelloua  eût  été  .p'ieinement 
rassuré  contre  tout  abus  ultérieur.  La  com¬ 
mission  n’a  rien  dit,  tellement  la  chose  lui 
parut  aUe.r  de  soi.  Et,  eftectivem-ent,  les  Mu¬ 
sulmans  de  tous  pays  seront  reçus  dans  le 
nouvel  hôpital.  Alors,  pourquoi  M.  le  docteur 
Boukhelloua  y  est-il  allé  de  son  .petit  coup  de 
dague  ? 

«  Il  faut  que  le.3  chefs  de  service  réunis.- 
sent,  non  seulement  des  connaissances  médi¬ 


cales  indiscutables,  alliés  à  des  notions  sur 
les  coutumes,  les  mœurs,  mais  .que  leur  .choix 
n’aille  pas  à  l’er.icontre  d.es  sus'ceptibi.lités  des 
Musulmans.  »  Lisez  ;  dans  le  corps  m'édical, 
il  u’aurait  pas  dû  y  avoir  des  Israélites. 

Là-dessus,  nous  pouvons  répondre  que 
l’auteur  de  là'  thèse  est  dans  l’erreur  .la  plus 
complète. 

Oserait-il  affirmer  que  les  Musulmans  d’Al¬ 
ger  ow  d’ailleurs  se  privent  - de  recourir  aux 
soins  .des  médecins  israélistes  7  Et  sa  bonne 
foi  reconnaîtra,  de  surcroît,  que  bon  nombre 
de  i&es  coréligionnairos  vont  chez  li.i  médecin 
Israélite,  même  indépscdumment  de  .sa  -scien¬ 
ce  —  et  U  en  est,  dans  notre  Nord-Africain 
qui  sont  .des  maîtres,  par  tradition  sâoulal.re, 
peut-on  dire  —  mais  parce  qu’il  sait  que  .ce¬ 
lui-ci  parle  sa  langue  et  .connaît  .ses  usages. 
Ce  fut  une  bonne  fortune  pour  les.  créateurs 
et  les  bénéficiaires  de  l’œuvre  d’assistànce 
nord-africaine  de  Paris  que  .de  pouvoir  comp¬ 
ter  sur  le  dév.ou.em.0nt  de  docteurs  Israélites 
originaires  d’Alger  et  remplissant  ceg  condi¬ 
tions-  Ils  furent  particulièrement  utiles  au 
succès  de  l’œuvre  .et  jamais  le  moindre  inci¬ 
dent  ne  se  produisit  entre  uu  médecin  de 
confessions  Israélite  -èt  un  malade  musulman. 
Pas  une  ombre  de  difficulté  .en  neuf  ann.ée.s  I 
En  quel  pays  d’ailleurs  —  et  c’est  à  l’éloige 
de  l’humanité  —  le  guérisseur  demande-t-il 
sa  religion  à  celui  qui  souffre  7  Sur  ce  ter¬ 
rain.,.  il  n’y  a  point  de  rivalité  de  races. 

...Quel  dommage,  suls-j.e  amené  .à  penser 
devant  ces  .erreurs  administratives  accumu¬ 
lées,  que  la  thèse  de  M.  le  D’'  Boukhelloua 
n’ait  pas  été,  tout  bonnement,  une  œuvre 
médicale.  Dans  le  domame  qm  était  le  sien, 
il  .eût  pu  donner  .des  suggestions  personnel¬ 
les,  faire  des  trouvailles.  Pour  lui,,  les  soucis 
administratifs  -vl'endront  plus  tard,  ÿeut-être, 
et  s’éclaireront  par  une  connaissance,  trop 
visiblement  incomplète  aujourd’hui,  des  si¬ 
tuations  générales  ou  particulières  et  des 
lois.  Aujourd’hui,  il  est  un  guérisseur  et  un 
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consolateur.  Sa  tâche  est  très  haute  .et  très  1 
belle.  Qu’il  'S’y  confine  ;  ce  ne  sera  pas  dé- 1 
choir.  I 

S'il  avait  pensé  à  l’inconnu  de  ceftaias  I 
problèmes  médicaux  qui  vont  se  poser  dam  I 
cet  hôpital,  forcément  condamné  à  tâtonner  ■ 
un  peu  à  ses  débuts,  quels  délrlchemenls  ne  I 
s’offrai-ent  pas  à  sa  vaillante  jeunesse.  I 
Que  de  remarques  il  aurait  .pu  ié'ieloî-» 
per  !  ■ 

En  considérant  par  exemple  Le  problème  ■ 
de  la  greffe  des  noirs  sur  les  races  arabes  et! 
berbères,  il  .eût  pu  envisager  La  patboloolel 
infectieuse  toute  spéciale,  de  l’Afrique  da 
Nord,  et  les  études  bactériologiques,  parojl- 
lologigues  i  et  ■  histopatholo(jigues  gu’elle  en¬ 
traîne. 

Médecin  plus  soucieux  d’objectivité,  U  au¬ 
rait  avantageusement  étudié  les  problèmes 
plus  stricts  que  soulève  l’ immigration  arabe 
à  Paris  :  Hygiène  des  Nord-Africains  de  Pé¬ 
ris  {greffe  interraciale.  Infections  reçues  el 
transmises.  Leur  prophylaxie).  Ou  bien  ;Li 
tuberculose,  des  Musulmans  de  Paris.  Oe 
bien  ;  Le  paludisme  des  Nord- Africains  im¬ 
portés  dans  la  métropole.  ,Ou  bien  :  Le,  % 
philis  arabe  à  Paris  et  plus  spécialement  Je 
Iq,  part  à  faire  à  la  vénéréologie  à  i'hdpiW 
franco-musulman  et  des  moyens  à  meitre  i 
sa  disposition.  De  la  technique  d'Arthur  Ver. 
nés.  Ou  encore  ;  Les  parasitoses  ulcéreuses 
de  la  peau,  si  fréquentes  en  pays  musuiim, 
et,  parmi  elles,  la  lèpre,  ne  poseraient-elles 
pas  à  l'hôpital  franco-musulrrian  la  qucsüm 
d’une  '  organisation  commune  aux  deux  serti- 
ces  de  Dermatologie  et  de  .Contagieux  ? 

Ou  se  restreignant  davantage  :  Le  paresK 
Usine  intestinal  chez  les  Arabes  transpnis 
sous  le  climat  parisien. 

M'i-eux  même,  il  aurait  pu,  tout  en  gardant 
ses  intentions  et  ses  directives  .premières, 
relier -mlus  étroitement  -son  sujet  à  la  chose 
médicale  proprem.0nt  dite.  Ainsi  :  Ce  i’iilllili 
de  faire  de  l’hôpital  franco-musulman  un  ta- 
tre  strictement  adapté  à  sa  tâche  humanitei.: 
re  toute  spéciale  et  orienté  de  manière  à  ie- 
venir  un  Institut  d'Etuies  Médicales  Xori- 
Africaines,  appliquant  son  effort  à  la  méde¬ 
cine  des  indigènes  dépaysés. 

On  pourrait  tr.ouv.e.r  bien  d'autres  .rubri¬ 
ques  tant  .est  vaste  la  question.  Mais  cela 
c’eût  été  'de  la  méd-ecine. 

Et  l’inspiration  première  du  travail  du  doc¬ 
teur  Boukhelloua  .répond,  fâcheusement,  ,i 
d’autres  préoccupations,  qui  ne  sont  pas,  tou¬ 
tes,  de  nature  .exclusivement  impersoimeljo 
et  .scientifique. 

Sous  le  couvert  d’une  thèse  médicale  -  d 
qui  l’est  si  peu,  pour  ne  pas  dire  point -a 
a  glissé  vers  une  .polémique  qu'il  eût  été 
mieux  inspiré  d’ignorer.  Il  a  défendu  da 
intérêts  déçus,  pris  parti  pour  un  amour- 
propre  mal  consolé  de  son  échec,  fait  un  .peu, 
qu’il  me  .permette  de  le  lui  dire,  le  Don  Qui¬ 
chotte.  C’.est  beau,  si  l’on  veut,  à  son  àga 
C’est  tém-éraire,  aussi,  et  c’est  naïf. 

Je  ne  veux  pas  -le  suivre  de  trop  près  SB 
ce  terrain,  où  il  ne  peut  plus  être  questiou 
des  Nord-Africains  en  détresse,  et  de  leurs 
besoins. 

Mais  en  quelques  mots  précis,  je.  veux  faire 
le.  point, .  su-r  cette  ..question  de  lihônifal  ïim- 
co-musuM'an,  afin  ‘  que  -'l’hist'düé  ’cÈè  me' 
institution,  même  'présentée  avec  une’  appa¬ 
rence  d’impartialité  et  un  certain  luxe  de 
documentation,  ne  ressemble  pas  trop  à  oa 
histoires  romancées,  à  la  mode,  de  nos  jours, 
où  la  vérité  n’est  qu’un  vernis  destiné  à  fai¬ 
re  passer  une  légende. 

Acte  I'”'.  —  Des  hommes,  dont  il  faut  salua 
l’initiative,  se  mettent,  un.  jour,  en  tête  de 
créer,  à  Paris,  un  hôpital  franco-musuhnaa.: 
Avant  eux,  un  conseiller  municipal  nomnié 
Besombes,  avait  lancé  l’idée  d’un  hôpital- 
sanatorium  pour  les  «  sidis  »  qui  habitaient 
par  milliers,  son  quartier. 

Pour  rhôpital  ira’hco-musulman,  il  faut  25 
millions  de  capital,  -et,  ensuite,  2  à  3  mi- 
lions  de  revenus  annuels.  Nos  philanthropes, 
trouvent,  au  total,  capital  et  -revenus  ;  37.000 
francs.  Do-uc,  ils  échouent.  En  fait,  ils 
disparaissent,  avec  les  pa.uvres  résultals 
de  leur  louable  initiative. 

Acte  II.  —  La  Ville  de  Paris  et  le  dépaite 
ment  .de  la  Seine  prennent  l’aftaire  en  maii 
Un  ministre  de  l’Intérieur,  Albert  Sarraut, 
trouve  la  solution  financière.  Il  ne  peut  plœ 
être  qu.estlon  des  personnalités  précédentes, 
si  respectables  soient-elles.  Par  .pure  déféren-: 
ce,  par  courtoisie,  quelques-unes  d’èntre  oUk 
sont  introduites  dans  le  Comité  de  l’Hôpitai 
qui  n’est  que  consultatif.  La  plupart  n’y  vien¬ 
nent  .presque  jamais,  si  ce  n'est,  pariois. 
pour  créer  des  difficultés. 

Acte  III.  —  Le  département  de  la  Seina 
sous  la  haute  autorité  du  préfet  de  la  Seine 
et  la  -direction  des  .Services  de  la  .préieetBa 
admirablement  outillés,  construit  rhôpital 
C’est  tout. 

Dès  qu’il  sera  terminé,  on  y  soignera.(i« 
malades.  N’est-ce  -pas,  après  tout,  l’essentiel  ! 
N’est-ce  pas  M,  la  seule  -chose  qui  -compte  I' 
•Elle  .se  réalisera,  sans  doute,  au  commeii- 
cernent  de  1935,  et  dans  le  plan  des  oeuvres 
d’assistance  magnifiques  que  créent,  .presque 
sans  a-rrêt,  Paris  et  la  Seine.  Tout  le  bien 
qu’on  en  peut  attendre,  toute  la  beauté  luo-' 
raie  d’une  intervention  dont  la  philanthro- 
pio  -est  désintéressée,  autant  qu-e  discrète  et 
délicate,  .ces  .grandes  personnalités  en  accord 
avec  leurs  traditions,  les  réaliseront. 

■Le  docteur  Boukhelloua  sera  satisfait. 

Il  l’eût  été,  tout  autant,  sans  sa  thèse  et 
ses  critiques. 

Mais  nous  y  aurions  perdu,  nous,  un  coup 
de  sonde  du  plus  vif  intérêt  sur  une  âme 
frtuico-rausnhnane  de  -qualité.  Ce  coup  de 
sonde  nous  inspire  quelques  inquiétudes. 
Mais  ces  inquiétudes  m-êmes  ne  visent  qu’un 
sens  critique  dévoyé,  peut-être,  par  des  direc- 
tio.ns  qui  ne  sont  point  musulmanes,  et  trop 
soumis  encore  au  «  magister  dixit  », 

Et  la  Ville  de  Paris,  le  département  de  lî 
Seine,  auraient  perdu,  malgré  tout,  un  hom¬ 
mage  .qu’ils  m'ériteait,  et  qui  éclairera,  en 
dépit  de  quelques  vilaines  ombres,  l’opinion- 
Les  imperfections  de  la  thèse  ne  jugent 
pas,  à  elles  seules,  l’amitîé  franco-musulma¬ 
ne,  pas  plus  que  les  folles  de  Constantine, 
isolées  dans  la  splendeur,  du  grand  œuùe 
africain,  ne  la  condamnent-. 
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LE  MONDE  lUR  MON  MIROIR  | 


Le  21  mars  1918,  le  printemps  nais- 
jait  comme  cette  année  sous  un  soleil 
udienx.  Les  Allemands  effectuaient  sur 
le  front  anglais  de  Saint-Quentin  une 
attaque  qui  se  transforma,  queilques  heu¬ 
res  après,  en  une  foudroyante  victoire. 

Rien  n’avait  été  prévu  en  vue  de  cette 
attaque  qui  était  inéluctable.  Géographi¬ 
quement,  historiquernent  et  stratégique- 
inent  parlant,  les  Allemands  devaient 
attaquer  dans  ce  secteur.  Géographique¬ 
ment  et  historiquement,  parce  que  là 
s’ouvrait  la  marche  vers  la  vallée  de 
l'Oise,  route  millénaire  des  invasions 
tacli  Paris  ;  stratégiquement,  parce  que, 
au  surplus,  on  se  trouvait  à  la  charnière 
du  front  anglais.  Nous  vécûmes  dans  ce 
secteur  en  1917  et  en  1918,  et  ceux  de 
mes  camarades  de  guerre  qui  se  souvien¬ 
nent  des  soirées  où  nous  «  gibernions  » 
ensemble,  ne  manqueront  pas  de  se  re¬ 
mémorer  cette  prophétie  que  je  me  plai¬ 
sais  à  leur  faire. 


'Et  ce  fut  dans  le  camp  anglais  une 
retraite  lamentable.  Pendant  que  nous 
nous  avancions  avec  le  V°  C.  A.  du  gé¬ 
néral  Pellé  pour  parer  au  plus  pressé, 
nous  ne  rencontrions  le  long  des  routes 

rdes  fuyards,  des  porteurs  chinois  et 
avant-trains  qui,  marchant  avec 
sérénité  vers  l’arrière,  n’avaient  que 
trop  de  tendance  à  nous  barrer  la  route. 
Ce  ne  fut  qu’aux  environs  de  Lassigny 
que  le  contact  avec  l’ennemi  put  être 
repris.  Cent  autos  mitrailleuses  alleman¬ 
des  eussent  pu,  vers  le  25  mars,  s’avancer 
tranquillement  sur  Paris,  comme  l’a¬ 
vaient  fait,  en  1914,  les  uhlans  qui  vin¬ 
rent  en  fourrageurs  jusqu’à  Gonesse.  Et 
je  demande  qui  a  sauvé  la  France  à 
cette  date. 


Pendant  ce  temps-là  la  Bertha  ’  tirait 
sur  Paris.  La  panique  renaissait,  comme 
fin  août  1914,  dans  la  Capitale.  L’exode 
des  citadins  se  précipitait.  A  Doullens, 
.W.  palabrait  avec  MM.  les  Anglais  qui 
n'acceptèrent  qu’à  regret  le  commande¬ 
ment  de  Foch. 

n  faut  nous  souvenir  de  tout  cela,  mes 
chers  lecteurs,  et  avoir  la  fierté  de  crier 
qu’à  chaque  heure  tragique  c’est  la  Fran¬ 
ce  qui  s’est  sauvée  elle-même. 

Et  puisque  nous  parlons  de  la  Bertha, 
de  cette  fameuse  pièce  à  longue  portée 
qui  faisait  tomber  sur  Paris  des  obus 
que  les  Fourreurs  de  crâne  disaient  pleu¬ 
voir  d'avions  invisibles...  l’une  des  clau¬ 
ses  du  traité  de  Versailles  obligeait 
les  Allemands  à  nous  livrer  un  de  oes 
canons  merveilleux.  La  livraison  n’en 
fut  jamais  effectuée.  Vous  voyez  que  ce 
n'est  pas  depuis  huit  jours  que  le  traité 
(le  Versailles  est  déchiré. 

On  ne  retrouva  dans  les  lignes  enne¬ 
mies  que  des  plates-formes,  mais  de  piè¬ 
ces  à  longue  portée,  pas  la  moindre  par¬ 
celle. 

Il  y  a  quinze  ans  je  fis  faire,  pour  le 
journal  que  je  dirigeais  alors,  une  en¬ 
quête  sur  la  construction  de  la  Bertha 
auprès  des  savants,  des  stratèges.  Les 
réponses  furent  nébuleuses.  On  croyait 
que...,  il  s’agissait  d’un  mécanisme 
dont...  Enfin  rien  que  des  hypothèses 
qui,  pour  être  savantes  et  vraisembla- 
ules,  n’étaient  tout  de  même  que  des 
typothèses. 


Puisque  nous  invoquons  ce  premier 
manquement  au  traité  de  Versailles, 
pourcpioi  ne  pas  rappeler  aussi  la  clause 
qui  visait  la  livraison  du  «  Seigneur  de 
la  Guerre  »,  de  l’empereur  d’Allema- 
que  ?  Les  Anglais  furent  moins  tièdes 
envers  Napoléon  qui,  comme  Thémisto- 
cle,  etc...  Ils  l’enchaînèrent  sur  un  ro- 
àer  de  l’Atlantique  et  l’y  laissèrent 
mourir  sans  soins. 

Tandis  que  l’emperenr  Guillaume, 
responsable  de  cette  hécatombe,  de  ces 
milbards  de  ruines  et  de  cet  effondre¬ 
ment  de  notre  civilisation,  fut  laissé 
Itanquille.  Il  doit  bien  «  rigoler  »  en 
jouant  buooliquement  au  bûcheron  dans 
son  castel  hollandais.  C’est  aux  Anglais 
qu’il  doit  ce  traitement  de  faveur  et  à 
notre  bêtise  aussi. 


Ceux  qui,  durant  ces  premières  jour¬ 
nées  de  printemps,  ont  ravivé  leurs  sou¬ 
venirs  d’il  y  a  dix-sept  ans,  doivent  con¬ 
venir  que  notre  niaiserie  nous  a  fait  per¬ 
dre  la  guerre  en  crachant  sur  les  béné¬ 
fices  qu’elle  devait  nous  procurer. 

Ou  a  prononcé,  à  l’occasion  des  pré¬ 
paratifs  guerriers  de  l’Allemagne  d’au¬ 
jourd’hui  ressuscitée  par  Hitler,  le  mot 
de  guerres  Puniques.  Quels  mots  malheu¬ 
reux  !  Quand  Rome  faisait  la  guerre  à 
sa  rivale  africaine,  son  cri  de  guerre 
était  Delenda  Carthago. 

On  ne  fait  pas  à  une  nation  une  guer¬ 
re  sans  merci  pour  lui  dire  après  l’avoir 
rossée  :  «  Ça  va  bien,  rentrez  chez  vous 
et  préparez-vous  à  la  seconde  manche  !  » 
Rome  ayant  triomphé  des  Gaulois  com¬ 
prit  mieux  son  rôle  et  le  vm  victis  fut  le 
mot  de  la  fin,  de  la  fin  de  la  Gaule. 


Je  vous  entends  dire  que  les  temps 
sont  changés,  qn’on  ne  fait  plus  des 
guerres  de  conquêtes.  Balivernes  crimi¬ 
nelles.  Les  guerres  sont  des  luttes  ali¬ 
mentaires  entre  les  nations,  à  l’heure 
où  nous  sommes  tout  àu  moins  comme 
sans  doûte  depuis  que  les  hommes  se 
battent  (c’est-à-dire  de  toute  éternité). 
Ne  pas  tirer  une  rançon  des  vaincus 
c’est  faire  injure  aux  morts. 

Mais  on  se  battait  pour  que  ce  soit  la 
«  der  des  der  ».  Raison  de  plus,  il  fallait 
annihiler  celui  qui  avait  ployé  le  genou. 
La  guerre  est  la  négation  de  tout  princi¬ 
pe  de  droit,  de  justice,  d’humanité, 
c’est  la  consécration  de  la  force  ;  alors 
il  appartient  à  la  Force  de  dicter  ses 
lois.  Et  ces  lois  doivent  être  dures. 

Or,  ceux  qui  ont  conclu  la  grande 
guerre  par  un  traité  de  mansuétude  fu¬ 
rent  des  imbéciles,  des  fous  ou  des  traî¬ 
tres. 

Et  si  l’on  ne  prend  pas  la  mesure  qud 
comporte  nous  paierons  cher  un  jour 
cette  faiblesse,  cette  trahison. 


J.  CRINON. 


Souscription  Nationale  pour  la 

FONDATION  ROUX 

OUVERTE  SOUS  LA  PRESIDENCE 
DE  M.  LE  PRESIDENT  DE  LA  REPUBLIQUE 
A  l’effet  de  réunir  les  ressources  nécessaires 
à  l’attribution  de  bourses  à  l’Institut  Pasteur 
destinées  aux  Jeunes  médecins  peu  fortunés. 


Siège  : 


e  de  Vaugirard 


Sous  l’égide  du  nom  respecté  de  celui  aul,  par 
le  sérum  spécifique,  a  lutté  victorieusement  con¬ 
tre  ce  fléau  redouté  de  toutes  les  mères  de  famil¬ 
les  :  la  diphtérie,  les  admirateurs,  les  amis  et  les 
élèves  du  regretté  Dr  Eoux,  les  amis  de  l’Institut 
Pasteur,  ont  décidé  d’ouvrir,  à  partir  du  1er  mars, 
une  souscription  nationale  a  l’effet  de  réunir  des 
ressources  qui,  sous  le  nom  de  Pondation  EOUX, 
serviront  à  payer  des  bourses  d’études  à  de  jeu¬ 
nes  étudiants  qu’attire  le  goût  des  sciences  biolo- 

^  L’Institut  Pasteur  qui,  comme  tous  les  rentiers, 
a  vu  son  capital  amputé  de  ses  revenus  diminués, 
dispose  d’un  budget  qui  suffit  à  peine  au  traite¬ 
ment  du  personnel  et  aux  dépenses  imposées  par 
les  recherches  qui  sont  la  raison  d’être  de  la 
Maison.  Il  faut  donc  trouver  des  ressources  qui 
permettent  de  recueillir  des  boursiers  parmi  les¬ 
quels  s’effectuerait  le  recrutement,  amoindri  de¬ 
puis  la  guerre,  des  savants  qui  auront  à  mainte- 
■  -  grand  Institut  de  recherches  au  niveau 


La  souscrii -  _  - - - - 

les  Français  de  la  métropole  et  des  colonie! 
’  '  '  ’  de  participer,  <  '  ” 


dront  à  hoi _ _ .. - _ _ _ 

mum  accessible  à  tous,  représenté  par  des  reçus 
de  1  franc,  détachables  d’un  carnet  — — - 


_  _ _ maximum  indéterminé  en  échan¬ 
ge  d’un  nombre  de  carnets  quelconque. 

Elle  s’ouvre  patronée  par  un  Comité  dont  le 
Président  de  la  Bépnhlique  a  bien  voulu  accepter 
la  présidence  et  qui  comprend  depuis  des  mem¬ 
bres  du  gouvernement  jusqu’au  personnel  subal¬ 
terne  de  l’Institut  Pasteur,  employés  et  garçons, 
plus  attachés  que  n’importe  qui  à  la  grandeur  de 
l’établissement  où  ils  spjit  heureux  de  servir. 

Les  Secrétaires  Généraux  ; 

Docteur  SIEUE, 

Médecin  général  inspecteur  de  l’armée, 

Membre  de  l’Académie  de  Médecine. 

Professeur  MAECHOUX, 
Membre  de  l’Académie 
de  Médecine. 

Pour  les  envois  de  souscriptions  et  les  demandes 
de  carnets  de  reçus  de  1  franc,  s’adresser  à  ;  M. 
Dufaure,  trésorier,  205,  me  de  Vaugirard,  compte 
chèque  postal  Paris'  1857/20. 


Avis  de  vacance  de  poste  de  médecin  chef 
de  service  d’asile  public  d’aliénés 

Le  'poste  de  médecin  chef  de  service  à  l’asi¬ 
le  privé,  faisant  fonction  d’asile  public  d’alié¬ 
nés  de  Plouguemevel  est  vacant  par  suite 
du  départ  de  M.  le  docteur  Briau,  appelé  à 
un  autre  poste. 


Jimmiiiiiiniiiiiiiiiiiii'iiiiiiiiiiiiiiiiiniiiiiiiiHiiHinHiniiiiiiiii 


CHATEL-GUYON 

(Puy=de=Dôme) 

STATION  LA  PLUS  RICHE  DU  MONDE 
EN  CHLORURE  DE  MAGNÉSIUM 

SAISON  du  1='  MAI  au  6  OCTOBRE 

Entérites  (colites,  constipation,  diarrhée,  dysenterie) 
Troubles  intestinaux  des  enfants  et  des  coloniaux 

Colibacillose 

Troubles  hépatiques  d’origine  intestinale 


PAR  SON  CHLORURE  DE  MAGNtSIUM,  SEL  VITAL 
ET  PAR  SON  CLIMAT. 

CHATEL-GUYON  EST  PUISSAMMENT  TONIQUE 


A  domicile,  employer  :  Source  GLJBLER  -  Eau  de  cure 
Source  LÉGÈRE  -  Eau  de  table 


Renseignements  et  commandes  : 

SOCIÉTÉ  DES  EAUX  MINÉRALES 

GRANDS  THERMES  Châtel-Guyon  (Puy-de-Dôme) 
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CARENCESaETATSdePRECARENCE 
™  VITAMINE  A 


RETARDS  DE  CROISSANCE  -  ANÉMIES 
ANOREXIES  -  AMAIGRISSEMENT 
HYPOTONIES  -  CONVALESCENCES 


GROSSESSE  -  ADÉNO  PAT  H  I  E  S 


CAPSULES  GÉLATINEUSES  : 

contenant  chacune 

10.000  UNITÉS  INTERNATIONALES 
DE  VITAMINE  A 


SOLUTION  HUILEUSE 

35.000  UNITÉS  INTERNATIONALES 
DE  VITAMINE  A  PAR  CC. 

soit  1,000  unités  par  goutte 
Flacon  de  iO  cc. 


SOCIÉTÉ  PARISIENNE  D’EXPANSION  CHIMIQUE 

SPECIA 

Marques  POULENC  FRÈRES  et  USINES  DU  RHONE 
21.  rue  Jean-Goujon  PARIS  (8*) 


CONSTIPATION  HABITUEI.I.E 

CASCARINE  LEPRINGE 

Laxatif  parfait 

réalisant  le  véritable  traitement 

des  causes  de  la  Constlpatiou 

AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 


Traitement  du  PARASITISME  INTESTINAL 


PERLES  &  GOUTTES 

Sans  conire-indications,  Aucune  tonicité 


LABORATOIRES  CARTERET,  15,  rue  d’Argeuleuil 

PARIS 


Vacances  de  Pâques 

sur  la  Côte-cl*Aiur 

Le  IX®  Voyage  Médical  do  Pâaues,  organisé  Bar 
la  Société  Médicale  dn  Littoral  Méditerranéen, 
se  déroulera  durant  la  Semaine  Sainte  (14-21 
avril;.  La  concentration  se  i'era  à  Cannes  le,  di¬ 
manche  14  avril  et  les  voyageurs  visiteront  suc¬ 
cessivement  LE  CANNET,  le  üOLî’E-JtrAN,  VAL- i 
LAUEIS,  Jtr AN-LES-PINS,  ANTIBES  ACTINÛPO  ■ 
LIS,  GRASSE,  VENGE,  GAGNES.  La  journée  du 
17  avril  sera  consacrée  à  NICE.  Le  voyage  con-^ 
tinuera  par  la  visite  de  LA  TUEBIE,  de  ROQUE- 
BRUNE,  du .  CAP-MARTIN,  de  MENTON  et  du 
Château  de  Grimaldi  (Italie)  avec  les  Lalioratoi-; 
res  du  Docteur  Voronolî.  Après  une  journée  con-  : 
sacrée  à  la  Principauté  de  MONACO  et  à  MON 
TE-CARLO,  le  retour  s’efleotuera  par  BEAULIEU, 
le  CAP-FEERAT  et  VILLEFRANCHE.  La  dissojîa. 
tiou  du  voyage  se  fera  à  NICE,  le  dimanche  de 
Pâques  .21  avril.  Des  excursions  facultatives  sont 
prévues  durant  les  jours  suivants  dans  l’ESTE- 
REL,  les  ALPES  et  en  CORSE. 

Ce  voyage  est  placé  sous  le  patronage  de  la 
Faculté  de  Médecine  de  Strasbourg  et  de  son  : 
doyen,  le  professeur  Forster.  Il  sera  dirigé  par  le 
professeur  Fontes,  de  la  Chaire  d’hydrologie  et  ; 
de  climatologie  de  la  même  Faculté.  Les  par-  : 
cours  en  auto-cars  et  les  séjours  seront  assurés . 
dans  les  conditions  de  luxe  et  de  confort  qui  sont 
de  tradition  dans  les  voyages  de  la  Société  Médi¬ 
cale  du  Littoi  al  Méditerranéen.  Des  permis  de 
parcours  à  demi-tarif,  valables  un  mois  sur  ‘  les 
Chemins .  de  fer  français,  îtaliéns  et  roumains, 
seront  mis  à  la  disposition  4es  adhérents.  Les 
membres  de  la  Famille  du  Médecin  sont  admis. 
Des  conditions  particulières  sont  accordées  aux 
étudiants.  Le  nombre  des  places  est  limité.  Les 
mseriptions  sont  reçues  dès  à,’  présent.  Ecrire  au 
Secrétariat  de-  la  Société  Médfcale,  24,  rue  Verdi, 
à  Nice,  qui  répond  gratuitement  â  toute  deman¬ 
de. 


lisez  l’“lnrormateur  IMédical' 


NÉOTROPINE 

Produit  colorant  bactéricide 
contre  toutes  les  infections 
du  système  uro-génital. 

Flacon  contenant  20  dragées  de  0  gr.  10. 

LABORATOIRES  CRUET,  PARIS-XV*^ 


ASSOCIATION  pour  le  DÉVELOPPEMENT 
des  RELATIONS  MÉDICALES  (A.D.R.M^) 


M.  Forestier,  au  retour  d’une  mission  aux 
Etats-Unis,  montre  l’intérêt  flu’U  y  aurait  à, 
faire  faire  par  un  professeur'  ou  à  'Son  défaut 
■un  agrégé  des  conférences  scientifiaues  sur 
les  travaux  d’îiydT'Ologie  faits  en  France,  <iui 
sont  complètement  inconnus  de  l’autre  côté 
de  l’Atlantique.  M.  Villaret  serait  peut-être 
disposé  à  aller  aux  Etats-Unis  l’an  iprooihain 
avec  son  agrégé,  M.  Justin-Besançon,  MM. 
Sergent  et  Gros  pens'ent  qu’il  serait  impor¬ 
tant  de  faire  des  conférences  cliniques. 

M.  Forestier  signale  ensuite  l’effet  déplora¬ 
ble  produit  aux  Etats-Unis  par  les  réclames 
en  faveur  d’une  levure.  Le  public  médical 
américain  est  indigné  .en  voyant  dans  oes 
r,éclames  les  portraits  de  médecins  français, 
les  seuls  -qui  paraissent  actueUement,  ceux 
de  médecins  étrangers  ayant  'oessé  de  paraî- 

M.  Minopoulos  expose  les  grandes  lign-es 
d’une  association  internationale  qu’il  est  en 
train  de  constituer  en  réunissant  médeicins, 
légistes,  ingénieurs,  -eitc.,  ayant  fait  -leurs 
■études  en  France. 

M.  Hartmann  -donne  lecture  d’un  article 
publié  dans  le  grand  journal,  espagnol  El 
Debate,  -exposant'  que  200  étudiants  sud-amé^ 
ricai-n-s  demandent  4  continueir  leurs  études 
en  Espagne  et  à  quitter  la  France  étant  don¬ 
née  la  manière  dont  y  sont  traités  les  étu¬ 
diants  étrangers. 

Elections  de  nouveaux  membres  :  D=’  D-es- 
champs,  Justin-Besançon,  Martin,  EmanU'el 
Anca. 


Ligue  Française  contre  le  rhumatisme 

Seorétariat-trésorerie, 

3,  avenue  dn  Présid^ent-Wilson,  Paris 


L’.assemblée  générale  de  la  Ligue  française 
contre  le  rhumatisme  a  eu  lieu  le  23  mars,  à 
l’Hôtel  de  la  Confédération  des  Syndicats 
médicaux. 

Séance  scientifique  :  La  spondylose  rhizo- 
méldque  : 

a)  M.  J.  Forestier  :  Les  signes  de  début 
(avec  projections)  ; 

b)  MM.  O.  Grouzo-n  et  Gaucher  ;  Ijes  for¬ 
mes  cliniques  ; 

c)  MM.  P.  Weil  :  Aux  confins  de  la  spon¬ 
dylose  rh-izomé’Uque  ; 

d)  M.  Alajouanine  :  Le  syndrome  'biolo.gi- 
que  et  M.  Lacapère  ; 

e)  M.  Simon  (Strasbourg)  :  -Les  traitements 
chirurgicaux. 

Nota.  —  Etant  donné  le  nombre  des  rap¬ 
ports,  l’e^osé  de  chacun  d’eux  .est  stricte¬ 
ment  limité  à  quinze  minutesj  3^ 


m!\ 


IL  Congrès  International  de  Neurolosie 

Le  II*  Congrès  international  de  neurolosie  tiçi- 
ra  ses  assises  à  Londres,  du  29  juillet  au  2  a(m 
rochaln,  à  l’University  College,  Gower  Street.' 
Pour  raison  de  santé.  Sir  Charles  Sherrinston, 
ait  été  élu  président,  sera  remplacé  pat 
tdou  Holmes. 

Programme  :  Après  l’inauguration  oJicielle  du 

meuceront  par  la  discussion  de  la  premiè» 
question,  sous  la  présidence  du  Professeur  (î 
MarbUrg  :  Les  épilepsies,  leur  étiologie,  leur  pj- 
thogénie  et  ’  leur  traitement,  La  séance  repren¬ 
dra  dans  l’après-midi  sous  la.  présidence  du  Pro¬ 
fesseur  O.  Rossi.  Le  30  juillet  au  matin,  la  séan¬ 
ce,  sous  la  présidence  du  Professeur  0.  ïoester, 
sera  consacrée  à  la  «  physiologie  et  à  la  patho¬ 
logie  du  liquide  céphalo-rachidien  >-  Dans  l'après- 
midi  aura  lieu  la  présentation  de  diJéreules 
communications.  Le  31  juillet,  la  séance  sera  pti- 
sidée  par  le  Professeur  H.  Claude  et  portera  su 
les  fonctions  du  lobe  frontal.  Le  2  août,  le  Pro¬ 
fesseur  H.  Brouwer  présidera  la  -séance  du  mi- 
tin,  consacrée  à  l’hypothalamus  et  au  systèao 
autonome  central.  Dans  l’après-midi  aura  li(« 
la  présentation  de  différentes  commumeatioj;. 
Les  séances  de  l’après-midi  seront  organisée! 
d’après  le  nombre  total  des  communications  ac¬ 
ceptées,  celles-ci  étant  groupées  par  ordre  des  a- 
jets.  Le  soir  du  2  août,  le  Professeur  O.  FoérstB 
fera  la  conférence  triennale  du  Hughlings  Jach- 
son  Memorial,  sous  les  auspices  de  la  section  ie 
neurologie  de  la  Société  Royale  de  médecine. 

.  Plusieurs  fêtes  et  réunions  sont  prévues,  paml 
lesquelles  la  réception  officielle  le  29  juillet  mi 
soir  ;  et  celle  au  Collège  Royal  des  médecins  et  I 
au  Collège  Royal  des  chirurgiens,  -le  30  juillet,; 
Le  banquet  officiel  aura  lieu  le  1er  août  è  19  het-'! 
res  30  ;  une  autre  réception  sera  donnée  par  !j-‘ 
section  de  neurologie  de  la  Société  Eoyale  i 
médecine,  le  2  août.  En  plus,  sont  prévues  de; 
excursions  à  Oxford,  à  Cambridge,  à  Stratfori- 
on-Avon.  à  Windsor  et  à  Goodwood. 

Tons  les  neurologistes,  chirurgiens  s’oeciipsjl 
de  chirurgie  nerveuse,  psychiatres  et  médeelE 
peuvent  .adhérer  à  ce  Congrès.  L’inscription  est 
de  1  1.  10  s.  iLes  demandes  doivent  être  adressés! 
soit  à  un  des  Comités  organisés  dans  chasiis 
pays,  soit  au  secrétaire  général,  M.  Kinniet  ffd- 
son,  14,  Harley  Street,  Londres  W.  I. 


SERVICE  DE  SANTÉ 


{Candidats  à  4  inscriptionâ  -de  médecine) 

-Un-e  séri-0  de  oonfé-renoés  d’anatomie  e. 
d’histologie  desitinéeis  exclusivement  à  !a 
p-réparation  an  -ooncou-rs  d’adnaission  à  l’Eco- 
10  du  Serviee  dp  -santé  militaire  en  1835  est 
orgaiüséd  au  Val-de-Grâoe,  à  partir  du2î 
mars  prochain. 

Les  audit-enrs  seront  eixercés  à  faire  des 
compositions  écrites  ©t  à  subir  des  interroga¬ 
tions  orales. 

Les  •  insc-riptions  sont  -gratuites.  Elles  se¬ 
ront  'reçues  au  début  de  la  première  séance 
qui  aura  lieu  au  VaLde-Grâce  (petit  .amphi¬ 
théâtre  de  l'Ecole  d’application)  le  mereie 
dl  27  mars,  à  20  heures  30. 


LES  LABORATOIRES  du  Di  ROUSSEL 

ROMAINVILLE 


PRES  PARIS  I 


1  USINES  CHIMIQUES  v’ 

1  DES  UAB ORATOIRES. FRANÇ^ 


Vr  "^3“***-  ■  7  ■  --  ,  ECURIES  DE 

ils  la  cgl^bofàtfert^ technique 

S  chiWiisles 


ECHANTILLONS  1 

97,  Rue  de  Vaugirard-  PARIS  t  vif) 


ECHANTILLONS  : 

89,  Rue  du  Cherche-Midi.PARIS(vi^) 


Mardi  dernier  ■  .  - 


U’ACADÊMIE  DE  MEDECIINE 

Dystrophies  'spécifiques»  et  dystrophies  générales 

par  /H.  le  Professeur  G.  Alouriquand 


Les  fUverses  causes  morbides  (infectieuses, 
Ksiques,  aulotoxiques,  etc.),  lorsqu’elles  font 
,anir  fortement  leur  action  pattiOigène,  dé- 
•3iî(1hent,  outre  des  troubles'  ou  lésions  và- 
r.ii  i1’oi'ganes,.uu  déséquilibre  nutritif  gé- 
i,:«l  plus  ou  moins  profond. 

Dansmombre  de  cas,  c’est  rimportance  de 
r:  déséquiiibre  qui  domine  -le  pronostic.  Un 
ciséquiiibii-e  léger  ou  moyen  cesse  générale- 
lailt  assez  vite  quand  -cesse  l’action  de  sa 
(au#  ;  un 'déséquilibre  ac(J©ntué  (le  facteur 
|iathogène  étant  écarté)  peut  continuer  à 
sa?gravw, ,  suivant  des  processus  irréversi- 
Ke6f  «t  aboutir  à  ia  mort. 

Si  les  maladies  de  l’adulte  offrent  d-e  fré- 
l'iwls  exemples  de  cet  ordre,  la  pathologi.© 
iii'iiiitile  eii  fournit  peut-être  de  plus  démons- 
iratifs  et  de  plus  purs. 

.Vous  avons,  à  de  différentes  reprises,  in- 
■isté,  à  ce  point  de  vue,  sur  rintportanc©  de 
iéliKle  des  troubles  nutritifs  de  l’athrepsie. 
Lorsque  celle-ei  est  pure  (Marfan),  sans 
dionction  d'infection  ou  de  troubles  diges- 
iL<5  primordiaux  (comme  on  l’observe  dans 
locas  d’athrepsie  par  déséquilibre  alimentai- 
srtt),  on  peut  diviser  son  évolution  en  pha- 
sfs  curables  (hypothrepsie  n“®  1,2,  préaüirep- 
sie)  et  pliase,  généralement'  incurable  ; 
lUirepsie  de  Parrot  typiQue  avec  chute  du 
métabolisme  basal  (etc.).  . 

Pondant  la  phase  curable,  une  ration  lao- 
lit  physiologique  en  quantité  et  en  qualité 
[«ut  réta-blir  l’équilibre  nutritif  ;  en  phase 
incurable,  le  lait  humain,  pourtant  spécifi- 
iiue  lui-même,  échoue  comme  .si  la  nutrition 
tfltalaire  était  alors  frappée  de  mort  fonc- 
tioimelle 

Mais  l’étude  de  l'athrepsie  pure  est  encore 
très  complexe,  car  le  déséquilibre  alimen'Uii- 
re  primordial  porte  sur  plusieurs  éléments 
lit  la  ration,  et  il  est  difficile  de  préciser  si 
l'absence  de  tels  éléments  est  responsable 
plutôt  que  oelle  de  tels  autres,  ou  si  agis¬ 
sent  surtout  des  carences  multip.les  et  les- 
qnciles. 

Pour  pénétrer  dans  l’intimité  des  processus 
dïsltophiques,  il  faut  que  leur  cause  soit,  si 
possible,'  unique,  différen'Ciée,  spécifique. 
Certaines  maladies  par  carence  nous  offrent 
CO  moyen  d’étude.  I.a  carence,  dans  la  ra¬ 
tion,  d’une  vitamine  donnée,  entraîne  un 
trouble  dystrophique  à  séméiologie  connue, 
çiii- guérit  exclusivement  et  Sipécifiquem'ent 
par  l’apport  de  cette  vitamine. 

Près  de.  vingt  ans  dé  recherches  sur  le 
swühut^-xp.érimentaJ  (qui.  reproduit  les  pha¬ 
ses  principales  du  scorbut  humain)  cetté 
tt\Kle;  nous  ont  renouvelé  son  intérêt  en  ce 
imUconcerne  cet  aspect  du  problème  des 
lyslrophios  alimentaires  ;  intérêt  accru  par 
Il  découverte  de  l’acide  ascorbique  par 
Szont  Gyorgyi, 


ilappeiODs  seulement  ici  les  laits  essen- 

Le  scorbut  du  type  de  Holst  et  FC'Olich  évo- 
:»  en  30  à  35  jours  environ.  Les  manilesta- 
iions  clmiques  de  la  carence  (lésions  ostéo- 
;ieiiiorragiques,  etc.)  .apparaiss-ent  vers  le 
li*  ou  14®  jc(ar  et  se  développent  jusqu’au 
if  ou  22®  jour  environ,  sans  provoquer  de 
lyslrophie  générale  (persistance  de  l’ap-pé- 
ii:.  progression  de  la  courbe  pondérale), 
teïs  le  22=  ou  24®  jour  appo-raît  rinappéten- 
entraînant  une  cliute  pondéirale  plus  ou 
tnns  rapide.  Quelques  jours  après  sUnstal- 
i»Jâ  diarrhée  qui  préciDite  une  dénutrition 
W!(!e  aboutissant  a  la  mort. 

Pendant  toute  la  phase  eutrophique  ('oro- 
aessLon  ou  équilibre  pondéral)  les  lésions 
iîérissent  en  quelques  jours  .sous  l’action 
l'ande  ascorbique  (naturel  ou  svnth'éfi- 
("üé).  L«  stade  dystrophique. .  qui  s’amorce 
-t;  surtout  intéressant  à  étudier  en  ce  qui 
iOjiiûerne  le  problème  envisagé.  ■  - 

L  Pendant  la  phase  tV inappétence  simple 
.'ans  diarrhée)  l’aeid'ei  ascorbique  non  seii- 
bmeal  guérit  la  dystrophie'  par  carence 
.hoibiit),  mais  ramène  l’appétit, relève 
Ivat  .généra l,  écarte  la  dystrophie  générale 
Ke  a  la 'Subinanitiou  générale  due  à  l’inaii- 
L.'tsncc!.  La  ntédication  •(  spécifique  »  a 
ijoc  alors,  une  action  simultanée  ou  succe-s- 
siv«sur  le- déséquilibre  par  carence  ef®  sur 
..  déséquilibré  général  surajouté  .à  lui. 

^  Les  choses  changent  lorsqu'on  fait  interve- 
3ir  l’acide  ascorbique  au  stade  diarrhéique. 
hii  observe,  alors,  comme  précédeinment,  la 
éisnson  rapide  de  ia'  dystrophie  par  caren¬ 
ce  'régression  des  lésions  ''ostéohémoiTagi- 
çces),  mais  malgré  un©  .oertame  repris©  ali- 
lŒentaire  la  cou'rhe  pondérale  ne  se.  rélève 
l’S.' et,  au  bout  de  7  à  l.’i  jo-urs,  l’animal 
‘œeuii 

A  lautopsie  les  lésion,s  scorhuliques  typi- 
iÇiics  sont  guéries  (pas  d’hémorrhagies). 

L’aciae  ascorbique  a  donc  guéri  la  mala- 
l'c?  par  carence,  mais  celte  auémsioiï,  cori- 
'.taireinerit  à  ce  qui  'est  obserrvé  au  stade 
i'iécédent,  n’a  p'as  arrêté  les  processus  de 
dystrophie  générale  conduisant  à  la  mort. 
.Vu  stade  diarrhéique  son  action  s’^e-st  donc 
ibsociée  et  met  en  évidence  l’existence  si¬ 
multanée  de  deux  types  de  dystrophie  : 
l'une  par  carence,  dystrophie  sensible  à  la 
médication  spécifique  ;  rautre  dystrophie 
fénérale  échappant  désornuils’  à  .son  action. 
Tels  sont  les  faits. 

Comment  les  interpréter  ? 

Il)  MOURiQfAND.  —  Réunion  de  Pédiatrie, 
Paris,  1926. 


L’évolution  de  la  dystrophie  par  careihee  C 
est  donnée  par  la  perte  progressive  de  l’acU 
de  ascorbique  des  tissus.  -Les  recherches  de 
Giroux  et  Le,blond,  Mouriquand,  V.  Edel, 
Cœur  et  Joly,  etc.,  ont  précisé  ,  ce  fait.  D’au¬ 
tre  part  les  travaux  antérieurs  de  Mouri- 
quand  eit  Leulier,  Mme  Randoin  -et  Milhaux 
■  avaient  montré  le  déséquilibre  clinique  gra¬ 
ve  que  subissent,  il  est  vrai  tardivement,  les 
tissus  des  animaux  carenoéis. 

On  'Peut  tenir  les  premières  recherches 
comme  mettant  plus  particulièrem'ent  -en  évl- 
denoe  les  troubles  •  biochimiques  de  la  dys¬ 
trophie  par  carence,  et  les  seconds  les  trou¬ 
bles  biochimiques  de  la  dystrophie  général© 
qu’-e.lle  entraîne. 

Il  est  probable  que  rinapoétence,  la  diar¬ 
rhée  préviennent  pour  une  large  part  de  la 
perte  en  acid©  ascorbique  des  parois  digesti¬ 
ves  (si  riches  en  cette  substance  d’après 
J.aeobsen  (C.  R.  de  la  Société  de  Biologiie, 
T.  CXVIII,  n”  9,  1935)  et  peut-être  aussi  des 
poisons  éliminés  provenant  du  déséquilibre 
•nutritif. 

Retenons  ici  les  médications  données  par 
les  faits  cliniques  concernant  l’explication 
des  troubles  nutritifs. 

Dans  la  phase  eutrophique,  les  fonctions 
d’assiml.Iation  cellulaire  ne  paraissent  'i>as 
troublées.  Malgré  la  présence  de  grosses  lé¬ 
sions  ostéo'hémorrhagiques  la  courbe-  pondé¬ 
rale  continue  son  ascension. 

.4  la  .phase  d’inappétence,  ravltaminos©  C 
(piire  jusqu'-ici),  se  surajoutent  des  carences 
alimentaires  multiples  'quantitatives  et  qua¬ 
litatives.  La  dystrophie  par  carence  se  dou¬ 
ble  alors  de  (lystropbie  générale.  Pourtant, 
malgré  le  trouble  nutritif  général  (chute 
pondérale),  l’acide  .ascorbique  ^permet  non 
seulement  la  guérison  du  scorbut,  mais,  ra¬ 
mène  les  forces  d’assimilation  cellulaires  ; 
celles-ci  retentissent  favorablem'ent  sur  l’'élé- 
ment  digestif,  ramenant  rappétif,  qui  écarte 
les  pluricarences  surajoutées,  re, levant  l’inap¬ 
pétence. 

Mais  au  stade  diarrhéique,  l’élém.ent  'Cel¬ 
lulaire  'Se  recharge  bien  (comme  nos  re¬ 
cherches  l’ont  montré)  en  acide  ascorbique, 
qui  guérit  les  manifestations  de  la  carence, 
mais  les  fonctions  cellulaires  sont  à  ce  point 
compromises  qu’elles  ne  suivent  plus  l’amé¬ 
lioration  'de  la  dystrophie  «  spécifique  ■>. 

Tout  s©  passe  donc  comme  si  la  cellule 
pouvait  perdci.  bandant  un  temps  assez 
court,  en  partie  ou  'en  totalité,  ses  réserves 
en  acide  asGOiCbique  (les  r.echerc.he;g  expéri¬ 
mentales.  le.  prbu'veint)  sans.  comDrom'ettre 
son  fonctionnement  et  son  pouvoir ‘assimila¬ 
teur  ;  mais  quand,  la  carence  se  iprolong-e  et 
lorsque  la  diarrhée,  facteur  de  dénutrition 
générale,  'entraîne  des  carences  cellulaires 
multiples,  le  retour  de  l’acide  asco'Pbique  ne 
peut  plus. rien  désormais  contre  son  désé¬ 
quilibre  profond  et  sa  «  mort  foncüonnelde  », 
comme  dans  l’athrepsie. 


Les  faits  .©xpérim'entaux,  apouyés  sur  les 
faits  cliniques,  montrent  que  lés  dystro'rhies 
par.  carence  passent,  par  une  phase  de  dys¬ 
trophie  «  spécifique  »  pure,  curable,  qui  .se 
double  à  un  mom-ent  échappant  à  la  théra¬ 
peutique  <c  spécifique  ». 

Mais  il  paraît  légitime  de  penser  que  cette 
notion  peut  s’éf.endre  à  la  plupart  des  dys¬ 
trophies  (queill©  qu’'en  soit  la  cause). 

.11'  importe  au  clinicien  de  saisir  la  période 
plus  ou  moins  brève  œù  la  dystroDhie.rest'e 
dominée  par  son  facteur  primordial.  Le  plus 
souvent,  si  l’on  -peut  agir  sur  c©  facteur,  le 
déséquilibre  nutritif  disparaîtra  avec  lui. 
Plus  tard  (comme  dans  l’athrepsie  du  'pre¬ 
mier  âge)  la  dqnutritioii  s’installera  dans  ses 
processus  irréversibles,  échappant  à  -teute 
médication  »  spéf’ifi(juo  »  ou  non. 


IX'^  Congrès  de  l'Association  des  Gynécologues 
et  Obstétriciens  de  langue  française 

(Alger,  Pâques  1935) 


Le  IXo  Congrès  de  l’Association  des  gynécolo¬ 
gues  et  obstétriciens  de  langue  '  française  aura 
lieu  à  Alg-er  les.»  15,  16  et  17  avril  1935. 

Bureau  du  Congrès  :  président  de  l’Associa¬ 
tion,  M.  Henrotay  ;  président,  M.  Laffont  ;  secré¬ 
taire  général,  M.  Bulconls  ;  secrétaire  adjoint  et 
trésorier,  M.  Ezes. 

Les  rapports  seront  les  suivants  :  ' 

1°  Indications  et  techniques  thérapeutiques  des 
cervicites  chroniques.  —  ■  Eapporteurs  :  MM.  La- 
bry  (Lyon)  et  Villar  (Bordeaux). 

2”  L’assistance  obstétricale  en  Afrique  françai¬ 
se  et  belge.  —  Eapporteurs  ;  MM.  Cocq  et  Mercken 
(Bruxelles),  MM.  Laffont  et  Puloonis  (Alger). 


3“  Les  œdèmes  de  la  grossesse.  —  Eapporteurs  : 
MM,  Levy-Solal  (Paris)  et  Gueissaz  (Neufchàtel). 

Des  réceptions  seront  organisées  en  l’honneur 
des  congressistes  pendant  leur  séjour,  et  un  pro¬ 
gramme  d’excursions  nombreuses  ef  variées  leur 
permettra  de  visiter  les  plus  beaux  sites  de  l’Al¬ 
gérie  du  Sud. 

Des  réductions  de  50  p.  100  sur  les  chemins  de 
fer  et  de  30  p.  100  sur  les  Compagnies  de  navi¬ 
gation  ont  été'  consenties  aux  congressistes  ainsi 
qu’à  leurs  femmes  et  à  leurs  enfants. 

La  Compagnie  Air-France  met  en.  ligne  ses 
avions  tri  et  quatri-moteurs  et  pense  pouvoir 
irer  la  liaison  Paris-Alger  en  moins  de  8 


Pour  tous  renseignements  et  pour  l’inscription 
au  Congrès,  s'adresser  :  Agence  Exprinter,  26, 
aveline  de  l’Opéra,  à  Paris,  ou  au  Docteur  Ful- 
oonis,  2,  rue  Ampère,  à  Alger, 


HYPERCHLORYDRIE 

DYSPEPSIE 


G'ASTRITES 
INSUFFISANCE  HÉPATIQUE 


COMPRIMÉS 

dosage  exact  -  d'emploi  facile 


Solution,  sucrée,  agréable  âu 

GRANULÉ 


INTOLÉRANCE  LACTÉE 
DES  . 

NOURRISSONS 


STASES  VEINEUSES 
PHLÉBITES 

ÉTATS  PLÉTHORIQUES 


LONGUET 

34,  rue  Sedaine 
PARIS 


THROMBOSES  -  PNEUMONIES 


VOMISSEMENTS 


V  i  se  O  s  I  TE  s  A  N  G  U I  N  E 


VOMISSEMENTS  des  NOURRISSONS 


->10 . 


OPOFERRINE 


VITAMINÉE 


Ifer  et  manganèse  organiques 
Extraits  hépatique  et  splénique 
VITAMINES  AetC 


RfeGfeHtRMEViVt  COMPLET  DU  SAHG 


GRANULÉ 

dessert  porjour. 


Traitement  PnysiaioGioiiE 

CON: 


- — 

— - 

EXTRAITBILIAIRE 

mPAGAR 

DÉPIGMENTÊ 
qui  régularise 

qui  rehydrate 
le  contenu 

la  sécrétion 
de  la  bile. 

intestinal. 

L.AB0RAT01RES  LOBIGA 

Avenue  des  Ternes,  4tS  -  PARIS  <#7*> 
G.  CHENAL.  Pharmacien 


MiNISlÉRE  DE  lA  SANTÉ  PBBUQEE 
ET  SE  L’EDUCATION  PHYSIQUE 


SERUMS  THERAPEUTtaUES 

{82‘  décret  —  14  mars  1935) 


La  préparation  et  la  mise  en  vente  de  produits 
visés  par  la  loi  du  14  juin  1934  sont  autorisées 
dans  les  établissements  ci-après  désignés  et  dans 
les  conditions  déterminées,  savoir  ; 


La  société  des.  établissements  Byla,  26,  avenue 
de  l’Observatoire,  à  Paris,  laboratoire,  9,  rue 
Pierre-Byla,  à  Gentilly  (Seine).  Directeurs  tech¬ 
niques  :  MM.  A.  Comar  et  H.  Penau,  pharma- 

TJne  solution  injectable  d’extrait  de  glande  cor- 
tico-Burrénale  dont  un  centimètre  cube  corres¬ 
pond  à  50  grammes  d’organe  frais. 


L-A.  TRANSFUSION  EN  CHIRURGIE,  .par  M 
René  fontaine.  Travail  de  la  Clinigue  chi¬ 
rurgicale  A  de.  la  Faculté  de  Strashourg. 
(Gazette  des  Hôpitaux.) 


Il 


La  société  Apoteksvarrioentralen  Vitrum 
Stockholm  (Suède).  Contrôle  technique  :  MM.  l 
professeurs  Sjoqvist  et  Jorpes,  à  Stockholm  : 
Une  insuline  marque  «  Vitmm  ». 

Pharmacien  garant  pour  la  France  :  '' 


!  de  la  Paroisse, 


Autorisation  accordée  sous  les  réserves  suivan- 


les  étiquettes  indiqueront  le  titrage  e _ 

snline  de  ces  solutions,  exprimé  en  unités  i 
nationales  ; 


_  Le  mot  insuline  devra  figurer  en 
étiquettes,  prospectus,  annonces,  notices, 
de  lettres,  etc.  ; 

3°  Outre  .  l’indication 

les  étiquettes  apposées  _  _ 

les  boites  contenant  le  produit  poi 
du  pharmacien  garant  pour  la  France.  Il  en  sera 
de  même  pour  les  prospectus,  annonces,  notices, 
m-têtes  de  lettres,  etc. 


III 


M.  Mérienx,  17.  rue  Bourgelat,  et  28,  rue  de  la 
Quarantaine,  à  Lyon  (haras  et  laboratoires  à 
Marcy-l’Etoile  (Drôi  ' 


Uné  préparation  non  injectable  pour  instilla- 
tons  ou  pulvérisations  locales,  ayant  la  compo¬ 
sition  suivante  : 

Sérum  antidiphtérique  liquide  à  200  unités  A. 


Nous  pouvons  iré.sumer  comme  suit  notre 
expérience  de  la' transfusion  en ,  chirurgie  ; 

.l"  La  transfusion  est  la  méthode  la  i  . 
efficaoe  que  nous  ayons  à  notre  disposition, 
pour  lutter  contre  Tanémie  aiguë  et  le  shok, 
que  ce  dernier  soit  d’origine  nerveuse,  toxi¬ 
que  ou  inlectieuse  ; 

2“  A  titre  de  médication  tonique,  la  trans-  i 
fusion  mérite  d’être  de  plus. en  .plus  répan¬ 
due,  non  seulement  dans  ses  indicaüoos 
absolues  sus-mentionnées,  mais  surtout  dans 
ses  indicatio.ns  relatives,  que  nous  avons  , 
précisées  au  début  de  ce  travail  ; 

3“  Procédé  appelé  à  une  application  q,... 
dienne,  il  doit  être  d’exécution  aussi  simple  . 
que  iKissible  ;  c’est  pour  cette  .raison  que,- 
personnellement,  nous  u’employons  plue  que 
le  sang  .citraté,  que  nous.intusons  à  la  façon 
du  sérum  physiologique.  Pour  les  petites 
quantités,  las  seringues  de,  Rosenttial  ei 
P.-E:  Weil  sont  très  commodes  ; 

4“  Les  accidents  de  la  transfusion  sont  en  . 
grande  partie  évitables.  Les  petits  incidenis 
au  cours  même  de  la  transfusion  deviennent 
rarissimes,  si  Ton  évite  une  injection  trop  ' 
rapide  et  par  à-coups.  • 

Les  accidents  graves,  voire  mortels,  exle- 
lent  encore.  Nous  pensons  qvTon  peut  les  lé- 
■  dulre  en  sachant  ; 

a)  M'ême  avec  des  donneurs  du  groupe  L 
rép.reuve  directe  à  la  Jeanbrau  .peut  décete  i 
'une  incompatibilité.  Il  faut  donc  loujonisj 
compléter  la  recherche  des  groupes  pai= 
l’épreuve  dir&cte,  éliminer  le  donneur  u' 
versél,  .si  cette  •dernière  n’est  .pas  satist 
:  santé  ■; 

h)  En  cas  de  transfusions  irép'étées  avec  le. 
même  donneur,  il  faut  renouveler  l’épreuvèi 
directe,  la  compatibilité  pouvant  changer  * 
sous  l’influence  de  Tanesthésie,  de  l'acte 
opératoire,  voire  du  progrès  de  là  maladie. 


Sérum  antipueumococoique,  5  centimètres  cubes. 
Glycérine  pure,  15  centimètres  cubes. 
Autorisation  accordée  sous  les  réserves  suivan¬ 


tes  ; 


L’étiquette  du  produit  portera  l’indication 
_ inte  :  mélange  glycériné.  de  sérums  antidiph¬ 
térique,  antistreptococcique  pour  l’usage  externe, 

-  la  mention  non  injectable  très  apparente  ; 

L’étiquette  indiquera,  outre  la  composition, 
exacte,  le  mode  d’administration  de  la  prépara¬ 
tion  dans  les  conditions  spéciales  et  limitées  de 
la  destination  et  l'indication  expresse  que  le  mé¬ 
dicament,  lorsqu’il  est  destiné  au  traitement  des 
affections  de  nature  diphtérique,  n'est  applicable 
qu’après  le  traitement  par  injections  de  sérum 
antidiphtérique  et  seulement  pendant  la  période 
de  convalescence. 


IV 


La  société  des  laboratoires  Fournier  frères,  di 
recteur  technique  :  docteur  Albert  •  Fournier,  7, 
ue  Biscomet,  à  Paris.  — 

La  préparation  des  produits  autorisés  par  dé¬ 
crets  n“  36  du  2  décembre  1922  et  n”  43  du  3  juin 
1925,  dans  les  laboratoires  situés  26,  Ixmlevard  de 
l’Hôpital,  à  Paris,  est  autorisée  dans  les - 


X  laboratoires  situés,  7,  rue  Biscomet, 


Pa- 


r.  2.  —  Indépendamment  de  toute  dénomina- 
commerciale,  et  sans  préjudice  des  réserves 
particulières  formulées  ci-dessus,  tous  les  tubes 
ampoules  et  les  emballages  contenant  les  prê¬ 
ts  autorisés  seront  obligatoirement  revêtus 
_ ne  étiquette  sur  laquelle  devront  figurer,  ex¬ 
clusivement,  les  mentions  suivantes  : 

Nature  et  composition  exacte  du  produit  telle 
u’elle  est  libellée  dans  le  présent  décret  ; 

Mode  d’administration  ; 

Date  limite  d’utilisation  ; 

Marque  du  lieu  d’origine 
Et,  immédiatement  au-dessous  du 


1935  » 


«  Décret  n"  82  du  1 


_  La  mention  précédente  exceptée,  toute 
forme  de  publicité  relative  à  l’autorisation  est 
interdite  sur  les  étiquettes,  prospectus,-  annonces, 
Bu-têtes  de  lettres,  factures,  notices,  etc.,  à  moins 
ifêtre  suivie  de  la  réserve  ci-après  :  »  L’autorisa¬ 
tion  ne  garantit  pas  Toflicaclté  du  produit  ». 

Art.  4.  —  Les  produits  ci-dessus  visés  peuvent 


lutori- 


sohmis  à 


Corps  de  Santé  Militaire 
des  Troupes  Coloniales 


Sont  piromus  : 

Au  grade  de  médecin  général.  —  M.  le  mé¬ 
decin  colonel  Gaillard,  en  .remplaoemant  de 
M.  .1©  médecin  général  Mul,  .placé  dans  la 
section  de  réserve  ;  M.  le  médecin  colonel 
Pezet,  en  remiplacem.ent  de  M.  le  médecin 
géinéral  Vivie,  placé  dans  la  section  de  ré¬ 
serve. 


Pour  les  Médecins-Pecheurs 


Les  idées  nouvelles  et  originales  se  font  rares 
de  nos  jours,  surtout  en  publicité  médicale.  En 
voici  une  qui  nous  est  signalée  et  qui  doit  inté¬ 
resser  nombre  de  nos  lecteurs,  tous  ceux  que  ta¬ 
quine  le  microbe  de  la  pêche  ;  un  important  la¬ 
boratoire  a  pensé  à  les  abonner  à  la  nouvelle 
revue  de  pêche  «  Au  bord  de  Teau  »,  revue  pas¬ 
sionnante  pour  pêcheurs  passionnés,  dont  le  ré¬ 
dacteur  en  chef,  M.  Tony  Burnand,  auteur  de 
«  En  pêchant  la  truite  »,  sait  faire  partager  à 
ses  lecteurs  la  joie  qu’il  trouve  à  se  trouver  au 
bord  de  la  rivière. 

Nous  engageons  vivement  les  médecins  pêcheurs 


Téditr 


î  Ma. 


thurin-Eégnler,  Paris,  15®)  et  îi  signaler  ..  _ 

me  temps  ceux  de  leurs  confrères  qui  auraient 
plaisir  à  se  trouver  abonnés  aux  mêmes  agréa¬ 
bles  conditions. 


DIETETIQUE  ET  TRAITEMENTS  ACTÜELS6 
DE  L’ECZEMA  DU  NOURRISSON,  par  II, 
PÉHu  et  R.  Aulagnier.  (Le  Journal  de  Mé- . 
decine  de  Lyon.) 


La  conjce.p.tioii  suivant  laquelle  l’eczéma 
vrai,  constitutionnel  du  nourrisson,  .doit  êtra 
■envisagé  comm.e  une  «  maladie  allergique  > 
conduit  à  des  applications  dans  'le  domaine 
de  la  diététique  et  de  la  -thérapeutique. 

En  ce’  qui  concerne  l’alimentation,  il  esl 
souvent  démontré  que  le  lait  de  vache  ordi¬ 
naire  n’es-t  pas  le  facteur  directement 
ponsablé  de  la  dermatose.  Souvent, 
l’écrémage  du  lait,  -ori  oitiemt  une  atiénua- 
tion  marquée  ou  une  disparition -de  l’exan¬ 
thème.  Peu  fréquents  sont  les  cas  où  l’évo-, 
lution  clinique  de  eette  dernière  démonte- 
catégoriqu-ement  que  Ton  doit  supprimer  to¬ 
talement  et  pour  un  temps  long  l’alimenta¬ 
tion  lacté.e.  'Cependant  cette  éventualité  "" 
présente  parfois. 

De  toute  façon,  U  est  indisipensable  que 
Ton  calcule  avec  une  exactitude  rigo-upeiuse. 
la  ration  alimentaire  du  nourrisson  eczéma¬ 
teux.  Celui-ci  a  un  besoin  urg-ent  d’une  aU- 
raentation  équilLbrée. 

Etant  donné  que  l’eczémà  de  la  première 
■enfance  est  l’expression  cutanée  d’une  sur- 
sensibilité,  la  médication  doit  viser  surlotil 
■  modifier  le  plus  tôt  possible-  le  terrain. 


Dans  eet  esprit,  .les  vaccins,  surtout  par 
sous-cutanée,,  peuvent  rendre  de  grands  .. 
vices  1  leur  em-ploi  raisonné  permet  d’obte¬ 
nir  une  transformation  plus  ou  moin§  rapide 
de  l’état  allergique  et  le  .retour  à  une  f"" 
rance  normale  de  Torganisme  infantile 


S'ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  ‘qu’on  est 
a  à  la  page  ». 
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"DE  LA  GUERRE" 


Par  le  Docteur  F^aymond  GR.OC 


La  Grande  Marque 


Le  D''  Groc  vu  par  H.  Montassier 


des  Antiseptiques  Urinaires 
et  Biliaires 


Se^Bou/evard  fereire 


PARIS  ^ 


pliNÉ 

ROGIER 


dissout  et  chasse 
r acide  urique 


Dans  la  production  littéraire  courant©  on 
distiiigue  :  d’un©  part,  les  écrivains  d©  mé¬ 
tier,  pondeiurs  à  la  gross©  d©  bouquins  ©n  sé¬ 
ries  ;  d’autre  part  les  amateurs  icultivés  qui 
prodasent  plus  rarement,  toujours  pouir  leur 
pkisii,  sur  des  thèmes  essentiels  et  d’autant 
plus  intéressants  qu'ils  s’y  intéressent  pas- 

Le  corps  médical  fournit  beaucoup  de  oes 
exceltettts  auteurs  amateurs.  Rappelez-vous 
tariains  noms  contemporains  :  G.  Le  Bon, 
Toulouse  ,  Voivenel,  Mauriac,  Espé  de  Meit-z, 
R.  Teutsoh,  Celine,  etc. 

U  (tocteuv  Raymond  Groc,  abstr acteur  de 
quintessence  spiritueUe  autant  que  de  régéné- 
«leurs  lipo-ïdo-splénlques,  est  un  de  ©eiîc-là. 
.Inimateur  de  vivantes  publications  médico- 
Cttéraires  {tien  Médical,  Bon  Plaisir),  il  s’ést 
routa  poète  surtout  pour  iextérioriser  ses  re- 
(oulemenits  vénusiens.  Cela  nous  a  valu  (avec 
tacsimüés  photographiques  et  bois  de  Gas¬ 
pard  Maillol  à  l’appui),  d©  savoureuses  ky¬ 
rielles  de  versets  dorés,  chatoyants  et  sper- 
meux  sur  le  triangle  enchanté  d©  l’Eve  ét©r- 
nelle  ;  «  Le  désir  mis  à  nu  »,  «  Pour  toi,  si 
lu  veux  »,  «  Nausicaa  »,  etc. 

Malgré  les  intarissables  «  étrennes  galan¬ 
tes  >  de  ses  interludes  érotiques  et  d©  ses 
bfiuis  rimés  'd©  beau  calibre,  il  semble  bien 
que  la  vraie  vocation  du  docteur  Groc  soit 
celte  de  «  maximaliste  »,  de  tourneur  de 
maximes,  dé  remarques,  pensées,  devises,  far- 
KS  et  attrapes  d’humanité  permanente. 


Dans  ce  genre  il  nous  a  donné  une  remar¬ 
quable  anthologie  du  «  Cynisme,  manuel  de 
défense  contre  l’homme  et  la  femme  du  sié- 
tle  >.  Sans  compter  «  Le  double  voyage  », 
essai  de  philosophie  ferroviaire. 

11  semWe  qu’il  ait  surtout  mis  dans  le 
milia  avec  son  dernier  florilège  de  ré- 
Oaxions  :  »  De  la  guerre  »  (Ed.  Bon  Plaisir, 
!. Tua  Romigulères,  Toulouse).  Toutes  propor¬ 
tions  gardées,  cela  nous  rappelle  une  remar¬ 
que  de  Nietzsche  sur  nos  penseurs  des  grands 
siècles,  les  La  Rochefoucauld,  La  Bruyère, 
Vauvffliargues,  etc.,  qui  font  mouche  à  tout 
coup  dans  le  noi.r  de  Ta  nature  humaine.  A 
notre  meilleure  santé  ! 

Raymond  Groc,  lui,  est  hardé  de  pessimis¬ 
me  optimiste.  C'est  un  nerveux-sanguin  équi¬ 
libré,  à  antennes  et  système  ’pileiU'X  très  dé- 
relonnés.  Il  adore  construire  des  termitière® 
bien  pOTSonnelles  en  disséquant,  défibrant  et 
reconstituant  éléments,  bases  et  tréfonds  des 
termitières  ambiantes,  nationales,  sociales, 
inlernationales  et  autres.- 
Voici  un  peu  du  ton  général  de  «  la  guerre  » 
îrocéenne  :  «  Pour  beaucoup,  glorifier  en 
général,  les  morts  au  champ  d’honneur,  c’est 
s'éviter’de  penser  à  chaque  mort  -en- particu¬ 
lier.  » 

■  Il  ne  faut  compter  la  plupart  du  temps 
SW  les  allier  que  pour  réparer  leurs  fautes.  » 
H  comment  !  'En  temps  de  guerre,  éperon- 
bés  qrar  le  péril  commun,  les  dits  aUiés  s’y 
prêtent.  La  paix  revenue  ils  s’y  refusent,  dû 
ime nouvelle  conflagration  générale  en  sortir. 

•  Les  démocraties,  observe  le  docteur  Groc, 
ont  tendance  à  exiger  de  leurs  généraux  des 
malités  de  bons  serviteurs  plutôt  que  de  véri¬ 
tables  chefs...  »  Là  est  probablem'ent  la  clef 
.explicative  de  bien 'des  déficiences  du  haut 
Mmmanaeinent,  déflcieuoes  avant,  pendant 
01  après  la  .guerre,  chez  nous  et  ailleurs. 

Réaliste,  Groc  'Observe  :  «  En  général  un 
Iteuple  s’avoue  vaincu  avant  de  l’être  vrai¬ 
ment  matériellement. 

•  On  peut  écraser  la  force  militaire,  politi- 
(Rie. .ou  .économique  d’un  pe'Uple. .  Tant  qu’on 
ïa  pas  détruit  ses  aspiratiO'iis  on  ne  Ta  pas 
fâittitivement -.vaincu.  ».  . 


«  Un  vainqueur  qui  n’use  pas  intégrale¬ 
ment  des  droits  légitim'es  'que  lui  confèr.©  une 
victoire  dûment  achetée  tém'Oigne  ainsi  aux 
yeux  du  vaincu  non  'd’une  admirable  modé- 
ratio.n  et  d’une  magnanimité  louable  mais 
uniqueim'ent  d’une  sorte  de  suspicion  à  llen- 
droit  de  l’étendue,  de  la  justice  et  de  la  réali¬ 
té  même  de  sa  victoire  et  surtout  de  'orainte 
envers  une  prochaine  revanche  'PO.ssibl'e.  » 

(1  Militaire  d’occasion  »  comm'e  il  1©  souli¬ 
gne  dans  sa  préface  où  il  raP'peUe  que  l’es¬ 
sentiel  de  sôri  livre  fut  conçu  'Ct  'publié  pen¬ 
dant  les  anh'^es'.de  la  dernière  .guerre,  R.  'Groc 
envisage  aussi-  lès  '  incidences  politiques  du 
fléau  gU'errier  : 

«  'Un  peuple  vaincu  qui  se  venge  de  ses 
défaites  sur  son  régime  politique  fait  pren- 
ve  de  lâcheté  et  d’hypocrisie.  » 

«  Le  taux  de  la  solde  d’une  armée  traduit 
assez  .exàcteni.ént  ce  qu’elle  repré'Sente  'pour 
la  nation  qui  rentretient..  Solde  élevée  ?  Sim¬ 
ple  outil  de  .'Combat,  .n.éoesS'ité  matérielle. 
Solde  fai.ble  ?  Idéal  guerrier  traditionnel,  or¬ 
gueil  historique.  » 

»  La  discipline  fait  surtout  la  force  des 
armées  dans  lesquelles  l’amour-propre  des 
offtoieirs  et  des  soldats  '  ne  suffit  pas  pour 
leur  faire  accomplir  spontanément  leur  de¬ 
voir.  » 

«  Une  victoire  dont  on  ne  peut  réaliser  tous 
les  fruits  à  très  brève  échéance  'est  un©  vic¬ 
toire  perdue.  » 

«  A  la  guerre  se  peuvent  improviser  tous 
ceux  qui  obéissent,  rarement  ceux  qui  com¬ 
mandent.  » 

«  Quand  vous  voyez  un  peuple  ou  un  géné¬ 
ral  proclamer  à  tout  bout  de  .champ  qu’il  a 
de  son  'Cété  les  forces  morales,  vous  pouvez 
tenir  pour  'Certaine  son  inlé'rio.rité  au  point 
de  vue  forces  matérielles.  » 

«  Dans  l’intérêt  de  la  France,  il  aurait 
mieux  valu  vrtir  après  1870  moins  de  «  Gloria 
Victis  »  dans  fts  musées  .et  sur  les  'places  pu- 
bliqu'es  mais  plus  de  «  Vae  Victis  ». 

r;  Groc  'S'6  souvient  toujours  qu’il  est  à  la 
fois  le  dramaturge  du  «  Capit'aine  Discipline  » 
avec  préface  de  Paul  Bourget,  et  du  «  Truc 
du  Carabin  ».  (Voir  la  couverture  humoristi¬ 
que  de  La  Guerre.) 

A  notre  époque  de  réarmement  du  Reich 
et  de  pré-  «  révolution  natio-naie  »,  il  serait 
bon  de 'méditer  encore  sur  oes  réflexions  du 
Docteur  Groc  : 

«  Plus  les  citoyens  aiment  passionném'ent 
leur  patrie  et  plus  leurs  différentes  'Concep¬ 
tions  de  la  servir  les  feront  se  haïr  et  se  com¬ 
battre  entre  eux,  et  cela  surtout  en  temps  de 
crise  nationale  grave.  » 

«  Un  'régime  qui  a  peu  de  confiance  en  ses 
généraux  marque  souvent  par  là  qu’ü  en 
possède  peu  en  lui-même.  » 

«  L’unité  d’un  peuple  se  ciment©  non  pas 
tant  par  l’amour  'réciproque  des  différents 
éléments  qui  le  composent  que  par  une  haine 
commune  contre  un  voisin  menaçamt  ou  ja¬ 
lousé.  » 

«  Un  peuple  admet,  et  'réclame  d’autant  plus 
la  puissance  souveraine  '©t  1©  régime  intégral 
du  droit,  il  s’en  proclame  d’autant  plus  le 
serviteur  fidèle  et  désintéressé  qu’il  est  poli¬ 
tiquement  et  militairement  plus  faible.  » 

«  Le  droit  que  l’on  'reconnaît  à  un  peuple 
est  et  sera  toujours  proportionné  à  la  force 
qu’on  lui  soupçonne.  » 

«  Les  seuls  droits  que  possède  une  armée, 
c’est  —  la-  guerre  finie  —  de  ju.ger,  d’épurer, 
de  modifier  la  nation  pour  laquelle  elle  vient 
d©  verser  son  sang  !  »...'  Et  comment  ? 

...N’est-c©  pas  que,  .sous  toutes  ses  faces, 
«  De  la  Guerre  »  du  docteur  Groc  ap'paraît 
d’une  brûlante  actualité  7 

Docteur  A.-J.  de  Hell. 
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Le  Gérant  :  J.  CRINON 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


L’âCTUâlLOTÉ  NÉiOCâlLi  PiWâlNIT  IL’ÛiJIiCTOF 
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Les  rapports  de  Tintestin  et  du  foie  en  pathologie 


Du  rapport  si  lumineux  que  présenta  M.  le  Prof,  agrégé 
Chabrol  sur  cette  question,  nous  extrayons  les  deux 
chapitres  que  vous  allez  lire. 


LES  MANIFESTATIONS  HÉPATIQUES 
ET  VÉSICULAIRES 
DE  LA  STASE  INTESTINALE  DROITE 


Avec  la  dilatation  douloureuse  du  côlon 
droit,  nous  abordons  un  domaine  fort  déoe- 
vant  pour  .l’obseirvateur  qui  réclame  à  tout 
prix  une  étiguette  étiologique,  mais  très  re¬ 
connaissable  pour  le  clinicien  gui  sait  éta¬ 
blir  la  biérarcihie  des  symptômes. 

11  s’agit  le  plus  souvent  d’une  femme  vieil¬ 
lie  avant  l’âge,  gui  accuse  depuis  de  longues 
années  une  .constipation  tenace.  Cette  mala¬ 
de  mus  frappe  'dès  le  premier  ■ab'O'rd  par  sa 
lassitude,  son  air  sombre  .et  son  angoisse  ; 
elle  nous  déclare  qu’celle  .est  cbroniguement 
intoxiquée  :  son  haleine  .est  fétide,  sa  langue 
blanche  .et  pâteuse,  sa  digestion  laborieuse, 
son  appétit  nul  ou  diminué.  A  r.examen  de 
son  abdomen,  nous  découvrons  les  marbrures 
p,igmentées  que  les  boules  d’eau  chaude  et 
les  cataplasmes  ont  imprimé  sur  ses  .tégu¬ 
ments  flétris  ;  il  existe  une  sensibilité  anor¬ 
male  de  la  totalité  du  flanc  droit.  Der,piène 
la  paroi  musculaire  atrophiée  .et  flasque  n'eus 
n’éprouvons  aucune  difficulté  à  'P-eroevodr. 
des  organes  ptosés,  un  cæcum  douloureux, 
augnaeinté  de  volume  et  surtout  gargouillant; 
on  peut  'refouler  les  gaz  qu’U.  contient  '6t  pro¬ 
voquer  une  .recrudescenoe  de  la  donlenr 
jusque  sous  les  fausses  'Côtes,  au  niveau  de 
l’angle  sous-hépatique  qilus  'Ou  moins  rétréci. 

A  quelle  date  devons-nous  situer  l’appari¬ 
tion  des  accidents  hépatiques  ou  vésiculaires 
dans  la  longue  évolution  de  la  stase  intesti¬ 
nale  droite  ?  Les  cgminémoratifs  'du  jeune 
âge  ne  nous  l’apprennent  guère  ;  ils  se  bor¬ 
nent  à  relater  des  'crises  d’e'ntérite  survenues 
dans  renfanoe,  'Ou  mieux  'encore  'une  oon6.ti^ 
pation  rebelle,  qu'une  hygiène  défectueuse  a 
favorisée  dans  les  premières  années  de  la 


vie. 


Lorsque  la  istase  intestinale  n’évolue  po'lnt 
sur  le  terrain  de  la  débilité  hépatique,  aucu¬ 
ne  poussée  d’ict'ère,  aucune  réaction  précise 
dans  l’hypocondire  droit  ne  permettent  de 
conclure  à  une  attei'nte  précoce  'du  foie  ;  et 
cependant  nous  devons  soupçonner  une  par¬ 
ticipation  de  cet  organe  chez  cette  malade 
adiTlte  au  teint  terreux  ou  pigm'enté,  dont  l'es 
douleurs  ont  une  irradiation  haute',  et  qui 
vient  à  nous  se  'plaignant  de  'Son  foie  aussi 
bien  que  du  gros  intestin. 

■Nos  investigations  s’ex-erceront  dans  trois 
domaines,  cherchant  à  préciser  : 

1”  le  degré  de-Ja  cholémie  pigmentaire  la¬ 
tente, 

2°  les  niodificaiions  de  volume  du  foie, 

3”  la  sensibilité  anormale  de  la  vésicule. 


1°  La  cholémie  pigmentaire. 


Le  dosage  des  pigments  sau'guins  permet 
de  ramener  à  sa  juste  valeur  la  mélanodea-- 
mie  de  ces  malades.  Dans  la  majorité  des 
cas,  c’est  bien  à  tort  'q.ue  l’on  qualifie  de 
subâctère  leur  teint  'brunâtre  ou  jaunet  ;  la 
bilirubinémie  est  gé'néral'ememt  discrète  ;  .elle 
osciU'e  entre  20  et  50  mgr.  p.  1.000,  lorsqu’on 
emploie  pour  .sa  m.esure  'la  diazoré action,  li¬ 
mite  que  nous  avons  P'i’opO'Sée  avec  Gharon- 
nat  et  Busson  nous  verrons  plus  loin,  que 
durant  l’évolutiO'n  de  la  cholémie  familiale 
la  teneur  du  'sang  .en  P'igments.  .dépasse  gé¬ 
néralement  avec  'Oette  méthode  le  .chiffre  de 
60  mgr.  p.  1.000. 

Nous  croyons  devoir  insister  sur  cette  dé¬ 
marcation  qui  ressort  de  plusieurs  centaines 
de  dosages  effectués  dans  notre  .service  par 
nos  collaborateurs  :  -elle  n’'est  point  classique, 
Gilbert  ayant  .confondu  sous  une  mêm'B  éti¬ 
quette  l'e.s  complications  hépatiques  de  la 
stase  intestinale  droite  et  les  manifestations 
digestives  de  sa  cholémie  ;  et  'Cependant, 
■pour  gui  juge  les  faits  avec  le  .recul  du  temps, 
sur  le  terrain  clinique,  aussi  bien  .que  sous 
l’angle  particulier  des  .dosages  oholémimétri- 
ques,  la  dualité  'S’imp'O'&e.  'Nous  devons  ajou¬ 
ter  que  dans  la  .stase  cæcale  il  n’existe  aucu¬ 
ne  relation  rigoureuse  entre  l’importance 
des  malaises  intestinaux  et  le  degré  de  la 
bilirubinémie.  Bien  des  fois  nous  avons  noté 
au  .cours 'de  .colites  ulcéreus'es  particulière- 
m'ent  tenaces  un  chiffre  de  pigm'ents  quasd- 
■physiologique. 

C’est  dire  que  devant  une  cholémie  pigmen¬ 
taire  anormalement  accrue,  on  a  toutes  .rai¬ 
sons  de  pensea-  .que  la  stase  intestinale  droite 
se  complique  d’une  localisation  hépatique  du 
vésiculaire. 

.  Comment  interprête'r  l’apparition  de  cette 
rétention  .pigmientaire  latente  ?  Bst-eEe  le 
reflet  d’un  mauvais  drainage  dont  l’hépatite 
doit  -être  rendue  responsable  ?  Ne  faut-il  pas. 


incriminer  plutôt  une  destructi'On  san.guin'e 
dont  l’anémie  du  malade  nous  donne  la  me¬ 
sure  .et  qui  relève  .di'rect'em.ent  des  poisons 
intestinaux  7  Les  deux  éventualités  sont  pos¬ 
sibles  et  seront  .en-visagées  plus  loin  avec 
quelques  détails  :  mais  d’ores  .et  déjà  'nous 
tenons  à  déclarer  que  oes  deux  Interprétations 
pathogéniques  exp'liquent  fort  mal  l'ictère 
franc  avec  décoloration  des  matières,  qui  sur¬ 
vient  brusquem'ent  à  la  manière  d’un  ictère 
catarrhal  durant  la  longue  évolution  de  la 
tyiphlatoni'e.  Je  ne  pense  point  que  eet  acci¬ 
dent  relève  du  jeu  des  toxines  .ou  .des  micro¬ 


bes  intestinaux  et  j'é  crois  volontiers  avec 
Brûlé  .et  Garban  que  nos  aînés  ont  quelque 
peu  abusé  du  colibacille  .et  de  l’entérocoque 
pour  interpréter  d.es  jaunisses  qui  rentrent 
maintenant  dans  le  domaine  de  la  spiroché¬ 
tose,  des  ictères  épidémiques  ou  des  virus 
iotérlgènes. 

Rete.ndns  surtout  de  cette  é'tude  .que  'dans 
la  dilatation  doulour.euse  du  côlon  droit  le 
taux  .  de  la  bilirubine  sanguine  est  modéré- 
m'ént  accru,  qu’il  oscille  .en  de  plus  faibles 
limités  qu.e  celui  de  la  cholémie  familiale  et 
cpie  le  clinicien  .peut  trouver  dons  son  éléva¬ 
tion-un  argum-ent  .précieux  pour  étayer  -le 
diagnostic  de  typho-cholécystite. 


2°  La  tuméfaction  du  foie. 


Avec  quelle  fréquence  peut-on  noter  une 
augm'entation  de  volume,  'de  consistance  et 
de  sensibilité  du  foie  au  .cours  des  .stases  in¬ 
testinales  chroniques  ?  Il  .est  difficile  de  ré- 
pondi'e  à  cette  question  par  des  chiffres. 
L’'Ob&ervateur  qui  se^rait  .tenté  d’en  fournir 
doit  être  en  garde  oo.ntre  l'abaissement  du 
foie,  qui  est  presque  de  règle  .chez  .oes  mala¬ 
des  dont  la  paroi  musculaire  est  déficiente  ; 
lorsqu’on  aooroch'e  le  bord  inférieur  de  la 
■glande  hépatique  à  deux  .ou  trois  .travers  do 
doigt'  au-d'essous  du  gril  costal,  il  est  'prudent 
de  s’assurer  par  la  percussion  que  la  limite 
supérieure  de  l’organe  répond  bien  au  5°  es¬ 
pace. 

Les  hépatomégaües  des.  intoxications  gas¬ 
tro-intestinales  ont  particulièrement  intéTeSiSé 
Bouchard,  dont  l’importante  statistique  a  é'té 
publiée  par  Boix  dans  sa  thèse  :  «  Sur  un 
total  de  652  gros  foies  observés  chez  des  ma¬ 
lades  (hommes  ou  femmes),  240  coïncidaient 
avec  la  dilatation  de  l'estomac,  69  avec  des 
tro.utoles  digestifs  tels  qu'e  l’anorexie,  la  .cons¬ 
tipation,  la  diarrhée,  les  vertiges,  .ce  qui  ..fait 
un  total  de  309  gros  foies  chez  dés  malades 
dyspeptiques,  soit  une  proportion  .de  48  %  en¬ 
viron.  Les  autres  gros  foies  au  nom.bre  de 
343  ont  été  rencontrés  chez  des  albuminuri¬ 
ques  ti64),  des  pe.ptonuTiqueis  (72),  des  glyco- 
suriques  (28),  des  obèses  (61)  et  dans  diver¬ 
ses  autres  - maladies.  » 

Nous  ignorons  malheureusement  à  qu'el 
po.urcentage  d’affecttons  digestives  '  corres¬ 
pond  ce  chiffre  de  309  gros  foies  découverts 
cliez  les  malades  dyspep'tiques.  Legendre  est 
plus  explicite  lo.rsqu’;il  no.us  apprend  «  que 
sur  61  sujets  dilatés  (dyspeptiques  ou  la¬ 
tents)  il  .existait  24  fois  une  tuméfaction  hé- 
patiquie  piermanente  '  ou  intercurrente,  avec 
foie  lisse  et  le  plus  souvent  indolent,  débor¬ 
dant  le  gril  costal  de  un  à  cinq  travers  de 
doigt  ». 

Il  convient  d’ajo.uter  qu’.en  payant  leur  tri¬ 
but  aux  toxi-infections  de  la  stase  intestinale 
droite,  les  inteU'ectU'els  surmenés  .et  les  fem¬ 
mes  névropathes  ne  'subissent  jamais  dans 
leur  parenchyme  hépatique  les  modifications 
de  volume  .et  de  consistance  que  l’on  s’accor¬ 
de  à  reconnaître  au  foie  des  gr.O'S  mangeurs 
■et  des  alcooliques  sur  le  chemin  de  la  .cirrho¬ 
se.  Il  ne  faut  pas  s’atten.d.re  à  découvrir  dans 
leur  histoire  les  'petits  signes  de  l’hy.pertein- 
sion  portale,  l’-opsiurie  et  tes  poussé'es  hémor- 
roïdaires,  qui  sont  si  ba.nales  chez  -les  gros 
mangeurs  .congestifs  .et  qui  sont  satellites  de 
l’héipatomégalie  douloureuse  et  de  la  colo¬ 
ration  subictériqu'e  des  tégum.e.nts.  Dans  la 
typhlatonie  la  congestion  'hépatique  est  •géné¬ 
ralement  passagère  ;  .elle  reflète  assez  fidèle¬ 


ment  la  recrudescence  des  troubles  gastro- 
intestinaux,  en  coïncidant  avec  la  téti.dité 
des  selles.  Le  malaise  profond  qui  la  traduit 
dans  l’hypocondre  droit  .est  associé  à  des 
vertiges,  des  migraines  et  des  nausées  ;  il 
peut  même  aller  jusqu’à  la  douleur  diffuse, 


irradiée  vers  l’angle  .de  l’épaule  droite. 

On  aimerait  pouvoir  apprécier  par  des 
épreuves  de  laboratoire  la  valeur  fonction¬ 
nelle  de  ces  gros  foies  dyspeptiques  ;  ne  sont- 
ils  pas  .responsables  des -flux  bilieux  .qui  sur¬ 
viennent  par  épisodes  durant  la  longue  évo¬ 
lution  de  la  stase  Intestinale  droite  ?  Pou¬ 
vons-nous  parler  à  leur  propO'S  de  diarrhée 
vicariante,  d’hyp'erh'é.patie  .ou  bien  d’insuffi¬ 
sance  ?  Ge  n’.est  pas  avec  nos  tests  mode.rnes 
d’exploration  hépatique  que  nous  pouvons 
trancher  ces  questions  à  coup  sûr.  SI  l’on  dé- 


co'uvre  fréquemment  .chez  _ 

indoxylurie  .et  une  urobilinurie  ‘sur  lesquel¬ 
les  Savignac  et  Mathieu  de  Fossey  ont  jus¬ 
tement  insisté,  ijl  serait  Imprudent  de  retenir 
ces  stigmates  urinaires  .comme  la  .preuve  pé¬ 
remptoire  d'une  participation  hépatique.  La 
glycosurie  alimentaire,  l’ammoniurie,  les  va¬ 
riations  de  l’azote  résldueil  et  du  c.O'efficie'nt 
azotmique  offrent  à  cet  égard  plu@  de  valeur. 

En  présence  de  ces  malades,  nos  conte'm- 
porains  n’hésite'Ut  pas  à  rapporte'r  aux  trou- 
b].0s  fonctionnels  de  la  glande  hépatique 
une  grapde  part  des  accidents  de  sensibilisa¬ 
tion  qui  gravitent  autoy-r  de  Purticaire,  des 
érythèmes  ou  d'as  œdèmes  fugaces.  Tous  ne 
relèvent  pas  d’une  atteinte  du  foie,  lorsqu’ils 
écl'atent  dans  les  colites  .de  r.enfanoe  à  la 
manière  de  phénom.ènes  anaphylactiques, 
sous  l’action  déchaînante  du  lait  .et  des 
œufs  ingérés  .à  doses ,  infinitésimales  ;  mais 
nous  'devons  savoir  q.u’.en  recherchant  avec 
Wldal  .e't  Abrami  le  test  de  l’hémoclasie  di¬ 
gestive,  nous  .essayons  de  faire  une  ap.plica- 
tion  'Clinique  des  belles  •expé.ri.enoes  de  'H.e'n.ri 
Roger  sur  la  nocivité  toute  différente  .des 
substances  albuminoïdes  'St  des  .peptones, 
suivant  que  ces  poisons  sont  injectés  dans 
la  veine  porte  ou  dans  les  veines  de  la  cir¬ 
culation  générale. 

La  congestion  hépatique  des  malades  at¬ 
teints  de  stase  cæcale  peut-elle  amorcer  à  bas 
bruit  une  cirrhose  du  foie  ?  Ta  jadis 

prétendu,  lorsqu’il  écrivit  en-.  1857  'que  les 
«  proidu'lts  des  digestions  défectueuses,  au  mê¬ 
me  titre  que  les  pigments,  les  .épices  fortes 
et  les 'boissons' 'sp'i.ritueuses  »  entraînaient 
une  sclérose  de  la  gland'e  hépatique.  Hanot 
et  Boix  ont  eux-mêmes  défendu  cette  thèse  : 
«  Chez  certains  malades  que  nous  avons  ob¬ 
servés  dès  le  début,  nous  avons  pu  voir  le 
foie  augmenter  lentement  de  volume  et  ac¬ 
quérir  assez  rapid'em.ent  une  dureté  ligneuse 
des  plus  nettes  ».  Mais  ©ette  opinion  n’est 
.plus  acceptée  sans  réserves  et,  de  fait,  com¬ 
ment  dissocier  ch.ez  un  même  suj.et  le  foie 
des  'dyspeptiques,  le  foie  des  gros  mangeurs 


eit  le  foie  éthylique  ?  D’après  Hanot  et  Boix, 
la  'Cirrhose  dyspeptique  aurait  pour  caractère 
histologique  une  sclérose  pèripo'rtale,  faisant 
contraste  avec  l'intégrité  de.-  la  veine  centrale 
du  lobule.  Nous  avons  observé  des  lé'Si'Ons 
■d'e  'Oet  ordre  chez  un  malade  atteint  de  stase 
intestinale  droite  depuis  -son'  .jeune  âge,  et 
qui  'était  venu  mourir  dans  notre  service  d’un 
cancer  de  l’estomac  ;  mais  bie.n  que  oet  hom¬ 
me  n’eût  présen.té  aucun  stigmate  .d’alcoolis-, 
me  ou  de  syphilis,  nous  avons  hésité  4  re- 
connaître  l’individualité  de  sa  cirrhose  dys¬ 
peptique.  Constatons  simpleme'nt  que  les 


3o  La  Cholécystite.  , 

Les  réactions  inflammatoires  de  la.  vésicu- 
le  biliaire  apportent  à  la  stase  intestinale 
droite  une  signature  autrement  précise  îue 
les  variations  de  volume  d’un  foie  ptosé  dom 
il  est  malais  éde  fixer  les  limites.. 

Ne  nous  hâtons  pas  d'ailleairs  de  diagnos¬ 
tiquer  la  cholécystite  chez  ces  malades  qui 
■souffrent  sur  toute  la  hauteur  de  leui' 
intestin  et  qui  présentent  très  souvent 
aérocoUe  sous-hépatique.  Leur  plexus  solaiw 
est  uniformément  irritable  et  la  colite  coor¬ 
donne  chez  eux  bien  des  points  douloumii, 
que  nous  pouvons  sans  difficulté  réveiller  à 
distance  en  .refoulant  tes  gaz  par  la  -palpa- 
tihn  du  cæcum.  Nos  consultations  spéciâiés, 
orientées  vers  la  pathologie  du  foie,  rwL 
gent  de  ces  pseudo-lithiasiques  .qm  sont, 
fait,  (les  intestinaux  méco'nnus.. 

■Lorsque  la  prédominance  des  douleuns  dans 
Thvriochond're  droit  plaide  en  faveur  d’une 
■réaction  vésiculaire,  nous  ne  mancruons  ja¬ 
mais  de  pratlqu'er  un  dosage  des  pigments 
sanguins  :  si  le  taux  de  la  bilirubine  est  aor- 
mal,  nous  maintenons  le  diagnostic  de  colite 
sans  complication  ;  .réciproquement,  nous 
pouvons  déceler  par  la  cholémimétrie  ies 
poussées  de  cholécystite  que  la  cUnique  seule 
eût  été  impuissante  à  dégager  d’un  -cadre  in-, 
testinal  uniformément  douloureux.  C'est  aia'- 
si  qu-e  chez  -une  de  nos  malades  le  taiaje 
la  bilirubin-e  s’était  brusquement  élevé  é'-Si- 
mgr.  'p.  1.000  au  cours  d’une  crise  vésiculairt,-,. 
pour  retomber  ensuite  à  30  mgr.  .eat 
d’accalmie. 

Cet  élément  dé' 'diagnostic  -empirunté  au  ia- ' 
boratoiire  nous  parait  d’autant  plus  précimi 
que  la  cholécystite  de  la  stase  Intestlnaja.' 
droite  ne  provoque  point  les  soudaines  r® 
lions  et  les  violents  orages  de  la  coligue'lk 
thiasi(ïU:e.  Ses  à-cou'ps  n-e  sont  ni  brusques,' 
ni.  éphémères.  Elle  peut  rester  au  second  tfau' 
dans  la.  longue  histoire  de  la  typhlatonto;  ' 

.Au  début,  les  crises  auraient  tous  les  C 
ractèreis  d’-une  dyspepsie  banale,  si  elles  l. 
s’accompagnaient  de  nausées  et  de  migrai-:- 
nés  sous  l’influenee  des  repas  riches  en 
graissies  et  si  .elles  ne  subissaient  rinfluencf 
des  périodes  menstruelles..  Mais  -ce  sont  là  da 
simples  nuances.  Babituelle'm'ent  la  dyspep¬ 
sie  des  cholécystites  participe  aux  caprices, 
'de  toute.s  les  dyspepsies  par  son  évoluttai  èt 
son  intensité.  Nous  nous  évertuons  à  l'indi¬ 
vidualiser  en  cherchant  à  provoquer  ipar  le 
palper  vésiculaire  'un  réflexe  nauséeux  ; 
■nous  notons  avec  soin  les  clochers  thermi¬ 
ques  qu’elle  inscrit  sur  les  co-urbes  ;  mais 
comme  la  contracture  abdominale  se  trouve 
'en  défaut  .et  que  le  signe  de  'Gilbert-Murphy 
perd  une  grande  part  de  sa  valeur  ctieiz  ces 
malades  dont  le  ventre  est  hypersensi'bte, 
nous  sommes  moins  bien  armés  .pour  dépis¬ 
ter  la  cholécystite  de  'la  typ'hlatonie  que 
pour  reconnaître  la  lithiase  de  la  vésitiute 
sous  le  masque  trompeur  de  la  dyspepsie  hi- 
liaire-  ■■  -v 

Pilus  tard,  les  douleurs  s’accusenTdans  la 
région  sous-hépatique  .et  le  .point  vésiculaiire' 
douloureux  ou  nauséeux  peut  'être  localisé 
avec  précision  au  palpe-r  ;  mais  li'  .est 
■rare  qu’il  atteigne  la  netteté  que  l’on  obsàj 
,ve  au  lendemain  d’une  migration  calcuteusà 

Il  y  a  plus  ;  lorsqu’on  demande  à  -oes  su¬ 
jets  de  nous  faire  le  récit  de  leurs  crises, 
bien  souvent  on  se  heurte  à  dies  oontradic- 
tiôns  et,  à  Vimposibilité  de  conclure  qui  du 
gros  intestin  ou  de  la  vésicule  a  .pu  com¬ 
mencer  ;  les  malad.es  sont  ainsi  considérés, 
tour  à  tour  conime  des  hépatiques  ou  des  iih 
testinaux  et,  dans  cette  indécision,  ü.jest'lïé 
lé.gitiine  de  -parler  avec  Gaston.  Durand  é 
Binet  de  ityphlo-cholccystite  et  de  définir  la 
accidents  en  ces  term-es  :  «  Ge  sont  déS'foiV 
m-es  anatomo-cliniques  réalisées  par  une  as¬ 
sociation  des  affections  de  deux  groupes  de 
viscères,  si  intim'e  qu’elles  ne  forment  {te. 
qu’une  seule  'et  même  maladie,  maladie^ü. 
polaire  associant  le  .carrefour  .cæcu-appeidi-i 
culaire  et  le  .carrefour  biliaire,  avec  des  ae^ 
cidents  intestinaux  et  biliaires  sünultâiiéSi 
ou  alternants,  dont  l’évolution  est  faite  df 
retentissem'ents  réciproques.  » 

{Voir  la  suite  vase 


L’une  des  attractions  les  plus  applaudies  au  cours  de  la  soirée  qui  fut  donnée  par  les  ((  Amis  du  Mont-Dore  «  :  les 


Russe 

affamé  ?  Elle  ést  pittoresque  encore 
quelle  ne  soit  pas,  comme  l’on  dit,  de 
la  dernière  couvée. 

Par  une  nuit  d’hiver  on  la  tempête 
le  neige  faisait  rage  tin  voyageur  frappe 
■  la  porte  d’un  Russe  misérable  ;  il  a 
faim  ;  on  ne  peut  lui  offrir  que  du  pain 
)ir  et  du  fromage  ;  il  s’en  régale  vora¬ 
cement  ;  ce  n’est  pas  sans  quelque  peine 
que  le  paysan  hospitalier  voit  disparaî- 
itele  fromage  qui  devait  être  son  repas 
du  lendemain  ;  le  voyageur  s’arrête  tout 
À  même,  non  sans  regret,  mais  il  a  quel¬ 
que  scrupule  et  il  réfrène  sa  convoitise. 
Cependant,  la  tempête  souffle  plus 
fort  que  jamais  ;  le  paysan  russe  a  bon 
cœur,  il  offre  le  gîte  après  avoir  offert 
le  couvert.  Pour  passer  la  nuit  le  pay¬ 
san,  sa  femme  et  le  voyageur  s’allongent 
iur  le  poêle  ainsi  qu’il  est  de  mode  en 
ces  pays  d’hiver  rigoureux.  Le  sommeil 
était  à  peine  venu  qu’on  entend  dans 
récurie,  qu’une  faible  cloison  séparait 
de  la  seule  pièce  d’babitation,  un  va¬ 
carme  dû  aux  chevaux  qui  se  battent, 
lé  paysan,  réveillé,  va  précipitamment 
calmer  ses  bêtes.  Et  le  voyageur  de  de- 
lander  à  la  paysanne  restée  près  de 
loi  «  En  a-t-il  pour  longtemps  ?  — 
Oui,  répond  la  femme  ».  Alors  ? 

■Hors...  ce  n'est  pas  ce  que  vous  cro¬ 
yez.  Le  voyageur  saute  du  poêle  et  va 
finir  le  fromage  !... 

Cette  histoire  me  revenait  à  l’esprit  à 
propos  de  la  trop  grande  bospitalité  que 
noua  offrons  aux  étrangers.  Nous  som¬ 
mes  dans  la  situation  de  ce  paysan  misé¬ 
rable  et  accueillant.  Nous  laissons  s’as¬ 
seoir  à  notre  table  des  individus  voraces 
venus  se  réfugier  sous  notre  toit  alors 
pe  dans  tous  les  pays  la  tempête  fait 
ra«e.  H  fait  bon  sous  le  ciel  de  France 
comme  il  faisait  chaud  dans  le  gîte  de 
Tisba  ;  on  accourt  de  tous  les  points  du 
monde  pour  y  satisfaire  une  convoitise 
qui  ne  saurait  se  satisfaire  ailleurs.  Et 
nous,  bonnes  âmes,  nous  offrons  à  tous 
exilés,  à  tous  ces  expulsés,  le  toit  et 
le  couvert. 

Ces  hôtes,  qui  sont  indésirables  dans 
leurs  pays,  se  conduisent  chez  nous  sans 
plus  (le  scrupules  que  le  voyageur  de 
notre  histoire  ;  ils  se  repaissent  goulû¬ 
ment  à  notre  table,  tant  pis  si  rien  ne 
'teste  pour  notre  repas  du  lendemain. 
Car  c’est  bien  à  cela  que  se  ramène  leur 
intrusion  en  masse  dans  notre  profession 
ééjà  encombrée. 


Certes,  l’hospitalité  est  un  devoir, 
mais  eUe  ne  doit  pas  être  un  danger. 
Or,  les  faits,  les  statistiques  sont  là  pour 
prouver  conune  deux  et  deux  font  quatre 
que  l’exercice  de  la  médecine  par  des 
étrangers  est  devenu  un  danger  pour 
notre  vie  matérielle  et  morale. 

Il  faut  y  pourvoir  d’urgence  et  par 
des  moyens  qui  soient  réellement  effica¬ 
ces.  Ces  moyens  se  ramènent  en  réalité 
à  un  seul  qui,  nous  le  disions  encore 
dans  notre  dernier  numéro,  consiste  dans 
l’interdiction  absolue  de  la  profession 
médicale  à  tout  sujet  d’origine  étrangère. 
La  naturalisation  ancienne  ou  tardive  ne 
doit  pas  être  un  droit  à  l’exercice  de  la 
médecine.  Si  on  permet  certaines  facili¬ 
tés  d’exception,  un  lot  grossissant  de 
contrebandiers  s’en  serviront  comme  de 
fissures  par  où  ils  s’introduiront  dans 
notre  demeure  et  tout  sera  à  recommen¬ 
cer.  Il  faut  utiliser  des  barrières  qui 
soient  exclusives.  Il  y  aura,  réplique- 
t-on,  des  injustices.  Tant  pis  ;  si  on  se 
réserve  la  possibilité  d’examiner  les  cas 
d’espèce,  ce  sera  la  faillite  de  notre  sys¬ 
tème  de  protection.  En  ce  domaine, 
comme  en  tout  autre,  les  injustices  clair¬ 
semées  doivent  céder  le  pas  à  l’intérêt 
collectif. 


Je  me  permets  donc  de  donner  à  mes 
jeunes  confrères  le  conseil  de  rester  im¬ 
pératifs  au  sujet  des  mesures  de  défense 
professionnelle  auxquelles  ils  aspirent  et 
qu’ils  réclament  à  bon  droit.  Pas  de  lé¬ 
gislation  compliquée  ;  une  seule  barriè¬ 
re  inexorable,  stricte  et  aveugle,  qui 
réserve  l’exercice  de  la  médecine  aux 
seuls  Français. 

Qu’on  ne  vienne  pas  mélanger  à  la 
question  l’utilité  de  voir  sur  les  bancs 
de  nos  facultés  des  étudiants  étrangers 
qui  bénéficieront  de  notre  culture.  Cela 
n’a  rien  à  faire  avec  la  défense  des  inté¬ 
rêts  alimentaires  qui  est  à  l’ordre  du 

jour.  »v:  i 

Il  y  a  trop  de  médecins,  donc  la  pre¬ 
mière  résolution  à  prendre  est  de  ne  pas 
laisser  entrer  les  étrangers  dans  la  pro¬ 
fession  médicale.  C’est  clair,  c’est  logi¬ 
que,  c’est  juste.  Quand  il  s’agit  du  com¬ 
merce,  de  l’industrie,  du  prolétariat  on 
use  du  protectionnisme.  Il  n’y  a  pas  de 
raison  pour  qu’on  agisse  autrement 
quand  il  s’agit  des  médecins. 


CRINON. 
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La  Célébration 
du  Centenaire  de  Dupuytren 


Pour  célébrer  le  centenaire  de  la  mort  de 
duülaume  Dupuytren,  une  cérémonie  solen¬ 
nelle  aura  lieu,  le  dimanche'  7  avril,'  4  14 
lems,  à  l’amphithéâtre  Dupuytren,  en  l’Hô- 
:;I-Dieu  où  le  Igxand  chirurgien  a  exeiroé  et 
srotessé  de  1803  à  1835.. 

Organisée  par  le  Groupe  d’Etudes  Limousi- 
tes  (président  le  docteoir  L.  Cruveilhier)  et 
le  Caducée  Limousin  (Gorps  médical  des  Ori- 
naaires  du  Limousin,  président  lé  médecin 
fénjral  Gay-Bonnet)  en  l’honneur  de  leur 
llustre  compatriote,  la  solennité  sera  prési- 
par  son  .successeur  actuel  en  sa  chaire 
te  clinigue  chirurgicale,  le  professeur  Cunéo, 
■issisté  du  docteur  Paul  Camot,  également 
jTûlesseui  à  l’Hôtel-Dieu.  Les  Académies  des 
Sciences  et  de  Médecine,  la  Faculté  de  Paris, 
tent  laisait  paatie  Dupuytren,  ainsi  que  la 
Société  Nationale  de  Chirurgie,  lui  rendront 
tommage  par  ses  délégués  :  les  profœseurs 
l’.taonval,  J.-L.  Faure,  Gossot,  Hartmann, 
le  doyen  Roussy  (conservateur  du  Musée  liu- 
mfiren),  le  docteur  Fredert,  sous  la.  présiden¬ 
ce  d’honneur  du  doctenr  Henri  Queullle,  dé- 
Pjité  de  la  Corrèze,  ministi’e  de  la  Santé  pu- 

Dans  une  oontérenee  avec  -projections,  le 
Livre  illustré  du'‘Cente(na'ire  sera  présenté 
par  son.  auteur,  le  doctenr  Léon  Delhoume, 
maire  et  conseiller  général  de  Pi-errebufîière 
(Haute-Vienne),  dont  était  liatif  Dupuytren, 
avec  une  exposition  de  ses  souvenirs,  dans 
h  tibliotbèque  d©  son  amphithéâtre.  En  ou¬ 
tre,  un  film  sonore,  inédit,  monté  pour  la 
eirconstance  -par  la  maison  -Pathé-Nathan, 
-tu  Pays  limousin,  sera  p-résenté  -par  le  doc- 
lem  de  La  Farg-e,  président  de  l’Ecole  Ven- 
ladcur  4  Tulle. 

Enfin,  pour  compléter  la  célébration  du 
Centenaire  'et  en  l’honneur  des  malades  -de 
l’HJtel-Dieu,  sur  son  parvis  intérieur,  des 
c-hœnrs  et  danses  régionales  seront  iexécuté.s 
en  costumes)  par  les  Chanteurs  Limousins 
à  Paris  (président.  fondate<ur  M.  Jean  Clé- 
menl).  , 


Exercice  de  pharmacie  à  Madagascar 

L’article  20  du  décret  du  4  août  1933  portant 
réglementation  de  l’exercice  de  la  pharmacie  à 
Madagascar  et  dépendances  est  abrogé  et  rempla¬ 
cé  par  les  diB.positiotiS  suivantes  : 

Des  dépôts  de  remèdes  ofîieinaux,  de  drogues 
simples  non  toxiques  et  de  spécialités  ne  renfer¬ 
mant  pas  de  médicaments  soumis  aux  prescrip¬ 
tions  du  décret  du  20  avril  1919  sur  les  substan¬ 
ces  vénéneuses  peuvent,  après  autorisation  don¬ 
née  par  arrêtés  du  gouverneur  général,  être 
installés  dans  les  localités  éloignées  de  plus  de 
10  kilomètres  de  celles  où  il  existe  une  pharmacie 
régulièrement  ouverte.  La  préparation  des  remè¬ 
des  oSicinaux  y  est  interdite.  Des  arrêtés  -du  gou¬ 
verneur  général,  pris  sur  la  proposition  du  di¬ 
recteur  du  service  de  santé,  détermineront  les 
conditions  dans  lesquelles  ce  commerce  pourra 
être  exercé  ;  ces  mêmes  arrêtés  fixeront  la  liste 
des  médicaments  de  toute  nature  qui  pourront 
être  délivrés,  ainsi  que  les  conditions  d’aptitude 
à  exiger  des  personnes  qui  solliciteront  l’autori¬ 
sation  de  tenir  ces  dépôts. 

Les  médicaments  et  l’herboristerie  entrant  dans 
l’approvisionnement  autorisé  des  dépôts  leur  se¬ 
ront  fournis  par  les  pharmaciens  résidant  dans 
la  colonie  sous  leur  cachet. 

Toutefois,  le  gouverneur  général,  par  un  arrêté 
pris  en  conseil  d’administration,  sur  la  proposi¬ 
tion  du  directeur  du  service  de  santé,  fixera  la 
liste  des  produits,  spécialisés  ou  non,  que  les  dé¬ 
positaires  pourront  acheter  directement  en  Fran¬ 
ce  ou  dans  vine  colonie  française,  sous  réserve 
du  contrôle  des  commandes  au  départ  de  la  co¬ 
lonie  et  de  la  vérification  des  produits  avant  dé- 

Les  médicaments  et  produits  de  toute  nature, 
quelle  que  soit  leur  origine,  seront  fournis  aux 
dépositaires  à.  Télat  de  division-  et  présentés  ■  de 
telle  sorte  qu’ils  puissent  être  utilisés  saris  nou¬ 
velle  manipulation,  de  di-vislon  ou  de  pesée,  opé¬ 
ration  formellement  interdite  aux  dépositaires. 

La  détention  des  toxiques  et  des  stupéfiants  en 
nature  ou  bien  entrant  dans  une  spécialité  à  une 
dose  supérieure  à  celle  prévue  dans  le  décret  du 
20  avril  1919  sur  les  substances  vénéneuses,  est 
également  interdite  aux  dépositaires. 

L’autorisation  de  tenir  un  dépôt  est  toujours 
révocable.  La  révocation  est  immédiate  et  entraî¬ 
né  la  fermeture  de  l’établissement  si  le  déposi¬ 
taire  se  rend  coupable  d’infraction  aux  pres¬ 
criptions  ci-dessus  énoncées  ;  elle  n’est  applica¬ 
ble  que  dans  un  délai  -de  six  mois,  si  un  pharma¬ 
cien  régulièrement  reçu  vient  à  ouvrir  une  oflir 
cine  dans  la  localité  ou  bien  à  une  distance  infé¬ 
rieure  à  un  myriamètre. 


ON  HOUI  INFORME  pUE 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

Médecin-Direcceur  : 

D'  B  R  O  D  Y 


Un  examen  d’aptitude  aux  fonctions  -de 
m-é'decln  sanitaire  maritime  -doit  avoir  lieu 
à  Paris  en  juin- 

En  vue  de  'pr-épaxer  les  candidats,  un  em- 
-seignenient  spécial  sera  donné  au  Laboratoi¬ 
re  d’hygièiie  à  une  -date  qui  sera  publiée' 
ultérieurement. 

Pour  tous  renseignements,  s’adress-er  au 
Laboratoire  d’hy-giène,  15,  rue  de  l’Ecol-e^de- 
Médecine,  Paris  (6®). 


GÀLÀGEKOL 

du  Docteur  Débat 


L'Alpe  Médicale  donnera  son  dîner  de  Prin¬ 
temps  le  'mercredi  10  a-vril,  .-à  20  -heures,  au 
Normandy-Hôtel,  7,  rue  de  l’Echell-e  ,Les 
dames  sont  chaleureusement  invitées.  Prière 
de  s’inscrire  -chez  M.  Falcoz,  72,  avenue  Klé¬ 
ber  (16«).  Tél.  Passy  32-33  ;  -ohez  M.  Cerf,  52, 
rue  d’Hautevill-e  (10®).  T-él.  52-90. 

cabiiiBi  e#LUî7^,s“ 

Cessions  medicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 
gratuit  snr  demande,  le  directeur.  Docteur  GUILLEMONAT 
reçoit  personnellement,  de  14  heures  à  18  henres. 

La  Gommisslon  administrativ-ei  du  quartier 
d’hospioe  de  Montauban  -a  pris^  dans  sa  .séan¬ 
ce  du  4  février  1935,  la  décision  suivante  ; 

■t  A  la  demande  de  M.  le  docteur  Bastié, 
médecin  préposé  responsable,  1-a  Commission 
administrative  décide  de  dénomma  -le  pa¬ 
villon  d’habitation  du  -docteur  «  Pavillon  -De 
Clérambault  »  en  hommage. à  1-a  mémoire  du 
célèbre  psychiatre,  médecin  chef  de  l’infir¬ 
merie  -spéciale  d-e  la  Préfecture  de  police, 
réoeimm-ent  décédé  ».  ' 

MICfÂSOL 


Par  arrêté  -du  ministre.de  la  Santé  publique 
et  de  l’Education  physique  -en  date  du  16  mars 
1935,  la  médaille  d’honneur  des  épidémies  en 
-or  est  dé-oernée  à  titre  -exceptionnel  à  M.  le 
le  docteur  Rumpe-lmay-er,  à  Nice  (Alpes-Mari- 
limos),  pour  maladie  très  .grave  contractée 
dans  r-exer-cie-e  de  ses  fonctions. 

Cure  d'air,  de  repos  et  d’alimentation. 
Hôtel  Jean  DURAND,  à  Domme  (Dordo¬ 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide,  28  fr.  par  jour. 

A  l’occasion  des  prochaines  assises  -de  l’As¬ 
semblée  Française  de  Médeoi-iie  Générale,  au¬ 
ra  lieu  le  19  mai  prochain,  l-e  dernier  déjeuner 
de  la  Charité.  Ce  déj-enin-er  sera  .suivi  de  l’évo¬ 
cation  de  trois  siècles  d’histoire  :  L'Académie 
à  la  Charité,  par  M.  le  P’’  Achard  ;  —  La  Chi¬ 
rurgie  à  la  Charité,  -par  M.  le  P”  J.-L.  Faure  ; 
—  La  Médecine  à  la  Charité,  par  M.  le  P"'  Ser¬ 
gent  ;  —  La  Charité  à  la  Charité,  .par  M.  le  doc- 
teiur  Henri  Godlewski. 

LENIFËDRINE 

Un  concours  pour  la  nomination  dans  les 
hôpitaux  de  Rouen  d’un  médecin  oto-rhi-no- 
-laryn-gologiste  adjtoint  s’ouvrira  le  j.eudi  27 
juin  1935  dans  l’un  des  hôpitaux  de  Paris-. 

Les  -candidats  devront  so  faix-e  inscrire  .au 
secrétariat  des  ho.s.pioes  cmls  de  Rouen,  1, 
rue  -de  Germont  (enclave  de  l’hospice  gé-né- 
ral)  'OÙ  ils  pourront  prendre  connaissance  du 
règlement  détaillé  ;  la  -li^te  sera  close  le  sa¬ 
medi  1er  juin  1935,  à  18  heoires,  et  passé 
cette  date  aucune  inscription  ne  sera  admis-e. 


Entéromucine 


La  place  de  médecin  traitant  chargé  d’as¬ 
surer  le  service  médical  du  personnel  de 
l'atelier  de  '  construction  de  Ro.anne  -sera  va¬ 
cante  à  partir  du  10  septembre  1935.  Les  de¬ 
mandes  des  candidats  -de-vront  être  ad-ressées 
au  -colonel  directeur  avant  le  10  avril  1935. 
Sur  deimande,  un  -projet  de  -convention  sera 
adressé  avec  -tous  rens-eign-eim-eaits  utiles. 


L’Académie  de'  Médecine  a  reçu  deux  de¬ 
mandes  formées  -p-ar  M.  le  docteui-  Débat 
pour  être  autorisé  ;  1”  à  -présenter  un  bouil¬ 
lon  de  cultures  microbiennes,  en  •  ampoules 
scellées  de  10  -cent,  -cubes  ;  2°  à  conserver, 
dans  la  préparation  d’une  pommade  à  base 
d’antivirus  .polymicrobi-en  filtré,  les  corps 
microbiens  tués  -et  à  modifier  la  formule  de 
c-e  produit. 


SILIPLASTINE 

du  Docteur  Débat 


Ont  -été  nommés  agr-ég-és,  pour  une  période 
de  neuf  -aiis,  -à  dater  -du  1er  janvier  1935,  près 
la  Faculté  de  médecine  de  l’Université  de 
Strasbourg  : 

Bactériologie  :  M.  Le  Guyon. 

Méideclne  générale  :  M.  'Waitz. 

M.  le  docteur  Dessaint  a  été  nommé  pro- 
fess-eur  suppléam  de  la  chaire  d’anatomie 
de  l’Ecole  d-e  médecine  de  Rouen. 


Le  docteur  Charles  Massias  (de  Bordeaux) 
a  été  délégué  à  la  .chaire  -de  cUnique  médi¬ 
cale  .et  -chargé  d’un  -cours  .de  -pathologie  mé¬ 
dicale  à  l’Ecole  de  Médecine  de  Hanoï.  Il 
dirigera  le  laboratoire  central  d-e  l’hôpital. 


La  médaille  d’honneur  des  épidémies  en 
or  -est  décernée,  à  titre  po.sthum;e,  -à  M.  Pi-et, 
docteur  en  médecine  à'  Denain,  .décédé  victi- 
m-e  -de  son  dévouement. 


M.  le  docteur  Nay.rac,  médecin  -des  Asiles, 
professeur  agré-gé,  est  chargé  de  rense.igne- 
ment  de  ranatomi-e  .pathologique  à  la  Facul¬ 
té  de  Médecine  de  Lille  pour  la  période  du 
1er  janvier  au  30  Sieptembrè  1935. 

T  U  B~É  R  O  L 

E.  BOUTEILLE.  23,  rue  des  Moines,  PARIS 

Conformément  aux  décisions  de  l’Acadé¬ 
mie,  prises  -en  Comité  secret,  le  26  mars,  la 
nature  du  travail  à  récompe.nser  pour  le 
prix  du  -prince  de  Monaco  est  ainsi  ll-bellée  ; 
<(  L'anaphylaxie,  physiologie  des  venins  ». 

La  Commission  chargée  de ,  présenter  -le 
rapport  -est  com-po-sée  de  MM.  -d’Arsonval, 
Ch.  Richet,  Barriex,  'Vincent,  Méne-trier,  Sire- 
dey,  Coutière,  Renault,  Jolly,  Roussy,  Por¬ 
tier,  Charcot,  -Strohl,  Ramon,  -GuéTln. 

-Nous  -croyons  savoir  -que  c’e-st  i-e  physiolo¬ 
giste  Arthiis  qui  s-era  le  bénéficiaire  de  -ce 
prix  important  (100.000  francs). 


THÊOBROMOSE 

DUMESNIL 


La  médaille  d’honneur  des  épidémies  -en 
o-r  est  déoe-rnée,  à  titre  -exceptionnel,  à  M.  le 
docteur  R-umpedmay-ea',  à  Nice  (.‘Vlp.es-Mariti- 
ine-s),  -pour  maladie  très  grave  contractée 

rlft-ns  «AS  fnnp.t.inn-s. 


Sfrcioe  de  ses  fonctions. 


Le  BROMIDIA  n’a  pas  de  contre-in¬ 
dications.  La  complexité  de  ses  compo¬ 
sants  vient  utilement  corriger  les  incon¬ 
vénients  dont  on  a  fait  grief  à  certains 
d’entre  eux,  en  particulier  à  l’action 
dé-'rimante  du  bromure.  Tout  en  possé¬ 
dant  la  même  activité,  il  n’est  aucune¬ 
ment  dépressif,  de  sorte  que  son  emploi 
ne  comporte  aucune  contre-indication. 

MM.  Armand-DeiiUe,  Burnet,  Nègre  e-t  Ta¬ 
lion  ont  fait  savoir  à  l’Académie  q-u’iKs-  ret- 
nouvelaient  leur  candidature  à  la  place  de 
membre  titulaire  dans  la  IIP  section  {Hygiè¬ 
ne). 

La  m-édaill-e  d’honneur  des  -épidémies  en 
oir  est  déoernée  à  titre  posthume  à  M.  Fhet, 
docteur  en  médecine  à  Denain,  décédé  victi¬ 
me  de  son  dévou-em-ènl. 

UPOS^ËNINF 


LENIFORME 


2.5et10% 


SE  VEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO- CAPSULES 


Contre  l’ADYNAMIE  : 


^0Sb 


en  ampoules  ou  en  gouttes 


Contre  la  SCIATIQUE,  le  RHUMATISME  : 

©Si  a®  - 

FRAISSE 


Contre  l’ARTÉRIOSCLÉROSE  : 


I  l'Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  Jasmin,  PARIS 


La  Fédération  Nationale  des  Méde- 


INSTITÜT  MÉDICO-PÉDAGOGIQUE 


cins  du  Front,  se  préoccupe  de  la 
question  des  médecins  d  origine 
étrangère. 


Je  BERCK.PLAGE  (P.-Je-C.) 


La  Fédération  Nationale  des  Médecins  du 
Front,  dont  le  siège  social  est  à  Paris,  85  bis, 
rue  du  Faubourg-Saint-Honoré,  nous  com¬ 
munique  la  lettre  et  les  vœux  suivants  qu’el¬ 
le  vient  d’adresser  aux  différents  Pouvoirs  pu¬ 
blics  : 


Paris,  le  ag  mars  ig36. 


Monsieur  le  Ministre, 

La  Fédération  Nationale  des  Médecins  du  Front, 
qui  groupe  ■  les  six  sociétés  suivantes 
Association  Amicale  des  Anciens  Médecins  des 
Corps  Combattants, 

Union  des  'Miédecins  Mutilés  de  Guerre, 
Association  des  Médecins  Mutilés  et  Pensionnés 
de  Guerre, 

Société  Mutuelle  de  Œletrarle  des  Médecins  du 
Front, 

Association  des  Méd-eoins  Mutilés  et  Anciens  Com¬ 
battants  de  Lyon  et  Sud-Est, 

Section  Médicale  du  Groupement  des  Officiers 
Mutilés,  i8“  Région, 

et  représente  plus  de  a.Soo  membres,  tous  méde¬ 
cins  ayant  fait  la  guerre  en  premières  lignes,  fi- 
dièlef  au  souuenir  et  gardienne  du  culte  des  nom¬ 
breux  médecins  français  tombés  au  feu,  a  l’hon¬ 
neur  d’attirer  respectueusement  l’attention  des 
Pouvoirs  publies  et  du  .Parlement  sur  l’urgente 
nécessité  die  protéger  par  tous  moyens  les  mé¬ 
decins  français  dans  l’exercice  de  la  médecine  en 

Bile  est  heureuse  et  fière  de  conslaler  que  les 
coure  des  Facultés  sont  suivis  de  plus  en  plus  par 
des  étudiants  étrangers  attirés  par  le  bon  renom 
(le  la  science  m/édicate  française,  auxquels  elle 
soulialle  et  voudrait  voir  accorder  te  plus  large 
Ii'Ospitalité,  mais  elle  se  croit  obligée  de  protester 
énergiquement  contre  le  nombre  sans  cesse  gran¬ 
dissant  des  médecins  étrangers  réussissant  à  s’ins¬ 
taller  en  France. 

Elle  est  particulièrement  qualifiée  pour  appuyer 
la  campagne  des  Syndicats  méd.icaux  français  et 
des  Association.s  d’étudiants,  puisqu’elle  compte 
parmi  les  siens  des  médecins  nés  étrangers,  qui 
furent  les  premiers  à  approuver  cette  démarche, 
mais  ceux-ci  acquirent  pendant  la  guerre,  à  nos 
côtés  et  souvent  très  glorieusement,  leurs  gran¬ 
des  lettres  de  naluralisation. 

Au  cours  de  la  réunion  du  Comité  du  26  février 
igS'B,  de  la  Fédération  Nationale  des  Médecins  du 
Front,  les  vœux  suivants,  qu’elle  a  l’bonneur  de 
vous  présenter,  conformes  à  ceux  de  la  Confédé¬ 
ration  des  Syndicats  Médicaux  Français;  ont  été 
votés  à  l’unanimité. 

Nous  vous  prions  d’agréer,  Monsieur  le  Minis¬ 
tre,  l’assurance  de  notre  haute  considération  et 
de  notre  respectueux  dévouement. 

Pour  le  Comité  de  lia  F.  N.  M.  F., 
Le  Président  :  Docteur  J.  SCHNEIDER. 

Vœux  émis  à  Tunanimité,  relatifs  à  l’exer¬ 
cice  de  la  médecine  en  France,  à  la  réu¬ 
nion  du  comité,  du  26  février  1935. 

1“  Au  sujet  des  titres  initiaux  ; 

Nul  ne  pourra  prendre  la  première  inscrip¬ 
tion  en  vue  de  l’obtention  du  diplôme  d’Etat 
de  docteur  en  médecine  s’il  n’est  muni  des 
tiiresr  initiaux  suivants  :  baccalauréat  de 
l’enseignement  secondaire  classique  et  certi¬ 
ficat  d’études  physiques,  chimiques  et  biolo¬ 
giques. 

Aucune  équivalence  ne  sera  admise. 

2°  Au  sujet  des  transformations  de  diplô¬ 
me  : 

Nul  ne  pourra  faire  transformer  en  diplô¬ 
me  d’Etat  une  diplôme  d’Université  ou  un 
diplôme  étranger. 

3°  .4  U  sujet  des  délais  de  naturalisation  ; 
Le  diplôme  d’Etat  ne  sera  conféré  avix  na¬ 
turalisés  que  s’ils  ont  accompli  les  obligations 
du  service  actif  et,  dans  le  cas  où  ces  obliga¬ 
tions  n’auraient  pu  être  accomplies,  que  dans 
un  délai  de  dix  ans  après  la  naturalisation. 

Ces  dispositions  seraient  également  appli¬ 
cables  aux  pharmaciens,  chirurgiens-dentis¬ 
tes  et  vétérinaires. 


LE  VIOLON  D’INGRES 


Un  groupe  de  médecins  parisiens  fondent;, 
.sous  ce  nom,  une  Société  de  Médecins  amis 
des  Lettres  et  des  Arts,  dont  le  but  est  de 
grouper  plusieurs  fois  par  an  (cinq  fois,  en 
principe  ;  octobre,  décembre,  février,  avril 
et  juin),  en  deis  soirées  confraterneiies  èt 
amicales  (banquet  présidé  par  une  personna- 
lité  médicale  et  littéraire,  suivi  d’une  partie 
de  concert  et  d’attractions),  les  médecins 
praticiens  qui  s’intéressent  à  «  la  chose  » 
littéraire  et  artistique  et  de  favoriser  les  di¬ 
verses  manifestations  de  leur  activité  dans 
■cet  ordre  d’idée.  Lei  Violon  d’Ingres  se  pro¬ 
pose,  notamment,  d’éditer  à  .ses  frais,  un  ou¬ 
vrage  d'uii  médecin  praticien  (rôman,  -essai, 
poème)  ;  l’œuvre  ainsi  éditéie  aura  été  ohoi- 
.sie  par  les  m.édecins  fondateurs  'du  groupei- 
roent  parmi  ];@s  maimsorits  qui  l-eiur  auront 
été  soumis  .avant  la  date  qui  sera  fixée  ulté¬ 
rieurement. 

Tous  les  médecins  praticiens  installés  en 
F.ranoe  pourront  -prendre  part  à  ce  'concours. 
Des  renseignements  complémentaires  seront 
ultérieurem.eint  fournis  sur  ce  nouveau  'grou- 
pemen-t  médical  auquel  VInformatéur  Médi¬ 
cal  est  particulièrement  heureux'  de  souhai¬ 
ter  bonne  .chance  et  tout  -le  succès  qu’il  mé¬ 
rite. 


Maison  d’éducation  et  de  Irailement 
noiir  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Entants  diiiicilu 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  —  Travaux  manuels 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assistant  des  Hôpitaux  rie  Paris 


IMDBX  - - 

I  THËRAPBUTIÇUB 


CAPAKLEM  "S 


de  Haarlem  vraie,  nati|. 
extra-Pure  et  Polyia. 


lente  (du  Juniperus  oxyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulmes  doatii 
d.  0  er.  15. 

POSOLOGIE  !  1  à  2  capsulinee  à  chaque  repai 
Doubler  la  dose  dans  lee  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  ;  Cholécyitl- 
tes,  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Cholécsr 
teotomies,  Lithiases  rénales,  Py^onéphrites,  &• 
libacilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
□  E  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


s  physiques  et  stiiui 
3  l’activité  cérébrale.  CouvaleBcence,  eu 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  cuillerées  à  café  aux  repas. 

Imprégnation  gaïacolée  I 
hautes  doses  sans  aucni 


SIROP  ROCHE 


AU  THIOCOL 


Toutes  les  affections  des  voies  respiratoires  : 
grippe,  bronchites,  tuberculose  piilmonaiie,  I  t 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures, 
produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Cie,  10,  me 
Crillon.  Paria  (IV). 


THEOSALVOSE 


Théobromine  pure  française 
(cachets) 


Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartéinée  - 
Barbiturique.  Caféinée,  lithinée,  phosphatée. 


VANADARSINE  (Arséniate  de  Vanadinml 

Stimulant  général 


Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  rue  du  Cbertlt-Ilil 
PARIS 


AMPHO-YACCIN-INTESmL 

A  base  -do  colibacilles,  entérocoques,  proteæ, 
B.  biftdus,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entéritea 
entéro-oolites,  cholécystites,  appendicites,  syndrom 
entéro-rénal,  auito-intoxication,  etc... 

RONCHESE,  6,  rue  Rothschild,  NIOE. 


Antigonococcique 
Diurétique  —  Analgésique 
Antiseptique 


BLENNORRAGIE  |  PYÉLITES 
CYSTITES  Pyélo-Nêphrites 
NEPHRITES  i  PYURIES 

8  à  12  Capsules  par  jour. 


Laboratoires  du  D’  NI.  LEPRINCE 

62,  Rue  de  la  Tour,  PARIS  (le* 


LE  MOHDE  lUR  MON  MIROIR 


Quand  on  s’appelle  Eden,  il  est  natu¬ 
rel  qu’on  veuille  aller  faire  un  tour  au 
paradis  soviétique.  Il  est  probable  que 
tel  Anglais  conservera  bon  souvenir  de 
laccueil  munificent  qui  lui  fut  fait.  Il 
a  été  reçu  dans  un  palais  et  on  l’a  fait 
aianger  dans  la  vaisselle  des  tzars.  Mais 
on  lui  a  certainement  épargné  une  visite 
ans  villages  russes  où  les  paysans  culti¬ 
vent  pour  l’Etat  au  lieu  de  labourer 
poiu  le  petit  père,  et  où  i-ègnent  le  mê¬ 
me  esclavage,  la  même  misère. 


J’ai  In,  j’ai  écouté  avec  une  attention 
appliquée  les  communiqués  qui  ont  été 
officiellement  divulgués  et  diffusés  à 
foccasion  du  voyage  d’Albion  au  pays 
les  Soviets.  L’art  de  parler  pour  ne  rien 
lire  est  devenu  le  secret  du  langage  di¬ 
plomatique,  tout  au  moins  dans  ce  qu’il 
nous  est  donné  d’en  connaître.  On  ne 
saurait  tenir  en  plus  grand  mépris  la  cu¬ 
riosité  et  l’opinion  des  foules. 


Au  fond  de  ce  chaos  diplomatique  où 
l’on  ne  voit  goutte  on  croit  percevoir 
avec  quelque  chance  de  vérité  le  désir 
Je  barrer  la  route  aux  desseins  guerriers 
le  l’Allemagne.  Ce  dernier  pays  veut  re¬ 
conquérir  la  place  prépondérante  à  la- 
(pielle  il  croit  avoir  droit  ;  il  ne  veut 
plus  de  la  situation  mineure  et  contrô¬ 
lée  qui  lui  a  été  dévolue  par  le  traité 
uni  a  sanctionné  sa  défaite  de  1918.  Pour 
1  empêcher  de  relever  la  tête  et  d’aspirer 
à  une  expansion  continentale  on  vou¬ 
drait  tendre  autour  de  lui  ce  qu’on 
appelle,  par  eu]>bémisme,  un  cordon  sa- 
nitaiie.  D’où  la  conclusion  de  pactes  et 
d’alliances. 

Pcw  y  parvenir,  ou  a  fait  le  tour  des 
puissances  européennes.  Et  de  déceptions 
en  déceptions  on  est  arrivé  à  trouver  que 
la  Russie  serait  le  meilleur  auxiliaire  de 
notre  plan  d’opposition  aux  visées  de 
lAllemagne.  Nous  voici  tout  doucement 
revenus  à  l’époque  de  l’Alliance  franco- 
russe  ;  l’Europe  se  retrouve  dans  le  mê¬ 
me  état  qu’avant  1914. 


Cette  solution  pourra  apparaître  com¬ 
me  satisfaisante  et  rassurer  les  simples. 
Les  journaux  à  la  solde  des  partis  ou  des 
;  ambassades  pourront  nous  vanter  la  sé¬ 
curité  cfue  nous  procure  une  alliance  qui 
met  l’armée  communiste  à  notre  dispo¬ 
sition.  n  restera  des  hommes  qui  ne  se 
laissent  pas  aveugler  par  de  pareilles 
sornettes.  Nous  devons  être  de  ceux-là. 
D’abord  que  vaut  l’ai-mée  des  So¬ 
viets  ? 

Historiquement,  l’armée  russe  n’a  ja¬ 
mais  rien  valu  ;  elle  n’a  jamais  combat¬ 
tu  qu’en  reculant.  C’est  en  reculant 
quelle  a  vaincu  Napoléon,  aidée  en  sa 
lâche  par  le  général  Hiver.  Qu’on  nous 
cite  une  bataille  rangée  gagnée  par  l’ar¬ 
mée  russe.  J’ai  rappelé,  le  premier,  la 
réponse,  devenue  /aujourd’hui  histori¬ 
que,  faite  par  un  aviateur  allemand  tom¬ 
bé  dans  nos  lignes,  en  Belgique,  en  août 
1914,  au  général  français  ejui  l’interro- 
feait  sur  les  buts  de  guerre  de  l’Allema- 
que  :  «  Vous  vaincre  en  vous  bouscu¬ 
lant,  dit-il,  débarquer  en  Angleterre, 
Jonner  une  fessée  (sic)  à  l’Italie  et  ren¬ 
trer  chez  nous  ! 

Eh  quoi,  repartit  le  général  fran¬ 
çais,  n’oubliez-vous  rien  ? 

—  Quoi  donc,  mon  général  ? 

—  Mais  l’armée  russe  ? 

—  L’armée  russe.  Monsieur,  n’existe 
pas  !  » 

Vous  80uvient-t-il  des  balivernes  col¬ 
portées  sans  scrupules  par  les  journaux 
eu  ces  jours  d’angoisse  du  mois  d’août 
1914  :  le  rouleau  compresseur  qu’était 
l’armée  russe  entrant  en  Prusse  orienta¬ 
le  ;  les  Russes  aux  portes  dé  Berlin  ; 
que  sais-je  encore  !  ?  Tout  cela  finit 


dans  les  lacs  Mazurie  et  par  le  traité  sé¬ 
paré  de  Brest-Litovsk. 

Stratégiquement  parlant,  l’armée  rus¬ 
se  ne  vaut  pas  mieux.  Elle  n’a  jamais 
connu  de  généraux  compétents.  Aussi 
n’a-t-elle  jàmais  bénéficié  d’une  valeur 
combattive  appréciable.  Forte  dans  la 
résistance  par  suite  du  caractère  passi- 
viste  de  ses  soldats,  elle  n’a  jamais  rien 
valu  dans  l’attaque. 

Enfin  si  le  tonus  moral  fait  la  force 
d’une  armée,  on  peut  convenir  du  com¬ 
plet  aboulisme  de  l’armée  russe  et  de 
son  inconsistance.  C’est  un  corps  sans 
vertèbre.  Elle  n’est  qu’un  énorme  proto¬ 
plasma,  inorganisé,  sans  cervelle,  sans 
nerfs,  une  masse  informe  difficile  à  écra¬ 
ser  mais  qui  est  incapable  d’une  action 
agressive  et  énergique. 

On  réplique  que  les  choses  ont  changé 
denuis  fTue  les  régiments  ont  comme  em¬ 
blèmes  la  faucille  et  le  marteau  au  lieu 
de  marcher  comme  à  la  procession  der¬ 
rière  des  icônes.  Je  ne  crois  pas  un  mot 
de  cette  transformation. 

L’armée  rouge  a  pu  trouver  ses  re¬ 
crues  avec  facilité  parce  que  les  soldats 
étant,  en  Russie  ronge,  le  soutien  de 
la  dictature,  ils  sont  les  seuls  a  être  bien 
habillés  et  à  être  bien  nourris.  S’ils  sont 
ardents  à  défendre  le  régime  contre  les 
paysans  russes  qui  rechignent  à  se  lais¬ 
ser  dépouiller  de  leurs  récoltes  et  de 
leur  bétail,  ils  ne  sauront  pas  faire  preu¬ 
ve  de  la  même  énergie  devant  les  gaz  et 
les  mitrailleuses  de  l’étranger.  Le  mysti¬ 
cisme  communiste  ne  doit  pas  valoir 
mieux  que  le  mysticisme  religieux  d’au¬ 
trefois  et  là  où  celui-ci  échoua,  le  pre¬ 
mier  ne  réussira  pas  mieux  !... 


Il  ne  faut  donc  pas,  à  mon  avis,  garder 
de  grands  espoirs  sur  le  concours  que 
pourrait  nous  apporter  l’armée  de  la 
Russie  rouge.  Ce  concours  ne  vaudra  pas 
davantage  que  celui  de  l’armée  des 
grands-ducs. 

Mais  il  faut  tout  prévoir  dans  une 
alliance  défensive.  Supposons  qu’Hitler 
dise  la  vérité  quand  il  parle  de  l’objectif 
russe  comme  but  de  guerre  ;  supposons 
que  l’Allemagne,  voulant  mener  une 
croisade  contre  le  mai-xisme,  dirige  ses 
bataillons  vers  l’Est,  que  ferons-nous  ? 
Il  faudra,  pour  respecter  la  lettre  de 
notre  entente,  déclarer  la  guerre  à  l’Al¬ 
lemagne.  Alors  ce  sera  un  comble,  du 
puffisme  sanglant,  une  hérésie. 

Eh  quoi,  en  effet,  on  verra  la  France 
qui,  deijuis  quinze  ans,  est  secouée  dans 
ses  cadres  sociaux  par  une  propagande 
révolutionnaire  soudoyée  par  la  Russie, 
partir  en  guerre,  faire  tuer  de  nouveau 
des  millions  d’hommes  à  seule  fin  de 
sauver  le  communisme  russe  ?  !  Mais  les 
artisans  de  oet  avenir  de  misères  sont 
des  aliénés.  Les  mots  manquent  pour 
stigmatiser  une  diplomatie  si  imprévo¬ 
yante  et  si  criminelle. 


Il  répugne  à  quelques-uns  de  songer 
à  tendre  la  main  à  l’Allemagne.  On  n’a 
pas  confiance  dans  les  sentiments  de  ce 
pays.  Et  nous  allons  tendre  la  main  aux 
communistes  russes  qui  ont  fait  serment 
de  renverser  par  tous  les  moyens  le  ré¬ 
gime  social  de  l’Europe  ?  !  Que  dis-je, 
on  va  au  Kremlin  demander  leur  con¬ 
cours.  Jadis  on  n’aUait  qu’à  Canossa. 
C’était  moins  loin  et  moins  humiliant. 

Pauvre  miroir  sur  lequel  je  regarde 
se  réfléler  les  images  du  monde,  l’en¬ 
vie  me  vient  bien  souvent  de  te  briser 
pour  ne  plus  voir  de  telles  sottises. 

J.  CRINON. 
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Carnot  réunit  tous  ces  faits  sous  üa  déno¬ 
mination  de  dentro-pcri-viscérltes.  A  la  véal- 
té,  le  ohii’UTgien  découvre  une  'jjéridiolécys- 
tite  iplus  souvent  uu’une  diolécystite,  lorsque 
ces  malades  désespérés  de  souffrir  eixigeut 
une  libératiou  plus  active.  Bien  qu’elle  ne 
renferme  aucune  concrétion  oalculeuse,  leur 
voie  biliaire  annexe  paraît  ré'tractée,  d’une 
couleur  blanc  laiteux,  entourée  de  brides  et 
d’adhiérences  gui  la  fixent  étroitement  à  l’an¬ 
gle  cæco-colique,  sinon  à  la  région  pyloro- 
duodénale.  L’opération  est  rendue  de  ce  fait 
tort  labofieuse  et  qui  plus  est  très  aléatoire, 
en  raison  des  récidives  que  porte  en  .germe 
le  pé'ritoine  clironâqu.em.eint  .enflammé. 

On  ne  saurait  trop  insister  sur  le  triste 
privilège  de  .ces  balafrées  de  Plombières  et 
de  Luxeuil  qui  édifient  sans  motif  apparent 
de  nouvelles  adhérences  et  les  voient  pro- 
gr.e.s.s0r  à  la  manière  d’une  t'^phe  d’huile, 
aussitôt  que  l’on  a  touché  à  leur' intestin  ou 
à  leur  vésicule  pouf  les  débarrasser  de  leurs 
entraves.  Lorsque  la  typlilo-cholécystite  évo¬ 
lue  chez  une  malade  dont  l’abdomen  pori.e 
la  signature  d’une  appendicectomie  ou  d’une 
ablation  des  ovaires,  ce  n’.est  pas  sans  de 
longues  hésitations  qu’il  faut  aooepter  une 
intervention  libératrice  portant  sur  la  vésL 
cule.  En  pareil  cas,  un  nouvel  acte  chirurgi¬ 
cal  ne  doit  être  dioté  que  sous  le  contrôle 
d’orne  observation, radiologique  attentive  :  la 
déviation,  de  l’.estomac  vers  la  droite,  la  sou¬ 
dure  du  pylore  et  de  l’angle  colique  .au  con¬ 
tact  du  foie  et  de  la  zone  vésicuiair.e  électi- 
vem.ent  douloureuse,  la  déviation  angulaire 
du  2®  duodénum,  voilà  autant  de  constata¬ 
tions  qui  pourront  plaider  la  cause  opératoi¬ 
re,  lo^rsque  le  lavement  baryté  aura  révélé  la 
réplétion  incom.piète  .et  irrégulière  du  colon 
transvetTse  .et  son  accoleanent  au  cæco-ascen- 
d’ant. 

Il  va  de  soi  qu’en  étudiant  les  syndrom.es 
douloureux  du  flanc  droit,  nous  devons  faire 
la  part  de  la  ptose  rénale  et  des  infections 
urinaires  concomitantes.  La  description  des 
accidente  .hépatiques  de  la  stase  coUqué  droi¬ 
te  serait  bien  imparfaite,  si  nous  ne  signa¬ 
lions  parallèlement  l’association  ou  l’alter¬ 
nance  des  poussées  de  cystite  et  de  la 
lombalgie  laissant  présager  la  pyélonéphrite. 
Qui  l’emiporte  en  fréquence  .des  accidents 
hépato-vésiouiaires  ou  du  syndrome  -entéro- 
rénal  de  Heitz-Boyer  ?  Il  est  aisé  d’affdrm.er 
la  localisation  urinaire,-  lorsqu’on  la  recher¬ 
che  .systématiqu.em.ent,  instruit  de  sa  fré¬ 
quence  ;  par  contre,  la  note  biliaire  échappe- 
ou  s’estompe  d;ans  l’ endolorissement  diffus 
de-l’hypochondre  droit. 

Il  serait  d’ailleurs  assez  S'knipH'&te  de  tout 
ramener  an  double  .schéma  du  syndrome 
eiitéro-rénal  et  du  syndrome  entéro-hépatl- 
que.  Les  manifestations  urinaires  peuvent 
ouvrir  la  scène,  à  une  heure  où  l’intestin 
n’a  pas  .encore  traduit  sa  défainaii.çe.  Chez 
une  malade  que  nous  observons '.kctùfellement 
à  l’-hôpital  ■Saint-Antoine,  une  blennorragie 
com.p'liquée  d’une  .salpingite  double  .et  d’une 
■cystite  purulente  a  été  jadis  le  départ  de 
tous  les  accidents.  En  pratiquant  -  l’hystérec- 
tomie,  il  y  a  quelque  dix  ans,  le  chirurgien,  a 
constaté  que  des  adhérences  très  é.troites 
rattachaient  l’ovaire  droit  à  l’appendice  qu’il 
a  imméidiatement  extk-pé.  Depuis  iors,  -les 
médecins  ont  assisté  au  déveiloppiem.ent  pro¬ 
gressif  d’une  dilatation  cæoale  douloureuse, 
puis  à  réclû.sio.n  d’une  péri-cholécystite  dont 
les  connexions  duodénales.  .et  coliques  opt 
été  maintes  fois  vérifiées  sous  l’écran  ;  nous 
en  avons  trouvé  une  nouvelle  .signature  dans 
l’élévation  d.e  la  cholémie  .pigmentaire  au 
voisinage  de  90  ingi’.  p.  1.000.  'Or,  voilà  plus 
de  dix  ans  qu’une  pyurie  d’^origine  .génitale 
accompagne  cette  péri-viscé'rite  droite,  qui 
s’-est  installée  à  bas  bruit  malgré  l’interven¬ 
tion  ap.pendiculaire  précooe. 

LA  PART  DE  L’INTESTIN 
DANS  L’ÉVOLUTION 
DE  LA  LITHIASE  VÉSICULAIRE 

Pour  les  cliniciens  aussi  blea-i  que  poul¬ 
ies  pathogénistes,  .ce  titre  suggère  deux 
grands  problèmes  que  l’on  peut  ainsi  poser  : 

1°  Quels  sont  'les  antécédents  intestinaux 
la  lithiase  déîinitivem.ent  coinstituée  7 

2”  Quels  sont  les  .épisodes  intestinaux  de 
des  lithiasiques  ? 

1°  Les  antécédents  intestinaux 
des  lithiasiques. 

Nous  saisissons  leur  intérêt  .en  constatant 
que  la  lithiase  peut  être  une  séquelle  de  la 
dothiénentêrie.  Bien  avant  que  Chlari  eût  dé¬ 
montré  1  aprésenoe  quasi  constante  du  ba¬ 
cille  d’Ebertb  dans  la  vésicule  des  typhiques 
convaleseent-s,  les  médecins' avaient  souligné 
par  des  chiffres  la  succession  chronoiogi.qu-e. 
Gilbert  'Bt  Mignot  s’en  étaient  inspirés  sur  le 
terrain  expérimental  pour  provoquer  avec  du 
bacille  typhlQue  la  formation  de,  concr étions 
pigmentaires  dans  la  bile  vésiculaire  de  dif¬ 
férents  animaux  ;  ils  avaient  ainsi  établi  la 
réalité  de  la  lithiase  infectieuse. 

Cependant  .Chauffard  fait  de  sérieuseis  ré¬ 
serves  .sur  les  relations  de  la  fièvre  typhoïde 
et  de  la  lithiase  biliaire,  .en  s©  reportant  à  la 
statistique  de  ses  observations,  personn-èlles  : 
sans  doute  20  %  des  m.aladeis  atteints  de  li¬ 
thiase  ont  eu  jadis  la  flè-vi'e  typhoïde,  mais 
il  convient  d’aj.oüter  aussitôt  que  18  %  des 
sujiets  pris  au  hasard  et  n’ayant  jamais  .eu 
la  moindre  orise  de  colique  hépatique  recon- 
naissent  .eux  aussi  le  mêm.e  antécédent.  Et 
d’aUleurs.,  .admettrait-on  qu.e  la  dothiénenté- 
rie  préside  nécessairemeint  à  l’ap.jpa.ritioii  de 
la  lithiase  biliaii-e,  il  ne  serait  point  démon¬ 
tré  par  cela  que  le  microbe  doive  en  être 
rendu  responsable  ;  l’hyperchol.estéirLnémi.ei 
est  presque  la  règle  dans  la  convalescenc.ei 
de  la  fièvre  typhoïde  et  .ce  trouble  bumoraa 


est  .en  droit  de  revendiquer  la  part- que' la 
théorie  inlectleuse  prête  exclusivement  au 
baoUle  d’Eberth. 

L’argument  ne  serait  point  sans  valeur  si 
l’ob.j.ection  inverse  ne  pouvait  être  précis»- 
ment  soulevée  contre  le  rôle  .exclusif  de  la 
oholestérinémie  gravidique.  La  grossesse, 
dont  l’action  lUhogène  .est  reconnue  sans 
conteste,  n.e  favori&e-t-ell.e  le  déveiloppemedf 
des  calculs  que  par  le  seul  facteur  d’un  trou¬ 
ble  humoral  ?  Qui  voudrait  prétendre  qu'j 
r-exieinple  de  la  fièvre  typhoïde,  .elle  ne  met  : 
pas  .en.  jeu  l’élément  mlcr.o.bien  î  Sans  insis-  ; 
ter  sur  les  cholécystites  puerpérales,  on  ne  ■ 
p.eut  oublier  que  la  baoillurie  .esit  d’obserya-  ! 
tion  courante  chez  la  f.emm.e  enceinte  ;  se¬ 
condaire  à  la  constipation  .et  aux  troubles  , 
gastro-intestinaux,  elle  se  révèle  quotidien-  ■ 
iiement  p-ar  les  manifeistations.  urinaires  de 
la  cystite  ou  de  la  pyélonéphrite.  Or,  ce  n’œt 
pas  à  notre  époque  où  l’émonctoi-re  hépati 
que  réclame  aux  côtés  de  l’émonctoire  rénal 
une  nart  si  Importante  dans  l’exciPétion  bac¬ 
térienne,  que  l’on  peut  délibé'rémen.t  écarter  i 
l’hypothèse  qu’au  .cours  des  états  gravidi- 
ques,  la  «  bactllocholie  ■»  vient  préparer  ■’ 
terrain  sur  lequel  s'effectuera  plus  lard  i».  ■ 
précipitation  des  calculs. 

.\  la  vérité,  l’état  puerpéral  ©t  la  fièvre  . 
typhoïde -porten.t  en  germ-e  trop  de  facteuK  ' 
lithogènes  pour  -que  nous  puissions  retenir  ■ 
leur  ■enseign.em.ent  sur  le  rôle  de  l’infection 
intestinale  dans  la  genèse  de  la  lithiase  bi- . 
liaire.  Il  -est  plus  instructif  de  s’en  tenir  à 
l’o.bservation  de  la  constipation  banale. 

Quelle  est  sa  fréquenoe  dans  les  antéeé-’ 
dents  des  lithiasiques  ?  Remarquons  d’aboti 
que  les  troubles  intestinaux  .peuvent  être  lî  ■ 
reflet  d’une  lithiase  qui  ne  s'est  pas  encore . 
révélée  :  suivant  le  mot  de  Chauffard,  >  l’âge  ' 
clinique  de  la  ma-ladl.e  n’.est  pas  néoessaivc- 
ment  son  âge  patho^génique  ».  C’est  avec  cette  . 
réserve  qu’il  faut  lire  la  .statistlgu.0  de  A.-W.  ' 
Branon  relatant  166  fois  une  constipation 
opiniâtre  dans  425  cas  de  cholécystite  ou  de 
cholélithiase,  soit  39  %.  -  - 

Que  nous  apporte  dans  ce  débat  l'observa-  ; 
tion  des  cholécystites  gui  évoluent  dans  iom- 
bre  de  la  stase  intestinale  droite  ;  les  typMo-- 
cholécystites  sont-elles  lithogènes  ?  Ce  n’est 
point  par  le  tubage  duodénai  que  nous  pou¬ 
vons  .répondre  à  la  question  ;  ce  n’est  -pas 
davantage  en  dosant  la  bilirubine  .et  la  dio--  ■ 
lestérine  du  sérum  sanguin  ;  nous  avons 
montré  avec  Lucien  Duval  .et  André  Bussm 
que  75  fois  sur  lOO  les  lithiasiques  sans  ictè-f 
re  n’avalent  pas  une  .cholestérinémie  supé-' 
rieuire  à  2  grammes  .pour  mille,  et  nous  som- 
m.es  entièrem.ent  d’accord  avec  Pe.ti.t-Dutail- 
lis  pour  .constater  que  le  taux  de  la  cholesté-'  . 
rlne  sanguine  atteint  seinsiblement  la  mèmj,,; 
valeur  dans  la  cholécystite  simple  ©t  dans'li‘,i 
cholécystite  calculeuse.  .Cependant,  Iprsqu’oî^ 
radiograiÿrie  les  malades  atteints  dé  typhlw 
cholécystite,  on  ne  découvre  aucune  trace'.'®; 
choléiithe  ;  lo.rsgu’.o.n  les  opère,  on  rmonni$}. 
que  leur  vésicule  blanchâtre,  fixée  dans  nu,'', 
magma  d’adhérences  fibreuses,  ne  renfemè<'.’ 
ni  sable,  ni  concrétions  ;  le  liquide  boueiK  ' 
qu’on  prélève  en  .décantant  la  bile,  noirâtre 
ne  révèle  guère  de  calculs  pigmentaires  àla-.-l 
cettes,  .et  encore  moins  .de  grosses  pierres 
ohoiestéirine.  'Gaston  Durand  .et  Binet  -qoi-î 
voient  dans  la  typhlo-obolécystite  l’une  des.j 
étapes  évolutives  de  la  lithiase  véslculatoev  S 
sont  les  premiers  à  reconnaître  que  la  litJiia-  i 
-se  d’origine  intestinale  n’a  jamais  les  carafef 
tores  de  la  lithiase  aseptique  et  ique.  sa  des-rt 
crlption  .s.e  confond  avec '  celle  de  la  lithiase  ' 
infectieuse  .exipérim-entale,  étudiée  par  Gilbert- 
11  y  a  quarante  ans.  dn  e'st  en  présence  d’uae;--,'- 
p.r.é.oipltation  des  pigments  -et  de  quelques-r 
traces  de  cholestérine  autour  d’un  noyaM 
bactérien  -primitif,  ri-en  -de  plus.  Les  .recheiy- 
cbes  de  Wagner  de  B-rême  ont  confirmé  en¬ 
tièrement  c.ette  notion. 

C’est  dire  qu’il  ne  faut  pas  exagérer  le-'ï01?H 
litho-gène  de  -la  constipation  dans  la  sta'sert 
intestinale  droite.  Brûlé  -et  Garban  vont  mé-  \ 
me  jusqu’à  écrire  qu’il  est  discutable  «t  finf  q 
raboutissant  du  -syndi-ome  -est  la  cholécysti-  -a 
te  inflammatoire  .simple.  f 

Une  semblable  affirmation  serait  fo'rt  témé-  £ 
rai-re  si  .elle  s’appliquait  à  la  cholémie  fam-  f 
liale.  Ici,  sans  qu’interviennent  nécessaiift  ^ 
m.ent  les  facteurs  prédisposan.ts  de  la  fièvré"'^ 
typhoïde,  de  la  puerpiéralité  ou  de  la  consti-.S 
Dation,  I10.US  voyons  la  liüiiase  vésiculaire 
démasqu’er  à  une  date  précooe,  annoncée  par, v 
l’orage  bruyant  de  la  colique  hépatique, -«f'â 
révéler  du  même  coup  l’importance  'du  tem- 
pérament  biliaire  en  .regard-  des  troubles  à-c| 
testlnaux.  ■ 

(l'oir  la  suite  page  *)•  'îi 


La  vacance  du  poste  de  directeur 
du  bureau  municipal  d’hygiène  d’Auxerre  est  déclarée  | 
ouverte  | 


Les  candidats-  à  ce  poste  devient  adresserfj 
au  ministère  de  la  Santé  .publique  .et  de  l'Edu-- A 
cation  physique  (direction  de  l’Hygiène  et  de  ■■ 
l’Assistance,  6®  bureau),  leur  demande  acco#-- 
Pîcgnée  de  tous  titres,  justifications  ou  rélé--l 
rences  p.erm.ettant  d’apprécier  leurs  connais- .; 
sauces  scientifiques  .et  administoatives,  ainsi 
que  la  notoriété  acquise  par  eux  dans  des  c 
services  analogu.es  ou  .des  fonctions  anté-.â 
rleures.  -m 

Ils  devront  justifier  de  la  qualité  de  Fran-Ï 
çais  et  produire  une  eo.pie,  .certifiée  conforÆ 
me,  de  leurs  diplômes,  en  particulier' dua 
diplôme  d’Etat  de  docteoir  en  médecine,  leur™ 
acte  de  naissance,  ainsi  qu’un  extrait  de  leur-; 
casier  judiciaire.  -  ^ 

Le  traitement  alloué  est  fixé  à  20.500  francSi 
juar  an  pour  .le  début,  avec  maximum  de 
24.,500  fr.  Le  directeur  ne  doit  pas  faire  dez 
clientèle. 
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N  aissances 

-Laurence  Brunerye,  fille  du  docteur  et 
je  Mme,  a  le  plaisir  d’annoncer  la  naissance 
jî  son  petit  frère  Marc.  Paris,  le  24  mars 

|i}35- 

-  Le  docteur  Georges  Sée  et  Mme,  née  Du- 
jté,  ont  le  plaisir  de  faire  part  de  la  naissance 
je  leur  fils  Etienne.  21  mars  igSS. 

-Le  docteur  et  Mme  Jean  Giroux  sont 
heureux  de  faire  part  de  la  naissance  de  leur 
elle  Marie- Jacqueline. 

-M.  Marcel  Duléry  de  Peyramont  et  Mme 
(ale  Faugeron),  sont  heureux  de  faire  part 
le  la  naissance  de  leur  petite  Bernadette  (Li- 
uases,  2,  place  du  Champ-de-Foire). 

-Le  docteur  et  Mme  Judde  ont  le  plaisir 
le  faire  part  de  la  naissance  de  leur  fille  Re- 
ïfe-GaLrielJe-Alix. 

F'iançailles 

-  On  annonce  les  fiançailles  de  Mlle  Anne- 
ilaric  Mauban,  fille  du  docteur  et  de  Mme, 
rà  Le  Soufaché,  avec  M.  Michel  Jomier,  fils 
iudocleur  et  de  Mme,  née  Hadengue. 

-  On  nous  annonce  les  fiançailles  de  Mlle 
Ivonne  Saint-Paul,  externe  des  hôpitaux  de 
îiris,  fille  de  M.  Philippe  Saint-Paul,  des 
[tatlissements  Skoda,  directeur  à  l’Union 
Saropéenne,  et  de  Mme  Philippe -Saint-Paul, 
Iftédés,  avec  M.  Jean  Cauvy,  interne  des  hô- 
ifilaux  de  Paris,  fils  du  docteur  Georges  Cau- 
11;,  maire  de  Lamalou-les-Bains,  et  de  Mme 
tajes  Cauvy. 

IViariages 

-A  été  célébré,  en  l’église  de  Plaisance, 
lemariage  de  Mlle  Huguette  Duval,  étudiante 


,  HUGUETTE  DUVAL  ET 


Photo  Paillas  fils. 
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■1  médecine,  avec  M.  Yves  Sautter,  interne 
Ks  hôpitaux,  fils  du  pasteur  Sautter. 

Les  témoins  de  la  mariçe  étaient  M.  le 
itieur  Duval,  son  oncle,  et  Sf.  Georges  Hen- 
ijHel,  docteur  en  droit.  I^es  témoins  du  ma- 
étaient  Mme  veuve  Sautter,  sa  grand 'mère, 
»  il.  Bauchant,  interne  des  hôpitaux. 

-Le  4  mars,  a  été  célébré,  en  l’église 
t  Saint-Léonard-de-Noblat,  le  mariage  de 
Uacques  Puyaubert,  interne  à  l’hôpital  de 
àioges,  avec  Mlle  Madeleine  Dunoyer  de  Se- 
Dniac. 


_-Le  mardi  12  févTier,  en  l’église  Saint- 
(tre-du-Queyroix,  à  Limoges,  a  été  béni  le 
“sriage  de  Mlle  Simone  Desvignes,  externe 
«hôpitaux  de  Limoges,  fille  du  docteur  et 
illme  Desvignes,  avec  M.  Henri  Filhoulaud, 
iltrne  des  hôpitaux  de  Paris,  fils  du  docteur 
J  (le  Mme  Ernest  Filhoulaud,  petit-fils  du 
Weur  Lemoyne,  de  Saint- Y'rieix,  et  du  re- 
Sfllé  docteur  Emile  Filhoulaud,  de  Pierre- 
filière. 

-Le  docteur  René  Charpentier,  ancien 
iff  de  clinique  à  la  Faculté  de  Médecine, 
fialier  de  la  Légion  d’honneur,  et  Mme 
“*‘né  Charpentier  ont  l’honneur  do  vous  faire 
tldu  mariage  de  Mlle  Marcelle  Charpen- 
r,  leur  fille,  avec  M.  Roger  Goetze.  La  bé- 
•  ■  Wiclion  nuptiale  leur  sera  donnée  le  mer- 
(  ^i  10  auil  1935,  à  midi  précis,  en  l’église 
s.;  'iint-Jeau-Baptiste  de  Neuilly  (i58,  avenue  de 
^  Willy).  Neuilly-sur-Seine  .(Seine),  ■  119,  rue 


Nécrologies 

—  On  nous  prie  d’annoncer  la  mort  du 
docteur  Camille  Chainpetier  de  Ribes,  mem¬ 
bre  de  l’Académie  de  Médecine,  officier  de  la 
Légion  d’honneur,  pieusement  décédé  à  Ar- 
gagnon  (Basses-Pyrénées),  le  1“'  avril  igSb, 
dans  sa  87" .  année.  De  la  part  de  Mme  Ca¬ 
mille  Champetier  de  Ribes,  de  M.  et  Mme 
Etienne  Champetier  de  Ribes  et  leurs  enfants, 
et  de  M.  et  Mme  Pierre-Paul  Dauphin  et  leurs 
enfants. 

—  On  annonce  la  mort  d,u  docteur  Joseph 
Récamier,  chevalier  de  la  Légion  d’hoiineur, 
Croix  de  guerre,  chirurgien  honoraire  de 
l’hôpital  Saint-Michel,  décédé,  muni  des  sa¬ 
crements  de  l’Eglise. 

De  la  part  de  MM.  J.  et  L.  Récamier,  du 
docteur  Jacques  Récamier,  de  MM.  G.  Gra- 
nier,  A.  Charveriat  et  H.  Goullioiul.  Ni  fleurs 
ni  couronnes.  ^ 

- —  Nous  apprenons  la  mort  de  Mme  de  la 
Combe,  veuve  du  docteur  J.  de  la  Combe,  de 
Thiviers. 

—  Le  médecin-major  Maurice  Mathieu  a  été 
assassiné  au  Maroc,  dans  un  petit  poste  de  la 
région  de  Tadia  à  Azital,  au  moment  où  il  se 
disposait  à  partir  pour  Marakech. 

Agé  de  29  ans,  décoré  de  la  Croix  de  guerre, 
M.  Maurice  Mathieu  était  originaire  de  Saint- 

—  Le  docteur  Dupic  fait  part  de  la  mort  de 
Mme  veuve  Antoine  Rohy,  décédée  à  Cieux, 
dans  sa  87®  année,  le  i5  février. 

Les  obsèques  ont  été  célébrées  le  17  février. 

—  Nous  apprenons  la  mort  du  professeur 
Routier,  membre  de  l’Académie  de  médecine- 

Le  professeur  Routier  était  le  père  du  doc¬ 
teur  Daniel  Routier,  l’un  dés  maîtres  de  la 
science  cardiologique  contemporaine,  du  cé- 
ièbre  dessinateur  Jean  Routier  et  le  beau-pè¬ 
re  de  notre  excellent  confrère,  l’écrivain  Pier¬ 
re  Bonardi. 

—  Le  docteur  et  M”®  Chasseray,  M"»®  Clau¬ 
de  et  Françoise  Chasseray  ont  la  douleur  de 
faire  part  de  la  mort  de  M”°  veuve  ^Chasseray, 
leur  mère  et  grand’mère,  survenue  à  Paris. 
Les  obsèques  ont  eu  iieu  le  samdi  16  mars, 
en  l’église  Saint-Thomas,  ù  la  Flèche  (Sar- 
the) . 

—  Brive.  —  M.  et  M™  Georges  Juin  de 
Faucal-Demonteil  ;  le  docteur  et  M“®  Henry 
Coussieu  et  leurs  enfants  et  toute  la  famille 
ont  la  douleur  de  vous  faire  part  de  la  perte 
cruelle  qu’ils  yiennent  d’éprouver  en  la  per¬ 
sonne  de  M‘“  Juin  de  Faucal-Demonteil,  leur 
mère,  belle-mère,  grand’mère,  pieusement 
décédée  le  9  mars  igSô,  à  l’Ôge  de  76  ans. 

—  Sainl-Germaiii-les-Belles  (Haute-Vienne). 
—  Le  docteur  Bordessoule,  M™®  et  leurs  en¬ 
fants  ;  M.  André  Bordessoule,  maire  de  Saint- 
Yrieix,  M™®  et  leurs  enfants  ;  M.  et  M™  Paul 
Roujeau  et  leur  fils  ;  les  familles  Philippoii, 
Roumagnac,  Collet,  Breuil  et  Pacaud  ont  la 
douleur  de  vous  faire  part  de  la  mort  de  M. 
Simon  Bordessoule,  instituteur  honoraire, 
chevalier  de  la  Légion  d’honneur,  décédé  le 
i4  mars  igSô,  dans  sa  8i«  année.  Ses  obsè¬ 
ques  ont  eu  lieu  en  l’église  de  Saint-Germain, 
le  17  mars. 

—  Les  docteurs  H.  et  O.  Codet  ont  la  dou¬ 
leur  de  faire  part  de  la  mort  du  docteur  Hen¬ 
ri  Godet,  leur  père  et  beau-père,  tlécédé  à  Vi- 
roflay,  le  12  mgrs,  dans  sa  80®  année. 

— .  On  annonce  la  mort  de  M“®  Vaillard, 
veuve  du  médecin  général  inspecteur  Louis 
A^aillard,  membre  de  l’Académie  de  médeci¬ 
ne,  membre  du  Comité  supérieur  de  l’Insti¬ 
tut  Pasteur,  ancien  directeur  de  l’Ecole  d’ap¬ 
plication  du  Val-de-Grllce,  grand  officier  de 
Il  Légion,  d’honneur,  mère  et  belle-mère  de 
Hfme  Dopter  et  de  M.  le  médecin  général  ins- 
yiecteur  Dopter  et  de  M™®  Etienne  Roux  et  de 
M.  le  D'  Etienne  Roux. 


Jk.  IBorciesL'u.x: 


Le  Prix  Le  Daniec  (1.500  (francs),  a  été  -dé- 
oerné  pour  1934  à  M.  Courdurier,  médeci(n 
des  troupes  coloniales,  pour  ses  travaux  sur 
la  «  Culture  d’Entamoeba  .Histolytica  ». 

PRIX  DE  MÉDECINE  COLONIALE  ET  D’ÉTUDES  EXOTI¬ 
QUES  (1933-1934)  :  La  Médaille  d’or  a  été  dé¬ 
cernée  à  M.  Charles  Massias,  professe'Uir  à 
l’Ecole  de  médecine  d’Hanoï,  pour  l’ensem¬ 
ble  de  ses  travaux  de  médecine  tropicale.  — 
Médailles  d'argent  ;  M.M.  Raynal  et  Legac, 
médecins  des  troupes  coloniales,  pour  leurs 
recherches  sur  les  phlébotomes. 


HjimoQ-es 

Par  arrêté  de  M.'l©  miniiStre  de  l’Educa¬ 
tion  nationale  en  date  du  26  janvier  1935,' M. 
Biais,  directeur  de  l’Ecole  de  médecin©. 'et  de 
pharmacie  de  Limogeis,  est  admis  à  la  re¬ 
traite  et  nommé  directeur  honoraire  de  la¬ 
dite  Ecole. 

Par  arrêté  de  M.  le  ministre  de  l’Educa- 
Jion  nationale  en  date  du  9  févrieir  1935,  M. 
Marcland,  professeur  à  l’Ecole  de  médecine 
et  de  pharmacie  de  Limoges,  est  nommé  di¬ 
recteur  de  ladite  Ecole. 


HYPOPHYSE. 

THYROÏDE. 

SURRÉNALE 


Poudres  titrées  d’organes  frais,  prélevés 
aux  Abattoirs  de  Paris,  obtenues  dans 
nos  Laboratoires  par  procédé  spécial  Midy. 
Ces  poudres  sont  mises  en  comprimés  dès 

\  fabrication. 


ANXIÉTÉ 

angoisse 

INSOMNIE  NERVEUSE 
TROUBLES  NERVEUX 
DE  LA  VIE  GÉNITALE 
TROUBLES  FONCTIONNELS 
DU  COEUR 

ÉTATS  NÉVROPATHIQUES 


LABORATOIRES  NE 

DE  LA 

PASSIFLORINE 
G.  RÉAUBOURG 
D"'  en  Pharmacie 
PARIS  tl"). 

4,  rue  Boucicaud. 


CONTIENT 
AUCUN  TOXIQUE 

VÉGÉTALou  CHIMIQUE 

Dose  :  2  à  3  cuillerées 
à  café  par  jour 


AUYERCHE^ 

mi  Uïihi  I 


la  Bourboule 

Enfants  -  Ganglions.  Anémie 
Voies  Respiratoires 
Peau .  Paludisme  .Diabète 

Gbalcl  Guyon 

Chlorure  deMagnésium  (igrsbpl  ) 
Intestin  .Foie  .Colibacillose 
Entérites  Infantiles  et  Coloniales 

le  Honl-Dore 

Asthme  .  Emphysème 
Bronchites. Nez.  Gorge 

R  oyat 

Coeur  .Artères 
Hypertension 
Troubles  du Sympalbigue 


S'  Heclaire 


Société  de  Médecine  de  Paris 


Les  rapports  de  Fintestin  et  du  foie 
en  pathologie 

{Suite  et  fin  de  la  page  6) 


2°  Les  épisodes  intestinaux  de  la  lithiase 
constituée. 

•Nous  pouvons  les  ■concevoir  sous  deux  ïo.r- 
mee  :  nul  doute  iiiue  chez  un  sujet  porteur  de 
calculs  les  crises  douloureuses  so-ient  souvent 
provoquées  par  un©  mauvaise  hygiène  intes¬ 
tinale,  et  que  la  stase  colique  et  la  constipa¬ 
tion  commandent  à  distance  les  troubles 
fonctionneds  du  carrefour  pyloro-duoidénal 
aus'S'i  bien  que  les  réactions  inflammatoires 
de  la  voie  biliaire  annexe.  Une  'Crise  de  coli¬ 
que  hépatique  peut  être  déclenchée  par  une 
poussée  de  colite,  avec  -selles  -glaireuses,  vo¬ 
missements  let  baEonnemient  du  v-entr-e,  ila 
douleur  du  cadre  intestinal  précédant  alors 
de  plusieurs  -heures  les  toirsions  -et  les  cram¬ 
pes  atroces  de  l’-hypochondr©  droit. 

Réci-piroquem-ent-,  nous  ne  -devons  pas  ou¬ 
blier  qu’-une  vésicule  enflammée  tient  sous 
sa  dépendance  des  réactions  digestive®  qui 
lui  appar-ti-enh-ent  en  propre.  Le  spasme  des 
deux  angles  -coliques  en  est  fréquemment 
l’expression  ;  il  peut  modifier  profondémeint 
le  péristaltisme  de  l’intestion  et  miême  aller 
.i'usqu’à  l’iléus  biliaire  ;  le  plus  souven-t  il 
engendre  une  constipation  -simple  dont  Sali- 
-gnat  -et  Foucaud  ont  reconnu  la  fréqu-enœ  et 
la  ténacité  en  se  basant  -sur  une  statistique 
de  200  observations.  La  colite  muco-mombra- 
neuse  a  des  ir-elatlons  étroites  avec  la  lithiase 
biliaire,  comme  l’ont  -depuis  longte-mps  si¬ 
gnalé  iSoupault,  Roger  et  Tr-émolières  et  nous 
po-urrl-o-ns  épUo-guer  ici  sur  les  indigestions 
-gastro-iu-testinal-es,  -sur  les  diarrhées  mati¬ 
nales  et  la  diarrhée  prandiale  à  laquelle  -Li- 
no'ssier  a  attaché  son  nom. 

Qu’il  s’agisse  d’irritation  ré-flexe,  de  spas¬ 
me  ou  même  -d’un  déficit  de  la  sécrétion 
biliaire,  toutes  oes  réactions  coliques  évo¬ 
luent  de  pair  avec  les  manif-estatioiiis  habi¬ 
tuelles  de  la  lithiase  ;  elles  participent  à  sa 
chronicité  -et  prendent  le  diagnostic  fort  idéli- 
cat  lorsque  le  récit  du  malade  n’-est  point 
illustrié  par  des  épisodes  'bruyants  et  espacés 
de  la  colique  hépatique. 


Nouvel  appareil  pour  la  mesure  de  m- 
sion  artérielle  le  «  Pulsotensiomètre  ■.  -  M. 
René  Giroux  présente  un  nouvel  iipparei! 
popur  la,  mesur-e  de  la  pression  artérielle.  1! 
s’agit  d'un  oscillomèitir-e  d'un  modèle  paru- 
culiepr,  d’une  igrande  isensibilité  et  d'une  ma-l 
nippulation  simple  et  rapld'e.  -Cet  appareil  ; 
permet  ide  mesurer  -très,  ra'pidemepnt  et  avec] 
préc-i-sion  le®  pressions  maxima  -et  mtnlma! 
et  la  prpepssio-n  moyenne  dynamique.  11  est; 
aipp-elé  pà  remplacer  les  appareils  auscpulta.î, 
toireis  dont  il  a  la  rapidité  d'e  mepsure  «  y]  ■ 
ajoutant  les  avantages  de  la  métphode  oscii  -' 
loméitriqu'e  :  c’est  un  aPP-arell  'Construit  po»; 
les  besoins  de  la  pratiqpue  courante.  Il.-n'esi.i 
plus  nécessaire,  an  effet,  d’avoir  dm -appa¬ 
reils  pour  étudi-er  le  systè-m'e  circulatoire, 
miesureir  la  pre-ss-ion  artérielle  ;  lu  Puilsoteii-  : 
siomètre  répond  aux  néciessités  de  la  clini-" 
que  journalière.  ■ 

Ecarteur  pour  la  région  cervicale.  -  li. 
Darti'gues,  au  nom  du  pprofesseur  Pwséeufts 
(de  -Caen),  ipré&en'te  un  éicarteuir  autostalHit-> 
ppur  la  ohi-rurgi-e  -de  la  région  -cer-vicale  e: 
e.n  particulier  pde  la  tbyro'ide  et  du  symtpa- 
thi-que  cervical  et  .stellaire  :  il  -permet  uw 
précision  -et  vision  très  directe  dans  ots 
opérations.  Geit  instrument  est  ibasé  sur  Ij 
principe  'du  blépharostat  pdu  docteur  Plcy,: 
employé  en  ophtalmologie. 

Palynéoplasles  associées  ou  successim.~i 
M.  'Dart, ligues,  is-ous  ce  -nom,  -désigne  les  tss 
de  mapladieiS  qui  ont,  dans  le-  couirant  de  letr 
vie,  plusieurs  'néoplasmeis-  appapiaissaut  # 
multaupém-ent  ou  succe-ssl-veinent-  'Il  pippodr 
un  -certain  nombre  d-e  cas,  m-ais,  'Sn  delior» 
d-e  l’intérêt  de  ces  cas  particuMers,  Dattigiiis 
tire  une  pcoirclusion  d’i-mportanoe  géDérale;' 
toute  t-um-epur  bénigne  ou  maliigne  doit  ête 
qpé'répè  ou  traitée  par  d'es  moyens  ijj-hysic-;, 
thôrapilqu-es  appro.pr.iés  car  ©llie  i’itKli-cadiiji 
le  plus  souvent  ■d’un  terrain  apte  'à  la  nié-' 
pl-asie  ■bénigne  ou  malign-e  ou  associée  te 
iJ.  faut  pr-éve'nir  des  manifestation, s  succcssl- 
v-es  par  un  traitement  modificateur,  au  mo-' 
yen  de  s-epls  pd©  magn-éslum  -oiu  autres  «  « 
rex'e-rcloe  physique  qui  régularise  ta  .dliap 
tion,  évite  les  stpases  saiiiguin-es  'et  vWfii 
rorganism.ep. 


VICHY 


Au  point  d'e  vue  médical,  la  saison  de  1934 
vien-t  id’être  marquée  par  le  Cinqpuant-enaire 
de  la  -SOiCié-té  des  Science®  Miédicales,  pde  Vi¬ 
chy.  La  'petite  phalange  pd-es  21  m-épdecins  sl- 
gnataireps  -des  premiers  statuts,  comparé'e  à 
l’important  .groupement  médical  actuel,  'est 
l’image  du  Vichy  d-e  1884  et  du  Vichy  d'e 
1934,  et  rien  n’-es't  'plus  propfpe  à  montrer 
l’egs-or  d’une  grande  station  que  ce  retour 
au  'P'assé. 

Pendant  'C-e-s  cinquante  annéèè  sie-  sont 
acoomppU-s,  -grâce  à-  un  -effort  -peprsé-v-éprant,  les 
progrès  qpui  ont  marqué,  non  seulem-e-nt 
l'amiéliorati-o-n  'Ot  l’iembiellisiSieinent  d-e  Vichy, 
mais,  surtout,  les  réalisations  séienUfiques 
d’un  traitement,  porté  au  maximum  de  son 
perfectionnement.  I.a  cohésion  parlait©  qui 
oxiS'te  entre  Te  Corps  médical  yichyp&so-is  et 
la  Com'pagnl-e  Fiermiêr-e  de  l’Etat  a  -permis 
et  pperm-ettra,  dans  l’avenir,  de  ne  iri’eai  igno¬ 
rer  des  -nouve-autés  théprapeutiques-  let,  die  leur 
donner  immédlatem'ent  la  mise  au  point  que 
néoe-ssite  leur  application  thermale. 

Gett'e  -ooUab'oratlon  -se  manifeste,  len  1935, 
par  un'6  nouv'eauté  impoprtante,  qui  -c-o-mplé- 
tera  la  gamm'e  déjà  étendiue  et  variée  des 
trai-tem-ents  theirmaux  :  rinauguration  d’un 
service  de  bains  de  bou-e,  par  applications 
locales  imm-édiates  -ou  'par  -cataplasmes.  Ces 
boues  sont  cultivées  dans  l’-eau  hyperthea’- 
male  ou  -groupeme-nit  des  psouroe-s  -du  Dôme 
et  -en-spemencé-es  des  algues  microsco-pigues 
qui  leur  donn-enit  leurs  piropriétés  -thérapeu¬ 
tiques. 

Il  est  certain  que  -cette  iréalisation,  unique 
au  monde,  de  houes  bicarbonatées  isodiques. 
avie-c  toute  la  valeur  sédative  pqu’elle  -compor¬ 
te,  ne  manquera  -pas  d’attirer  à  Vichy  un 
grand  nombir-e  de  malades. 

Des  -pperfectionn-emenits  divers  ont  aussi  été 
réalisés  -dans  les  é'tablissem-e.npts  d-e  première 
et  -de  deuxième  -classes,  pouii-  au^^nenter  te 
bien-être  -et  la  satisfaction  du  baign-eur-  En 
premier  U-eu,  après  toute  opération  tberma-le, 
],e  malade  pourra  trouver  une  chambre  et 
un  lit  de  -repos,  où  il  aura  loisir  de  'Séjoiur- 
ner  dans  les  mpeUleU're-s  conditions  diS-  -con 
fort.  -En  second  lieu,  une  organisation  -entiè¬ 
rement  nouv-elle  des  douches  psous-marines, 
dans  des  baignoires  à  double  paroi,  avec 
circulation  d’-eau  f'ro-id-e,  perm-ettra  d’aug¬ 
menter  les  effets  calorique-s  de  l’app-lication 
locale,  psan-s  que  le  patient  ait  à  suppo-rter 
des  écart'S  fâcheux  de  ptem-pérature. 

Chaque  année,  les  médpe'cins  de  toutes  les 
parties  du  monde  'Bt  leur  famiUe  viennent 
de  plus  en  p-luis  nombreux  se  'confle-r  aux 
soins  d'e  leurs  collègues  'de  Vichy.  On  -ne 
sera  pas  étonné  ’  que  leur  ohlff-re  dépass-e 
4.000.  -Cette  constatation  semble  ps-uffire  à  ex- 
pliquer  la  vogu-e  toujours  croissante  de  la 
Reine  des  Ahlles  d’Eaux. 

PE  FOSSEY. 


Comité  d’études  de  propagande  transcendantale 


Le  Comité  d’études  -présidé  pai-  M.  le  doc¬ 
teur  F’OVpeau  -de  Courmedles,  lurs  -d'e  sa  d-er- 
nièr-e  réunion,  a  décerné  -l'es  prim'es  suivan¬ 
tes  ;  . 

1.000  francs  -et  un  diplôme  à  M.  le  docteru’ 
.Albert  Lepri-nce,  -de  Nice. 

1.000  francs  et  un  diplôm-e  à  AI.  La-rvarou, 
d-e  R.eim.e.s. 

Rappel  de  prix  :  Un  -diplôme'  à  M,  le  doc¬ 
teur  Jules  Régnault,  de  Toulon. 

1.000  fran-cs  à  Mme  Jacquehn-e  Chantepi’-eine, 
d'B  Paris. 


La  revalorisation  du  capital  humain'çti 
dort.  —  -M.  G.  de  Parrel  apporte  dos  prtc!-’ 
sions  sur  le  programm-e  d-e  récu-péraHoa 
qu’il!  convienpdpi'ait  de  isuivre  pour  réadapl# 
socialement  les  -déficients  sensoriels,  me- 
teu-rs  ou  psychiques  ;  aména-g-em-emt  des  lofe 
eit  ibudpgets  ;  d'é-pistage  précoce  et  repoeiis*-' 
ment  ;  création  de  'Centres  pde  léoupération  ; 
apprentissage  pprofessionne'l  et  pkcem«tj.i 
etc...  Les  dêp'e'nses  d’auj-ourpd’hui  se  tradui-l 
r-ont  demain,  pour  l’Etat,  par  d'e  laides  te 
nomies  pd’as-s-istan-oe.  'L’enfance  -déficiente  ir» 
présente  un  capital  humain  crui  dort  et  (ju’ll 
faut  réciupérer. 

Tumeur  lym.pho-épithéliale  du  cavum  m 
meurée  guerie  sept  ans  apres  roentgeiük- 
rapie-  —  Pour  M.  -M.  Joly,  la  Toentge-nllléja- 
pie  est  une  méthode  qui  ne  mérite  n-ullem«ai 
le  qualificatif  d’aveugle  'qu’o-n  lui  Kiéca»- 
quelquefois.  A  pro-pos  d’un-e  -guérison  duta'’ 
ble,  l’auteur  indique  à  queplie  précision  eri 
a,rrivée  actuellement  la  teohnigue  roenlgta.- 
thérapique. 

Protéinothérapie  lactique  et  réaction  lliei 
mique.  —  M.  Prou  (d’Alger),  résumant  te- 
constatations  -qu’il  a  faites  .après  plusieofS! 
années  d’emploi  des  hi-j.ect.io,ns  de  lait  dam; 
Tulcère  gastroduodién-al,  fait  remandupeir  « 
toutes  leps  condlitions  étant  égales,  la  fièvre 
a  manqué  dans  la  moitié  des  -cas  ou-  n'a  été' 
que  légère.  Il  ne  s’explique  pas  oette  divefj 
gen-ce  par  rapport  aux  résultats  lolassiiii» 
ment  admis.  ^ 

Cuve  ambulatoire  des  fistules  extrasphint- 
tériennes.  —  M.  Robert  Kaufmann  reprend 
l’anatomie  pathologique  et  montpre  nue  ü 
notion  de  fistule  borgne  externe  est  erronéi 
Il  -dpéflnit  le  ti  plan  principal  »  dans  legiieil; 
dispose  l’anse  -à  drainer  et  la  ,Iigatu-re  (li 
sectionne  le  trajet.  Il  -a  guéri  annliiilajioirt 
ment  -quatorze  -cas  -oonséouti-fs  sans  immrài-, 
li&ei'  le  mal-aid'e  dont  queiques^-uns  - présen¬ 
taient  pd-es  récidives  multipleis  anté-rioires. 

G.  LÜQL’EI. 


I  TA  L.  I  E 


Bourses  d  éludés  à  l’Institut  “  Carlo  Forianini  ”  à  Roie 


Nous  rappelons  aux  gouvernements  et  aux  Socié¬ 
tés  nationales,  membres  de  l’Union,  que  la  Fépir 
ration  Nationale  Italienne  Fasciste  de  Lutte  p»u-  ■ 
tre  la  Tuberculose  met  à  la  disposition  de  VUnio»  . 
Internationale  contre  la  Tuberculose,  six  tourses 
d’études  à  l’Institut  «  Carlo  Forianini  »  è  Eojnf.  ' 
Les  conditions  offertes  sont  les  suivantes  :  . 

Les  bourses  mises  au  concours,  d’une  valeur  d»  ' 
3.000  lires  chacune,  plus  la  nourriture  et  le  lo.ee 
meut,  doivent  -servir  à  faciliter  le  stage  de  méde¬ 
cins  étrangers  à  l’Institut  «  Carlo  Forianini  »,  L 
Rome.  Ce  séjour  se  répartira  sur  l’année  univers 
sitaire  (du  15  novembre  au  15  juillet),  c’est-à-dW, 
huit  mois  interrompus  par  les  vacances  usuelle.".- 
Les  boursiers  devront  obligatoirement  résider  à 
l'Institut.  ! 

Les  -bourses  seront  -attribuées  de  préférence  l; 
de  jeunes  médecins  déjà  familiarisés  avec  les  pr?, 
blêmes  de  la  tuberculose  et  -désirant  se  pertectioe- 
lier  dans  cette  branche. 

Le  genre  de  travail  poursuivi  à  l'Institut  sa»: 
déterminé  par  accord  entre  le  Directeur  de  l’Il» 
titut  et  le  candidat. 

Les  publications  résultant  de  ces  travaux  poM: 
ront  être  payées  partiellement  ou  totalement  pM 
l’Institut.  ,  .. 


Tuberculose,  66,  boulevard  Saint-Michel,  a 


ans 


sur  iJ 


^TRAVERS  LES  CLIINIQLES 


HYPERPARATHYROIDIES 
Leçon  du  Dimanche 
parleD' Sainton,  médecin  des  hôpitaux 

Les  iiyperp^athyroMies  constitoent  un 
jjîdrome  clinldue  et  blologiqu©  comipiliexe, 
[huilant  d’une  sécmétion  paxathyiroïdienine 
(Saj'éree.  Leur  'Cadre  nosologique.  n’as.t  en- 
,T):;  ni  définitit  ni  comjdet,  car  les  éléments 
[cselitnants  n’ont  été  réunis  que  réceim- 
jifcl.  L’hyperthyroïdie  petit  avoir  deux  sor- 
K  manifestations,  distinctes.  :  manifesta- 
fti  osseuse  .et  axtra-osseuse. 


Fnici  deux  obâervat'io.ns  .qui  illustreront  les 
ïîifs 

...  ...  jeune  homme  de  22  ans  (présente 

JsoccessiTtoent  deux  'fractures  de  la  .coiisse 
ilroiic  diii  sont  traitées  au  moyen  de  greffes 
dsseuses.  .De  très  petite  taille  (1,55),  iil  a 
laspect  arriéré,  mais  sa  opacité  génitade 
est  suffisante  —  car  il  avait  attraipipé  une 
j'rnnorragie  .peu  de  .temps  auparavant.  Il  s.e 
i'aiiit  d«  douleurs  diffuses  et  d’asthénie.  La 
riio  montre  une  incurvation  exagérée  deis 
'iniirs,  ainsi  gue  des, zones  calcifiées  an 
. système  osseux.  Les  .résultate  de 


îtatDii.e  ijuiii,  ; 

Là  liorémie  et  hyperphosp-ht 
3  -lairaitemenit  consista 


'Hyipeircalüémie,  ihypiOip.hos- 


latasémle. 


infe  «i 


. .  .  .  une  albtetion 

.«îicate  d’une  parathyroïde  .droite  qui, 
iiîjiîimen  microscopique,  se  révéla  atteinte 
..fTihypenplasie  simple. 

Ipne  femme  de  50  ans  présente  une  cé- 
ïaïe  tenace  ;  douleuns  paroxysüqueis  ©t 
jilfirs  à  la  .pression.  On  a  l'impreission 
P  s'agit  d’un  gO'nflem.ent  de  l’os  atteint, 
’i  l«raj>é'ratii;re  locale  est  augm^emtee  -d’une 
ijon  considérable  (2  degrés,  et  demi).  Diu 
iipiostie  une  maladie  die  Paget.  .Examens 
fî  laiwratolre  :  Hypercaloémie,  ihypo.pihos.- 
iWmiè  -et  augmentation  de  la  iphoapha- 
H.  Cette  phosip,hatase,  dont  l’étude  est  très 
iJiportante  dans  les  -dysthyroïdles,  est  une 
lastase  gui  détruit  les  composés'  ipho,sipiho.rés 
irsanidues.  Il  y  en  a  plusieurs  :  glyc-éro- 
teptiatases,  nucléotidasieiSi,  etc.  Elle  .s© 
Mve  dans  to'us  les  tissus  (os,  cartilage', 
:oie,  rate,  sang,  etc.). 

(fedeux  cas  sont  donc,  l’un  l’ostéite  fihro- 
fc-jticiiie  de  Re-cklinghausen,  l’autre'  la  mala- 
Üe  de 'Paget.  La  première  est  un.ei  malajd'ie 
3«  l’enfanioe  (Il  .à  13  ans) , ,  se  caractérisant 
.iouieius,  de  l’asthénie,  de  l’anémie, 
tramu',  .déformation  thoraciques  et  de  fraotu- 
ifts  eco-M.,.  jjontanées..  iL'im.age  .radiologiq.ue  mon^ 
..  me  décalcification  osseuse  diffuse.  Il 
:a  avoir  soin  d’examiner  les  os  ide  tout  le 
aiieWte.  La  présence  des  géodes  est  earac- 
•Wigue. 

aïa,.ea  outre,  un  isyndrom.e  viscéiral. 

D«s  troubles  .Uirin.air'es  f.réiguents  :  .ealciu- 
ï.  eoKiiues  néplhrétiques.  Des  trouble®  di- 
ïs  :  tuorexie,  vomissements,  qui  condui- 
m  à  la  'Cachexie. 

L'aiamen  humoral  idé'mo.ntre  .une  hyiper- 
alcémie,  une  'hypophosphatemiel,  ainsi 

fiane  augmentation  de  la  phoapihatase. 
l'iiypercâlcémie  commande  un  isyndirom,e 
Mro-musculaire  'C'ara'Cté.risé  par  une  'ddmi.- 
l’excitabilité  mu'soulaiire.  La  ohro- 
’daas'  .™  diminuée  (Bourguignon  .et  Sain- 

U  maladie  osseuse  de  Paget  est  une  affec- 
■■  1e  l’ad-ulte  .et  .se  caractérise  ipar  dies 
(ü-vaiKisiK  plus  nombreux  -que  dan-s  l’ostéite  fibiro- 
.  y  'hyip-ertheirmle 

aie  ai  les  troubles  humoraux  ne  sont  pas 
mêmes  ;  le  .pihosphore  n'-est  ipa®  modiifié, 
Que  sa  diminution  -est  de  règle  dans 
Biéite-de  R'e«klingha.uSieii.. 
propos  de  ’oes  deux  maladies-,  iil  .  .. 
'  O'pinions  .qui  .s’affrontent.  La  ipremième, 
ste,  soutient  qu’il  s’agit-j  de  deux  mala- 
S  diflérentes  ;  la  .seconde,  uniciste,  affir- 
ilenr  parenté  éteoite  et  la  même  patho- 

(im# 


- - - — ..  plaid-e  le'  'Cas  -de  Kten- 

■tk  ijui  a  observé  deux  malades,  frèr©  -et 
».  Le  .premier  fut  atteint  de  maladie  de. 
’?ft  avec  tumeur  parathyiroïdiienne,  la 
rte  d’une  ostéite  de  .Reckllnghausen. 

[tfri  a,  d’aiU'eurs,  dit  -à  propos  ide  ces  affec- 
'ts  :  ■  Plus  on  m'0  montre  de  Pagets-,  plus 
vois  de  maladies  die  'R-ecklinghausen.  i> 


i  symptômes 

polyuiri.e,  la  .  .....  ....  . . 

...iQues.  Des  calculs  se-  trouvent  _ 

les  tubes  'conducteurs  du  rein.  Les-  lé- 
-  osseuses  -peuvent  manquer  totalement, 
a  voit  donc  l’intérêt  de  faire  des  'reoiher- 
ifj  humorales  lorsqu’il  s’agiit  de  malajdes 
(falculs  rénaux  répétés.  On  pourra  .souvent 
. . ladie '■  - - - -  - - 


e  hy.per'parathyroïdiennei. 
FORMES  DIGESTIVES 

.  ,  «'•Wérents  auteurs  oint  publié  -des  .formes 
ttffl'*  “**91^05  de  l’hyp-erparathyroïdie. 

laiDsi  peut-on  Tencontrer  des  malades 
'“ts  de  vomisse-m'ents,  de  névroses  (ano- 
mentale),  de  constipation  et  douleurs 
jàiqaes,  de  -dyspepsi©  -avec  anorexie  si- 
"tanr  un  cancer  -gastrique,  de  gastrorra- 


Conférenee  de  M.  le  Professeur  agrégé 
Cathala,  sur  l’alimentation  des  enfants 
pendant  la  première  année  de  la  vie. 


<c  .Les  nouveau-nés  sont  prédestinés  à  être 
no-urris  par  le  lait  de  leur  mère  »  et  le  dé- 
velop-pe-m'ent  de  l’enfant  est  -généralement 
meilleur  quand  on  a  .pu  se  conformer  à  -cette 
loi.  On  a  che-rché  à  .qu'elle  âge  il  conve¬ 
nait  -de  oom'pléter  l’allaitement  par  d’autres 
produits  alimentaires.  Et  on  a  pu  observer 
alors  que  si  -on  laissait  l’enfant  au  régime 
lacté  par  tro-p  Idngteiqps,  on,  voyait  appa¬ 
raître  vers  le  15«  ou  18®  mois  des  phénomè¬ 
nes  -d’anémie.  Il  faut  des  aliments  farineux 
dès  le  8®  mois,  dès  le  6®  pour  certains  nourris¬ 
sons,  mais  leur  emploi  n’.obllge  pas  à  c.e,sser 
la  teitée.  Les  besoins  -de  'lait  maternel  sont 
très  variables  suivant  les  enfants-.  En  Alle¬ 
magne  on  a  étudié  le-s  besoins  de  -caloiries 
en  rapport  avec  l’âge  et  on  a  établi  le  ta¬ 
bleau  suivant  : 

Pendant  -les  trois  premiers  mois  :  100  calo- 
.ries  -par  kilo  de  poids.  ■ 

Pendant  le  deuxième  trimestre  ;  90  calo¬ 
ries- 

Pendant  le  troisième  trimestre  ;  80  ou  70 
calories. 

Or,  on  a  700  -calories  pour  un  litre  de  lait. 
Ce  dont  il  faut  avoir  som,  c’est  de  multiplier 
le  nombre  de  tétées  -et  on  'peut  alors  laisser 
l’enfant.  Il  est  utile  de  peser  .soiuvent  le  bébé 
nourri  au  sein,  car  il  se  peut  que  le  lait  de 
la  mère  diminue  assez  vite  'et  devienne  in¬ 
suffisant  pour  l’enfant.  «  Pratiquement  la 
suralimentation  au  sein  ne  donne  pas  d’in¬ 
convénients  notoires.  » 

Lorsqu’on  nourri  l’enfaint  au  lait  de  vache 
il  ne  faut  pas  perdre  de  vue  .qu’on  utilise  un 
aliment  très  différent  du  lait  de  femme.  L’al¬ 
bumine  s’y  trouve  dans  les  proportions  de  33 
au  lieu  de  14,  la  graisse  de  38  au  lieu  de  37, 
les  hydrates  de  carbones  de  45  au  lieu  de  67. 
Cette  composition  a  -une  influence  à  la  fois 
sur  la  valeur  alimentaire  .et  la  facilité  de  di¬ 
gestion.  On  peut  o'btenlr  de  bons  résultats 
en  coupant  le  lait  avec  de  l’eau  .sucrée. 

En  -ce  qui  concerne  la  ration,  M.  Terréla 
donne  une  formule  très  claire  :  soit  un  'en¬ 
fant  qui  pèse  4.600  gr.  on  lui  donnera  huit  re¬ 
pas  de  lait,  chacun  de  46  gr.  x  2.  'Ne  pas  uti¬ 
liser  du  lait  pur,  mais  le  couper.,  .iusqu’à 
trois  mois  au  quart  'et  ensuite  au  tiers.  On  voit 
siO'U'vent  des  enfants  qui  no'urris  par  cette 
méthode  ne  se  -portent  'pas  bien.  Cela  tient  à 
ce,  que  le  lait  de  vaches  -n’a  pas  assez  de 
laotalbumine.  Il  se  peut  é.galem'e.nt  que  sa 
caséine  soit  plus  dure  à  digérer  que  .oelle 
du  lait  -de  femme,  et  donne  un  résidu  albu¬ 
mineux  qui  prO'Voque  uii  état  de  dyspepsie 
latent.  M.  IVtarfan  a  nommé  cela  la  dys¬ 
pepsie  du  lait  de  vache.  Les  iseDes  de 
l’enfant  sont  sèches,  dures,  fétides.,  de 
réaction  .alcaline.  Elles  présentent  au  micros¬ 
cope  une  grande  quantité  de  .savon,  -ce  qui 
m'ontre  que  les  graisses  ,  sont  mal  utilisées. 
Il  en  .est  de  même  -pour  certains  sels. 

L’intolérance  du  lait  de  vache  a  son  origi¬ 
ne  dans  la  production  dans  l’intestin  de  .sa¬ 
vons  insolubles  qui  ne  sont  pas  absorbés. 
On  peut  remédier  à  cela  en  diminuant  les 
graisses  par  l’utilisation  de  lait  écrémé,  et 
en  combattant  les  puitréfactions  ©xoessives  par 
un  régime  hydro carboné.  Le  pirofesseur  No- 
béoourt  a  obtenu  de  très  bo-ns  irés-ultats  en 
sucrant  le  lait  à  10  %.  Il  -est  utile  é-galement 
de  donner  -  à  l’ebfant  des  -hydrates  -de  car¬ 
bone  qui  ne  seront®  pas  absorbés  tout  de 
suite  :  les  amidons.  Remarquer  que  si  on 
donne  à  un  enfant  du  sucre  sous  deux  for- 
m-es  différentes,  l’absorption  -se  fait  mieux 
que  pour  la  même  quantité  sous  une  seule 
fo-rme.  Le  régime  de  bouillie  maltée  est  donc 
tout  à  fait  indiqué. 

Surveiller  ensuite  l’alimentation  de  l’enfant 
car  les  troubles  provoqués  par  le  lait  -de  .va¬ 
che  sont  à  l’origine  de  la  -plupart  des  dys¬ 
pepsies  alimentaires-.  M. 


gi'0s,  -de  constipation  compliqué©  d’-asthénie, 
de  vomissemients  et  de  nausées,  simulant 
un©  otostructlon.  intestinale,  etc. 

L’esam-ein  approfo-ndi  du  ,  s-queleitte,  -ainsi 
que  les  recherches  de  laboratoire  .décèlero-nit 
parfois  la  vraie  caus©  de  raffeotion. 

Le  diagnostic  de .  ces  form-eis  monosympto- 
matlques  est  donc  .extrêmement  .difficile. 

Quant  au  traitement,  on  aura  recouris.  à  la 
chirurgie  —  la.  parathyroïdectomie.  La  pre- 
mlère  opération  a  été  faite  par  Mandi  -en 
1925.  Mais  l’inteirvention  s©  heurte  à  -des  -dif¬ 
ficultés  .nombreuses  -et  variéies  :  l’oir-gane  est 
très  petit  e-t  difficile  à  trouver,  le  nombre 
des  parathyroïdes  est  inconnu  a  priori,  leur 
répartition  est  irrégulièr©  (glandes  aberran¬ 
tes).-  -pendant  rinteirvention  il  est  -exitrêm©- 
m.©nt  utile  de  'se  doubl.er  d’un  histologiste, 
qui  examinera  immédiatement  les  tissus  en¬ 
levés  car  des  boules  graisseuses  ou  des  gan¬ 
glions  peuvent  être  confondus  facllemen-t 
avec  les  parathyroïdes. 

Le  traitement  médical  (radiothérapie,  in¬ 
jection  de  parathormone,  de  calcium)  ne 
donne  pas  de  résultats  brûlante: 

La  parathyroïdectomie  a  été  '  préconisée 
égalem'ent  dans  le  rhumatism-e  chronique 
déformant,  la  sclérodermie,  maij  Les  résul¬ 
tats  sont  discutés  et  dlscuit-ables. 

Ch.  ROQUES. 


GRANULE  NORDEN 


Dérivé  atoxique  de  la  Strychnine 


ASTHÉNIE  ADYNAMIE 
CONVALESCENCE 


"  Le  Strychnol 
est  à  la  Strychnine 
ce  que  le  Cacodylate  est  à  l  arsenic  " 

Dose  active  très  éloignée  de  la  dose  toxique 

’  2  à  6  granulés  par  jour 
i  à  3  ampoules  par  jour 


ARSI-STRYCHNAL 

Association  Strychnol  (0,.0 1 1  cacodylate  Na  (0,25) 
Dose:  1  à  2  ampoules  de  trois  cc.  par  jour 
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Vienne.  —  Pourquoi  j’aime  le  Canada,  par  M.  le 
Pr  Sergent,  de  l’Académie  de  Médecine.  —  Leurs 
passe-temps  :  Le  violoncelle  de  M.  le  Dr  Loeper, 
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Un  révolutionnaire  de  la  Science  :  M.  Auguste 
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son  de  santé  du  Dr  Belhomme  (souvenirs  de  l’épo¬ 
que  révolutionnaire),  par  M.  Hérissay.  —  Hors- 
texte,  Lassitude,  tableau  de  Henri  Montassier. 


PRIX  D’UN  ABONNEMENT  ANNUEL  (4  nu¬ 
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PRIX  D’UN  NUMERO  «  PALLAS  » .  12  fr. 
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«  PALLAS  »  ET  A  L’  «  INFORMATEUR 
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men  qui  ne  sera  pas  accempagnée  de  sen  mon¬ 
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Adresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
chèques  et  mandats),  à  M.  le  D'' J.  CRINON, 
111,  boulevard  Magenta,  PARIS  (Xc). 


GRANULÉ  -  CAPSULES  -  INJECTABLE 
POMMADE  —  OVULES 


RHUMATISME  chronique 
ARTHRITISME 
PHARYNGITES 
Intoxications  Intestinales 

FURONCULOSE  -  ACNÉ  -  RHINITE 
URETR0-VA6INITES 

Laboratoires  ROBIN,  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS 


FICHE 

DE  THÉRAPEUTIQUE  PRATIQUE 

Sulfate  de  Spartéine  :  C15  H26  N2’ 
SO4  H2  +  5H2  O,  sel  cristallisé,  chi¬ 
miquement  pur,  préparé  à  partir  de 
la  Spartéine  du  genêt  (Sarothamnus 
scoparius  ). 

Action  cardiaque  démontrée  par 
de  nombreux  essais  physiologiques. 

PHARMACODYNAMIE 

la  Spartéine  :  a)  soustrait  le  cœur  à 
toute  action  nerveuse  extrinsèque  (I)  ; 

b)  supprime  les  extrasystoles  physiolo¬ 
giques  et  pathologiques  (2)  ; 

c)  exerce  une  action  cardio-tonique 
marquée  (3). 

IKDICATIOHS  IHËMPEOIIQUES 

i°  Régulateur  du  cœur  :  arythmies, 
palpitations,  névroses  cardiaques,  etc. 

2°  Cardio-tonique  :  maladies  infec¬ 
tieuses,  hyposystolie,  asystolie. 

Très  peu  toxique,  très  maniable,  ne  s’ac¬ 
cumulant  pas,  la  Spartéine  est  le  meil¬ 
leur  tonique  cardiaque  d’entretien. 

DOSES  :  O  gr.  10  à  O  gr.  25  et  même  O  gr.  40  pro 
d/e  sous  forme  de  Granules  de  Spartéine  HOUDE, 
titrés  à  Ogr.  02  de  sulfate  de  spartéine  par  granule. 

I)  F.  MERCIER  et  L.  J.  MERCIER  C.  R.  Soc.  Biol.,  93 
(1925),  339  et  1468. 

(2)  DELAS  et  SOULA.  Arch.Int  Phÿsiol.,  25  (1925).  I. 

(3)  R.  ROGER.  Thèse.  Doct.  Médecine.ToK)\ouse(\927) 


VENTE  EN  GROS 


Laboratoires  HOUDÉ,  9,  rue  Dieu,  paris 


REVUE  DE  LA  PRESSE  SCIENTIFIQUE 


TRAITEMENT  DE  L’ULCUS  G.ASTRO-DUO- 
DENAL  PAR  L’HISTIDINE.  RE&ULTAT_S 
DE  DEUX  ANNEES  D’EXPERIENCES  CLI¬ 
NIQUES,  par  les  Professeurs  A.  Stolz  et 
.4.-C.  WEISS,  de  Strasbourg.  {Société  Natio¬ 
nale  de  Chirurgie.) 

Les  auteurs  concluent  :  l’évolution  ica-piri- 
cieuse  de  l’ulcus  gastro-duodénal  incite  ,  à  la 
prudenoe  et  rend  extrêmement  délicate  l’ap¬ 
préciation  de  la  valeur  d'une  thérapeutique. 
C’est  la  raison  pour  laquelle  nous  avons  vou¬ 
lu  attendre  deux  ans  avant,  de  venir  vous 
■présenter  les  résultats  de  nos  reoheriohes. 

Il  est  cependant  difficile  d’admettre  .que 
l’ensemble  des  faits  que  nous  venons  d’énu¬ 
mérer  résulte  du  simple  hasard  ou  d’une 
série  de  .Coïncidenoes  heureuses.  Nous  nous 
croyons  .donc  légitimem.6nt  autorisés  à 
émettre  les  opinions  suivante®  : 

1°  L’histidine,  .en  plus  des  effets  immédiats 
qu’.elle  .exerce  d’une  façon  presque  constan¬ 
te  sur  les  poussées  ulcéreuses,  est  capable 
d’influepcer  très  houreu&em.ent  le  rythme  des 
crises  évolutives  .et  leur  inten'S.ité,  é,  condi¬ 
tion  .d’être  administrée  de  façon  suivie  ; 

2°  L’.hlstidln.e  .exerce  .sur  la  muqueuse  di¬ 
gestive  une  action  trophique,  que  nous  com- 
pareronis  volontiers  à  .celle  d’une  hormone 
ou  d’unè  vitamin.e.  Elle  sem.ble  favorliser  ia 
cicatrisation  .des  ulcères,  ainsi  qu’.en  témoi- 
.gnent  des  faits -expé.rimen  taux  indéniable, s  et 
certaines  observations  précises  faites  en  pa¬ 
thologie  humaine  ; 

3”  Nous  ne  prétendons  nullement  que  le 
mode  d’administration  et  la  posoloigie  utili¬ 
sés  par  nous  dans  la  presque  totalité  de  nos 
cas  constituent  la  méthode  optima.  Il  .est  fort 
possible  que  nous  arrivions  à  renforcer  et  à 
perfectionner  Taction  de  Thistidine  par  une 


meilleure  répartition  de®  doses  administrées 
ou  mêm.e  par  l’adjonction  d’autres  substan¬ 
ces  anti-ulcéreuses  dont  nous  poursuivons 
la  recherche.  L’usage  associé  des  médica¬ 
ments  anti-acides  classiques  ou  des  panse¬ 
ments  gastriques  .est  peoit-être  capable  d’ac¬ 
célérer  et  d’activeir  l’action  de  T.histidine, 
qui  'Constitue  néanmoins  actuellement  à  nos 
yeux  le  «  traiteraient  de  base  »  toujours  utile 
•d'Os  diverses  manifestations  de  la  maladie 
ulcéreuse. 

A  la  mêm.e  séance  d’ailleurs,  le  professeur 
Sto.lz  a  rappelé  que  lui,  qui  avait  été  un  des 
premiers  adeptes  de  la  gastrectomie  large, 
avait  com.plètément  modifié  sa  manièire  -de 
faire  depui'S  qu’il  avait  Thistidine,  .et  d’autre 
part,  MM.  Desplas,  Leraormand  et  Fournial 
ont  aussi  remarqué  qu’il  s’agit  .d’un  traite^ 
meut  dans  lequel  il  faut  persévérer,  .car  il 
apporte  certainement  un  état  de  repos  re¬ 
marquable  à  un -estomac  irrité  et  hyperexoité 
par  une  lésion  ulcéreuse  .et  que,  par  ailleurs, 
il  peut  être  considéré  comm'e  une  thérapeu¬ 
tique  pré  et  post-opératoire  qui  n’-est  pas  à 
négliger. 

Ces  .conclusions  si  importantes  viennent 
confirm.er  les  multiples  travaux  .parus  jus¬ 
qu’à  .ce  jour  sur  l’emploi  -des  acides  amines 
en  thémpeiutique  qui  a  été  m'eiv-eilleusement 
rnis  .en  lumière  par  Tarticlie  si  documenté  de 
M.  le  docteur  G.  Lyon,  dans  .le  Bulletin  Mé¬ 
dical  du  15  mal  1934.  On  sait  -que  le  trypto- 
phane  et  Thistidine  (hémostra)  ont  été  utili¬ 
sés  surtout  dans  les  anémies,  alors  que  l’his¬ 
tidine  (laristine)  a  été  cons'eî.lléie  .par  MM. 
Weiss  et  Aron,  surtout  dans  la  maladie  ulcé¬ 
reuse  gastro-duo  d'énalei  en  injections  intra¬ 
musculaires  (ampoules  de  5  cc.)  ;  on  peut 
d’ailleurs  i’adminlstrer  égalem.ent  en  .injiec- 
tions  intra-dermiques  (ampoul'es  de  1  cc.). 


L’ETAT  DE  MAL  EPILEPTIQUEf  -LCETÏI 
GHOLINE  OU  SOMNIFENE,  Doctems  I 
blaye  et  Huet.  {Revue  Médicale  du  Cmm 
Ouest.) 

Alors  que,  presque  toujours,  TacétyldiollM' 
a  été  pour  ainsi  dire  inactive,  dans  tiois. 
observations,  le  somnifène  s'-est  monW  clia- 
que  fols  un  médicament  fidèle,  •  capaWe  d’ît, 
rcter  les  accidents  .convulsifs  en.  qw^es 
minutes.  C’.est  une  notion  mainteinaiit''ibaiia'-5 
le,  mais  il  n’est  pas  inutile  de  remaiiineï 
que  cet  .eff'et  sédatif  sur  les  accldeHls  tm-i 
vulsifs  se  manifeste  non  seulemsifls'.  tos 
Tépilepsle  vraie,  mais  aussi  .d'ans  les  épilep¬ 
sies  jac'ksoniennes,  les  aocidents  éclampti¬ 
ques  (Laffont,  Houel,  Larribère,  Blottitee),  le 
delirium  trem.ens  (Ramond,  Laporte,  Quénée, 
Pa&grlmaud),  le  tétanos  (Crognot,  Devillas,; 
Polonskl,  etc.).  D’allleiurs,  tout  récemmeti',! 
les  docteurs  Deshayes  .et  J.  Tagnard,  dans  le 
Centre  Médical,  de  Clermont-Ferrand,  de  tt 
vrler  1935,  n"  2,  ont  publié  une  oliservate 
excessivement  intéressante  où  un  cas  grave 
de  tétanos  chez  un  enfant  a  .été  benreuse- 
m.ent  traité  par  le  .sérum  et  le  somnifène.  Cd 
enfant  de  11  ans  a  supporté  en  plusieurs 
jours  14  cc.  de  somnifène  intraveineux. 

D’ailleurs,  -comme  1-e  font  remarquer  1» 
auteurs,  chez  un  .a-dUlte  on  peut  injecter 
un  jour  de  4  à  6  oc-,  de  somnifèn-e  intrat* 
neux  sans  inconvénient  et  il  semble  -bien  ip 
ce  médicam-ent  donne  de  m-eiU-eurs  résultats 
que  tous  les  autr-es  barbiturigues  «mployfe 
par  voie  veineuse,  -comm-e  il  donne  toujont 
de  teès  bons  eft-ets  lorsqu'on  l’emploie  ^ 
a 

hypnst 
lime  '5 

somm.eu  paisiDie  a  la  aose  a©  ur-enxe  à  ^ 
rante-cinq  -gouttes  par  jour  :  c’est  iin  mee 
cam-ent  désormais  classique.  4 


voie  buccale  ;  le  somnifène,  gu  on 
ment  appelé  le  -plus  maniable  des 
crues,  calm-e  admirablem-ent  ef  d-t 
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Exentérol 

(  I  N  s  É  V  A  ) 


Pansement-vaccin  intestinal 


réalisé  par  l’association  extemporanée 


1*"  d’une  ampoule  de  vaccin  buvable; 
2"*  d’une  mesure  de""  granulé  mucilagineux. 


Le  Gérant  :  J.  CRINON 


1  Journaux  et  Publications  du  Centre,  i8,  rue  Turgot,  Limoges.  —  igJS. 
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LE  TEMPEKiENT  mmmi 


Un  interview  du  Docteur  Jean  QUÊNU 

Au  milieu  de  l’été  dernier,  un  deuil  par¬ 
ticulièrement  cruel  4rai>pait  la  chirurg^ie  ;  le 
professeur  'Edouard  Quénu  mourait.  Tant  par 
ses  travaux  d’enseignement  que  par  ses  dons 
de  praticien,  il  avait  acquis  un  renom  qui 
dépassait  le  cadre  des  banales  notoriétés. 

Je  n’ai  pas  ici  à  , retracer  une  carrière  que 
V Informateur  Médical  a  déjà  saluée  comme 
il  convenait.  Mais»  je  tenais,  au  cours  de  cet¬ 
te  enquête  que  j’ai  entreprise  sur  le  tempé¬ 
rament  du  chirurgien,  à  m’entretenir  avec  le 
docteur  Jean  Quénu,  fils  du  professeur. 

Il  exerce  lui-même  avec  autorité  le  métier 
qui  a  illustré  son  père.  Autorité  d’ailleurs 
modeste,  et  quand  je  demande  au  docteur  ce 
qu’il  peut  penser  de  la  vocation  chirurgicale, 
il  me  répond  dans  un  sourire  voilé  de  mé¬ 
lancolie  : 

—  J’ai  un  exemple  à  suivre.  Que  dire  de 
plus  ? 

Le  docteur  Jean  Quénu  est  grand.  Une  tê¬ 
te  arrondie  éclairée  par  des  yeux  précis.  Un 
corps  vigoureux,  aisé.  Mais  les  gestes  restent 
cependant  pleins  de  réserve,  ils  se  refusent 
à  une  assurance  facile  et  cette  vigueur  spor¬ 
tive  mêlée  à  cette  réservée  que  commande  une 
grande  ombre,  dégage  un  charme  certain. 

— -  Je  n’aime  guère  les  grands  mots.  Celui 
de  vocation  est  un  peu  lourd  ;  et  puis,  vous 
le  savez  comme  moi,  les  rêves  plus  ou  moins 
confus  qu’on  peut  faire  au  cours  de  ses  étu¬ 
des,  ne  pèsent  guère  dans  la  balance  de  la 
vie.  Un  beau  jour  on  s’aperçoit  qu’on  s’est 
décidé  à  entreprendre  une  carrière.  Et  on 
ignore  même  quand  et  comment  on  a  pris 
cette  décision.  En  ce  qui  me  concerne,  on  ne 
peut  vraiment  parler  de  vocation  spontanée. 
Je  suis  fils,  petit-fils,  neveu,  beau-frère- et 
cousin  de  médecins  et  de  chirurgiens.  Com¬ 
ment  résister  .là  une  telle  ambiance  ? 

»  Un  enfant  de  dix- huit  ans  a  des  aptitu¬ 
des.  Les  gens  d’expérience  qui  l’entourent 
doivent  s’inspirer  des  ces  aptitudes  pour  le 
diriger  vers  telle  ou  telle  carrière.  Mon  père 
m’a  jugé  apte  à  la  chirurgie,  et  digne  d’être 
chirurgien.  Je  lui  en  suis  profondément  re¬ 
connaissant.  Car  j’aime  mon  métier. 

»  Je  crois,  poursuit  le  docteur  Quénu, 
qu’un  chirurgien  doit  posséder  avant  tout  le 
sens  et  le  goût  des  réalités  :  il  ne  doit  pas 
être  un  rêveur,  un  chimérique.  » 

Dans  le  'discours  qu’il  prononçait  lors  de 
la  séance  inaugurale  du  quarante-deuxième 
congrès  de  chirurgie,  le  professeur  Leriche 
assignait  à  l’intelligence  du  chirurgien 
d’humbles  tâches. 

—  Elle  ne  doit  pas  rechercher,  disait-il,  des 
objectifs  trop  ambitieux.  La  soumission  'à  la 
contingence  des  faits|  est  tout  à  la  fois  notre 
grandeur  et  notre  servitude. 

Il  ajoutait  : 

—  Le  romantisme  n’a  pas  de  place  dans 
l’investigation  chirurgicale.  Celle-ci  ne  doit 
connaître  que  des  règles  hellénistiques.  Apol¬ 
lon  et  non  Dionysos. 

Le  docteur  Quénu  contresignerait  volon¬ 
tiers  de  semblables  paroles.  Il  le  ferait  d’au¬ 
tant  plus  qu’il  a  horreur  du  tarabiscoté  et  du 
précieux,  ■Comme  nous  évoquons  l’atmosphè¬ 
re  littéraire  des  années  d’après-guerre,  le  doc¬ 
teur  Quénu  me  confesse  sa  répulsion  pour 
certaine  littérature  moderne  qui  pousse  le 
goût  dû  complexe  jusqu’à  l’incçmpréhensi- 
ble... 

—  J’aime,  me  dit-il,  une  langue  simple  et 
nue.  Croyez  bien  que  je  ne  fais  pas  fi  de  la 
valeur  d’un  style.  Je  suis  souvent  amené  à 
lire  des  copies  que  les  étudiants  en  médecine 
rédigent  pour  leurs  examens  ou  i)our  leurs 
concours.  Que  d’entorses  faites  à  la  langue', 
c’est-à-dire  au  jugement  ! 

—  Votre  classicisme,  docteur,  ne  vous  em¬ 
pêche  pas  cependant  de  goûter  dans  la  litté¬ 
rature  des  «  évasions  » 

—  Non.  J’ai  même  un  faible  pour  le.  ro¬ 
man  d’aventures,  et  je  vous  cite  trois  noms 
qui  me  sont  chers  :  Jack  London,  Mac  Orlan 
(le  Mac  Orlan  de  Sous  la  .lumière  froide),  Con¬ 
rad.  J’ai  un  véritable  culte  pour  Conrad,  pré¬ 
férant  même  ses  nouvelles  (celles  à’En  mar¬ 
ge  des  Marées) ,  à  ses  ,  grandes  compositions 
romanesques.  Mais  je  dois  vous  'dire  que  je 
suis  né  à  Berck,  et  Boulonnais  par  une  vieil¬ 
le  lignée  paternelle.  Peut-être  quelque  loin¬ 
tain  aïeul  faisait-il  «  la  chasse  »  sur  les  vais¬ 
seaux  du  roi,  voire  même  sur  d’autres... 

—  Pensez-vous  qu’en  matière  de  chirurgie, 
l’habileté  manuelle  joue  un  rôle  considéra¬ 
ble  ? 

—  Considérable,  non.  Important,  oui.  Et 
.laissez-moi  vous  dire  une  chose  apparemment 
paradoxale,  vraie  cependant.  Ce  ne  sont  pas 
les  chirurgiens  les  plus  adroits  qui  font  les 
meilleurs  professeurs.  Au  contraire.  Voyez- 
vous,  une  adresse  excessive  donne  l’impres¬ 
sion  de  la  facilité.  On  pense  ;  «  Ce  n’est  jmis 
très  malin  à  faire.  »  Et  lorsqu’on  est  apjwlé 
soi-même  à  opérer,  oji  voit  les  difficultés 
surgir,  on  risque  d’être  désorienté.  Si  on  a 
reçu -l’enseignement  d’un  maître  dont  l’a¬ 
dresse  physique  était  médiocre,  on  a  mieux 
étudié  le  mécanisme  de  ses  mouvements,  on 
a  décomposé  d’une  façon  minutieuse  les  ges¬ 
tes  qu’il  convient  de  faire.  On  est  davantage 
((,  paré  ».  Je  me  méfie  du  chirurgien  prestidi- 
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La  margarine  ne  vaut  pas  le  beurre 

Sa  consommation  présente  même  des  dangers,  dont 
ivf.  Hugounencq  vient  de  souligner  l’importance  dans  un 
rapport  à  l’Académie  de  médecine. 


LE  BANQUET  DE  PRINTEMPS 
DE  L’UMFIA. 


Le  dîner  de  printemps  de  TU.  M.  F.  1. 
créé  pour  la  première  fois  il  y  a  lo  ans,  eut 
lieu  jeudi  dernier. 

Ce  dîner  fut  donné  en  l’honneur  de  la 
Roumanie  et  des  médecins  roumains.  Ce  lui 
pour  le  D”  Dartigues,  animateur  de  l’I-.  M. 
F.  I.  A.,  le  prétexte  d’un  de  ces  discours  pa¬ 
thétiques  dont  il  a  le  secret. 


Ce  rapport  que  nous  publions  ci-dessous  a  motivé  un  vœu  de  l’Académie  de 
médecine, dont  les  Pouvoirs  Publics  auront  à  tenir  compte  s’ils  ont  un  souci  réel 
de  la  santé  publique. 


Notre  collègue,  M.  Cazeneuve,  a  attiré  l’at¬ 
tention  de  l’Académie,  le  26  décembre  der¬ 
nier,  sur  la  margarine  dans  l’alimentation. 
11  a  insiste  sur  la  nécessité  de  soumettre  la 
question  à  une  étude  complémentaire  dont  le 
résultat  Jui  semble  à  bon  droit  devo.ir  entraî¬ 
ner  un  surcroît  de  mesures  destinées  à  pro¬ 
téger  la  santé  publique. 

Déjà,  notre  collègue  M.  Fiessinger  avait 
observé  à  maintes  reprises  des  troubles  diges¬ 
tifs  à  la  suite  de  l’usage  habituel  de  la  mar¬ 
garine.  Ces  troubles  peuvent  êtire  expliqués, 
du  moins  en  partie,  grâce  aux  récents  pro¬ 
grès  acquis  par-  l’étude  scientifique  des  den¬ 
rées  alimentaires. 

D’autre  part,  il  est  d’autant  plus  utile 
d’examiner  à  nouveau  ce  problème  qu’on  li¬ 
vre  aujourd’hui  à  la  consommation  des  suc¬ 
cédanés  du  beurre  très  différents  par  les  ma¬ 
tières  premières,  la  composition  chimique,  le 
mode  de  fabrication. 

A  l’origine,  en  1869,  ■  l’oléo-margarine  de 
Mège-Mouriès  consistait  en  un  mélange  de 
corps  gras  débarrassés  de  la  majeure  partie 
de  la  stéarine  et  émulsionnés,  par  barattage 
avec  du  lait.  Le  produit  obtenu,  fusible  vers 
22°  comme  le  beurre  de  vache  et  d’un  prix 
plus  accessible,  rancit  moins  vite.  On  peut 
en  conclure  qu’il  est  moins  altérable,  et  cet 
avantage  apparent  laisse  supposer  qu’il  est 
aussi  plus  'difficilement  attaqué  par  les  sucs 
digestifs  :  l’observation  confirme  cette  hypo¬ 
thèse. 

Si  on  n’envisage,  comme  on  le  faisait  au¬ 
trefois,  que  la  valeur  énergétique  de  la  mar¬ 
garine,  comme  elle  s’exprime  en  calories  par 
des  chiffres  qui  sont  à  peu  près  les  mêmes 
pour  le  beurre  et  la  rriargarine,  on  est  con¬ 
duit  à  considérer  celle-ci  comme  un  succé¬ 
dané  acceptable  de  celui-là.  Mais,  comme  le 
potentiel  énergétique  d’un  aliment  n’est 
qu’un  élérnent  de  sa  valeur  alimentaire,  l'as¬ 
similation  'complète  des  deux  produits  n’est 
nullement  justifiée  ;  on  le  démontrera  plus 
loin. 

Depuis  l’invention  de  Mège-Mouriès,  l’in¬ 
dustrie  a  mmltiplié  les  procédés  de  fabrication 
et  mis  en  œuvre  les  matières  premières  les 
plus  diverses,  d’origine  animale  et  végétale  : 
saindoux,  huiles  d’olive  et  de  coton,  émul¬ 
sionnés  avec  du  lait  ayant  ou  non  subi  un 
commencement  de  fermentation  lactique.  On 
trouve  dans  le  commerce  des  margarines  vé¬ 
gétales  fabriquées  avec  de  .l’huile  de  coco  ad¬ 
ditionnée  d’huile  de  noix,  de  stéarine  ou 
d’une  huile  hydrogénée  sous  pression  en 
présence  d’un  catalyseur  afin  d’élever  le 
point  de  fusion  du  mélange. 

Si  ces  produits  sont  équivalents  au  beurre 
par  leur  chaleur  de  combustion,  ils  en  diffè¬ 
rent  notablement  à  d’autres  égards. 

Le  beurre,  en  effet,  contient  des  vita¬ 
mines  dont  l’absence  s’accuse  pour 
l’organisme  carencé  par  des  trou¬ 
bles  graves. 

L’école  américaine,  avec  Mendel,  Osborne, 
Mac  Collum,  Davis,  a  démontré  qu’un  régi¬ 
me  dont  la  graisse  est  empruntée  au  lard, 
à  l’exclusion  de  toute  autre  source,  ne  per¬ 
met  pas  la  croissance  normale  et  provoque 
par  contre  des  troubles  trophiques  graves 
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gitateur.  Je  ne  parle  pas  de  la  chirurgie 
spectaculaire,  qui  est  dégradante  et  immo¬ 
rale.  La  chirurgie  n’est  ni  un  spectacle,  ni 
un  sport.  Elle  a  un  but  thérapeutique  précis. 
C’est  ce  but,  et  ce  but  seulement,  que  le 
chirurgien’  digne  de  ce  nom  doit  viser. 

De  la  maladresse,  vertu  pvédagogique... 

Tandis  que  je  quitte  le  docteur  Quénu,  je 
songe  à  entreprendre  ce  petit  traité.  J’ai  en¬ 
seigné  en  des  temps  plus  anciens  dans  un 
Lycée  de  province.  La  classe  ;  un  lourd  cha¬ 
land  qu’on  tire  à  travers  les  jours.  Une  lassi¬ 
tude  timorée  envahit  les  professeurs. 

Intellectuels  hérissés  de  diplômes,  nous 
nous  intimidons  si  vite  devant  la  matière  vi¬ 
vante.  'Nos  tâtonnements,  nos  hésitations 
s’inscriraient  à  notre  actif  ;  le  docteur  Quénu 
en  nous  inspirant  des  règles  neuves  de  di¬ 
dactisme,  nous  apporterait  un  réconfort  de 
taille.  Mais,  hélas  !  c’est  moi  qui,  mainte¬ 
nant,  suis  induit  en  péché  d’induction  hâ¬ 
tive  et  de  romantisme  humoristique.  Le  doc¬ 
teur  Quénu  me  refuserait  le  patronage  du 
petit  traité  que  je  inédite  et  préférerait 
l’évasion  plus  sage  dans  les  îles  chères  à  'Con¬ 
rad. 

Georges  DUVEAU. 


tels  que  la  fonte  puïulente  de  l’œil  avec  de 
l’œdème  des  paupières  et  autres  lésions  dé¬ 
signées  sous  le  nom  de  xérophtalmie.  Vient- 
on  à  substituer  le  beurre  au  lard,  le  dévelop¬ 
pement  reprend  le  rythme  de  son  évolution 
normale.  Ajoutons  que  le  beurre  apporte 
également  des  vitamines,  hydrosolubles  cel¬ 
les-là,  douées  de  propriétés  distinctes  :  elles 
proviennent  du  lait. 

Or,  la  loi  française  limite  à  10  p.  100  l’ad¬ 
dition  de  beurre  aux  margarines  industrielles 
(art.  2  de  la  loi  du  6  avril  1907,  modifiée  par 
les  lois  des  i3  décembre  1916,  27  décembre 
1927  et  28  février  1981).  La  loi  allemande 
interdit  toute  addition  de  beurre. 

Par  ailleurs,  ce  qui  caractérise  le  beurre,  ce 
qui  le  différencie  de  la  plupart,  des  autres 
corps  gras  naturels,  c’est  la  présence  d’acides 
gras  volatils  à  l’état  d’éthers  glycériques 
neutres  :  acides  butyrique,  caproïque,  capri- 
que  représentent  6  là  7  centièmes  du  poids 
du  beurre,  alors  que  le  taux  de  la  stéarine 
n’atteint  pas  3  p.  100.  Or,  ces  graisses  liqui¬ 
des  (butyrine,  caproïne,  caprine)  sont  parmi 
les  ■composés  les  plus  importants  du  beurre, 
qui  leur  doit  son  odeur  et  sa  saveur/  et  on 
sait,  depuis  Pawlow,  le  rôle  de  l’odorat  et  du 
goût  sur  l’excitation  sécrétoire  des  glandes 
digestives. 

Ces  graisses  d’acides  gras  volatils  sont 
d’une  digestibilité  plus  facile  que  les  autres. 
Dans  la  série  des  acides  gras  saturés,  la  sa¬ 
ponification  pancréatique  est  d’autant  plus 
facile  que  le  point  de  fusion  des  acides  géné¬ 
rateurs  est  plus  bas  :  les  acides  butyriqpie  et 
caproïque  sont  liquides  à  la  température  or¬ 
dinaire,  l’acide  caprique  fond  à  3i“,  alors 
que  l’acide  stéarique  fond  à  69“-7o“.  On  pour¬ 
rait  formuler  cette  règle  en  fonction  des 
poids  moléculaires  qui  sont  respectivement 
pour  les  acides  butyrique,  caproïque  et  ca- 
prique  ;  88,  116,  172  et  de  284Jpour  l’acide 
stéarique. 

Le  beurre  contient  des  lipoïdes  phos¬ 
phores  absents  dans  les  matières 

qui  servent  à  la  fabrication  des 

margarines. 

C’est  donc  en  se  référant  uniquement  à  la 
valeur  énergétique  des  deux  produits  beune 
et  margarine,  qu’on  peut  parler  d’équivalen¬ 
ce  alimentaire.  Cette  équivalence  ne  résiste 
pas  à  un  examen  critique  un  peu  serré.  Duns 
l’étude  comparée  des  substances  alimentai¬ 
res',  la  notion  d’isodynamie  n’est  qu’un  des 
éléments  de  la  comparaison  ;  la  composition 
chimique,  la  structure  moléculaire,  d’autres 
facteurs  encore  interviennent,  pour  le  moins 
aussi  décisifs. 

L’équivalence  du  beurre  et  de  ses  succéda¬ 
nés,  trop  facilement  admise,  s’appuie  sur  des 
données  simplistes  :  c’est  un  procès  à  révi¬ 
ser. 

Il  ne  saurait  être  question  de  supprimer  la 
margarine  qui,  en  dépit  de  ses  insuffisances, 
peut,  dans  certains  cas,  rendre  des  services  : 
mais  il  faut  savoir  avec  précision  quels  in- 
.convéniemts  lui  sont  imputables. 

Aux  insuffisances  d’ordre  général  qui  vien¬ 
nent  d’être  signalées  se  joignent  parfois  les 
dangers  que  présentent  des  produits  fabri¬ 
qués  avec  des  matières  premières  de  qualité 
inférieure. 

La  margarine  que  livre  le  commerce  n’est 
pas  un  produit  défini,  et  il  est  possible  d’y 
introduire  des  corps  gras  de  diverses  origines 
à  la  condition  de  ne  pas  enfreindre  certaines 
dispositions  réglementaires  et  d’ajouter  aux 
fins  d’identification  par  la  réaction  bleue  de 
l’iode,  2  grammes  d’amidon  par  kilogramme, 
par  application  de  la  loi  du  28  février  1931, 
et  du  'décret  du  3o  décembre  de  la  même  an¬ 
née. 

L’importation  des  graisses  et  saindoux, 
plus  spécialement  en  provenance  des  Etats- 
Unis,  a  pris  récemment  une  grande  impor¬ 
tance  qui,  en  1982,  se  chiffrait  par  658. 4oo 
kilogrammes  de  graisse  raffinée  et  474.600 
kilogrammes  de  corps  gras  de  coloration  et 
d’odeur  supectes. 

(Voir  la  suite  page  8) 


Voir  à  ta  page  6 


PALLAS 


M.  LE  Docteur  Dartigues’ 


L’éloquence  de  notre  confrère  fut  longue^ 
ment  •  applaudie  ;  d’une  voix  sonore,  une  vé 
ritablè  voix  de  tribun,  Dartigues,'"  le  grand 
Toulousain,  '  s’écria  :  «  Vive  la  lalinitè  une  et 
indivisible.  »  Cette  apostrophe  flamboyante, 
à  une  'heure  où  les  civilisations  se  heurtent, 
transporta  d’enthousiasme  la  salle,  entière. 


M.  LE  médecin  Inspecteur  général  Rouvillois, 
aui  présida  le  BANaUET  DE  l’U.  M,  F.  1.  À. 
La  photographie  ci-dessus  fut  prise  au  temps, 
peu  étoigné  d’aitteiirs,  où  M.  te  D'  Rouvillois, 
alors  médecin  colonel,  dirigeait  l’Ecole  du 
Val-de-Grâce. 


Et  lorsque  apparut  l’uniforme  du  médecin 
général  inspecteur  Rouvillois,  qui  présidait 
le  banquet,  ce  fut  de  nouveaux  applaudisse¬ 
ments  qui  crépitèrent  ;  une  telle  ferveur, 
dans  une  salle  toute  décorée  de  drapeaux, 
était  très^  impressionnante. 

Puissent  les  lendemains  qui  se  préparent 
devenir,  grâce  à  cela,  l’aurore  d’uiie  ère  de 
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une  de 
ces  affections  intesti- 
>n  étiquette  d’un  mot  et  qu’on 
plusieurs  tomes,  j’ai  demandé 
l’avis  de  différents  confrères.  Les  uns 
l’ont  dit  :  «  Mangez  des  végétaux  »  ;  les 
autres  se  sont  récriés  en  me  conseillant 
les  pâtes  ;  les  troisièmes  m’eussent  mis, 
pour  la  fin  de  mes  jours,  aux  compotes 
et  à  l’eau  claire.  Je  me  suis  amélioré  en 
lemplaçant  la  pharmacopée  polymorphe 
elles  breuvages  sans  savenr  par  un  loon 
cri  de  Bordeaux.  Et  cette  expérience 
Ànt  je  fus  le  cobaye  n’aurait  aucune 
valeur  si  elle  ne  contenait  son  enseigne- 


II  me  reste  à  parler  de  la  façon  dont 
les  mets  sont  préparés.  Bien,  souvent,  il 
m’arrive,  dans  les  restaurants  où  je  fré¬ 
quente  quotidiennement,  de  demander, 
pour,  éviter  les  sauces  cc  à  l’espagnole  », 
un  plat  grillé  ou  rôti.  Presque  toujours 
c’est  un  désastre.  On  ne  sait  plus  servir 
une  grillade  qui  soit  faite  sur  le  gril  et 
l’on  ne  sait  plus  arroser  un  rôti.  Quant 
aux  plats  composés,  ce  sont  des  «  vomis¬ 
sements  ». 

Ah  !  je  sais,  il  y  a  de  grands  cuisiniers 
qui  ont  fait  des  ouvrages  magistraux  sur 
l’art  culinaire.  J’ai,  dans  ma  bibliothè¬ 
que  la  cc  Somme  »  d’Escoffier  dont  on 
vient  de  tirer  une  cc  resucée  »  qui  n’est 
cpi’une  caricature,  mais  il  n’y  a  pas  trois 
cuisiniers  au  monde  pour  obéir  avec 
compétence  aux  recettes  qui  s’y  trouvent 
formulées.  Comme  on  l’a  dit  sonvent,  oe 
n’est  plus  de  la  cuisine,  c’est  de  la  phar¬ 
macie.  Les  vieux  traités  de  pharmacopée 
étaient  réellement  moins  obscurs  que  les 
formules  cabalistiques  qui  s’y  trouvent 
art  bien  personnel  et  tel  qni  s’accommo-  enoncees. 


les  régimes  font  aujourd’hui  partie 
intégrante  d’une  ordonnant  bien  for¬ 
mulée.  Le  malheur  est  qu’ils  se  ramè¬ 
nent  à  quelques  types  dont  le  grand  pu- 
blic  égrène  aussi  bien  que  vous  la  no¬ 
menclature.  Et  ce  public  à  qui  l’on  a 
rabâché  maintes  fois  ces  prescriptions 
tnlinaires,  se  gausse  de  nous  à  cause  de 
te  parfaite  .inutilité.  C’est  qu’en  réali- 
t(,le  régime  cpii  réussit  si  bien  à  Paul 
rsie  sans  effet  lorsqu’il  s’agit  de  Pierre. 

L’art  de  digérer  et  d’assimiler  est 


lie  du  chapon  à  l’ail  et  du  pissenlit  au 
lard  se  plaindra  d’ aigreurs  stomacales 
après  avoir  mangé  une  frugale  assiettée 
Je  nouilles  à  l’eau,  ou  même  après 
n’avoir  ingurgité  que  trois  c^uillerées  de 
pomme.s  de  terre  réduites  en  purée. 

Il  faut  donc  conclure  de  ces  expérien¬ 
ces  quotidiennes  qu’il  est  des  adapta¬ 
tions  de  nos  organes  digestifs  et  qu’il  ne 
saurait  exister  à  leur  endroit  de  régimes 
uniformes. 


1  que  la  cuisine  française  soit  tom¬ 
bée  en  quenouiUe  par  suite  de  la  com¬ 
plète  absence  de  compétence  des  cuisi¬ 
niers  et  de  la  démocratisation  des  palais, 
il  faut  convenir  qu’il  existe  encore  des 
maîtres-queux  de  bonne  classe  et  de» 
gourmets  connaisseui-s.  Faut-il  convenir, 
avec  certains  ascètes  de  notre  profession, 
qn’il  faille  péremptoirement  éloigner  dp 
la  table  du  malade  quel  cju’il  soit,  ces 
plats  savoureux  qui  s’apprécient  comme 
me  symphonie  de  tons,  ou  une  gamme 
Je  coleurs  habilement  mariées. 

Les  bons  mets  comme  les  bons  vins 
ont  jamais  fait  de  mal  à  personne.  Est 
misance  tout  ce  qui  est  mal  préparé, 
tout  ce  qui  n’est  pas  de  bonne  qualité, 
l'oici  un  vin  qui  est  un  pur  jus  de  la 
treille,  un  vin  3e  messe  comme  l’on  dit, 
il  peut  être  bu  sans  crainte  de  malaises. 
Par  contre,  voici  un  vin  qui  n’est  plus 
ipie  mixture  par  suite  des  tripatouilla- 
jes  qu’il  a  subis  pour  être  vendu  effron¬ 
tément  comme  un  crû  de  haute  marque, 
soyez  convaincu  qu’il  s’avérera  de  di- 
jestion  difficile. 

Ce  qui  est  vrai  pour  le  vin  l’est  tout 
liant  pour  la  viande  de  boucherie,  le 
pbier,  les  légumes.  A  propos  de  la  vian- 
Je,  il  faut  crier  casse-cou  pour  tout  ce 

Ei  est  conservé  dans  les  glacières.  Ah  ! 

glacières,  quelle  merveille  d’écono¬ 
me  domestique,  n’est-ce  pas  ?  Oui,  mais 
ipiels  désastres  pour  l’estomac,  le  foie  et 
«reins  !  Tenez,  pour  vous  en  convain- 
tie,  mangez  une  viande  refroidie  dans  le 
nilgaire  garde-manger  aéré  de  nos  pè¬ 
les  et  comparez-la  à  celle  qu’on  vous 
mira  après  un  séjour  de  vingt- quatre 
beures  dans  une  glacière  à  la  mode  et 
tous  verrez  la  différence.  Puissiez-vous, 
même,  ne  pas  en  souffrir  ! 

C’est  que  la  viande,  et  le  poisson  en- 
tore  davantage,  s’accommode  très'mal  de 
ce  séjour  qui,  pour  ne  pas  la  corrompre, 
»e  va  pas  sans  en  altérer  la  fibre 
aiasculaire,  le  suc,  et  les  graisses. 
Combien  de  fois  ne  vous  arrive-t-il 
pas  de  manger  une  viande  ou  un 
Poisson  qu’on  a  sortis  de  la  glacière,  qui 
l’ont  pas  apparemment  mauvais  aspect 
et  qui  n'en  sont  pas  moins  dépréciés  dans 
leur  valeur  intrinsèque.  Or,  l’homme  n’a 


LENIFEDRINE 


pas  un  estomac  de  vautour,  ce  n’est  pas 
un  charognard  et  les  ptomaïnes  sont 
pour  lui  de  graves  ennemis,  peut-être 
plus  dangereux  que  les  microbes. 


L’un  des  frères  Midy,  prématurément 
disparu,  me  disait  un  jour  pendant  un 
banquet  où  nous  étions  voisins  :  cc  Dites- 
moi,  mon  cher  Crinon,  quand  donc  rem- 
placera-t-on,  dans  ees  banquets  où  nous 
nous  rendons,  le  saumon  sauce  verte  par 
une  petite  marmite  et  une  bonne  chou¬ 
croute  ?  ». 

Hélas,  il  faut  bien  l’avouer,  on  mange 
mal  dans  les  banquets,  on  mange  mal 
dans  nos  restaurants  les  plus  fameux,  on 
mange  mal  partout.  Il  n’y  a  plus  de 
cc  fines  gueules  »  et  celles  qui  croient 
l’être  encore  ne  sont  sonvent  que  des 
Béotiens  en  matière  gastronomique. 

Mais  ceux  cpii  ne  rougissent  pas  de  se 
dire  amateurs  de  bonne  chère  se  trouve¬ 
ront  bien  de  lire  le  livre  de  recettes  cu¬ 
linaires  que  viennent  de  publier,  à  l’usa¬ 
ge  des  médecins  gourmets,  les  Labora¬ 
toires  Midy.  J’ai,  pour  ma  part,  apprécié 
—  après  les  avoir  essayées  —  la  recette 
de  la  poitrine  de  veau  aux  champignons 
et  celle  de  la  quiche  au  lard.  Il  en  est 
d’autres,  en  ce  recueil  luxueusement 
édité,  comme  celle  de  la  meurette  d’an¬ 
guilles,  du  poulet  à  la  reine  Marie,  du 
hochepot,  des  choux  braisés  à  viande 
perdue,  etc... 

cc  La  vie  est  belle  »  dit  l’adage  de  cet 
ouvrage.  Oui,  la  vie  est  belle  lorsqu’on 
sait  aimer,  boire  et  manger.  Ce  sont  là 
trois  choses  cpii  ne  sont  pas  si  faciles 
qu’on  croit.  Et  si,  lorsqu’on  sait  s’en 
acquitter,  la  médecine  intervient  pour 
vous  en  priver,  cc  anathema  sit  !  » 

J.  CRINON. 
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Conférence  Médicale  Internationale 

d’Education  Physique  et  de  Sports 

BRUXELLES  (30  JUIN  AU  3  JUILLET  1935) 

La  Société  Médicale  belge  d’Education  physiaue 
et  de  Sports  organise  du  30  juin  au  3  juillet,  dans 
le  cadre  des  Journées  Médicales  de  Bruxelles,  une 
Conférence  internationale  où  seront  exposées  les 
importantes  Questions  suivantes  : 

1.  Le  dépistage  précoce  des  troubles  cardiaques. 
—  Rapporteurs  :  les  docteurs  Laubry  (Paris),  Sa 
main  (Paris),  le  médecin  commandant  de  Chaise¬ 
martin  (Joinvüle)  et  le  docteur  P.  Va.u  Dooren 
(Bruxelles).  ' 

2.  Les  tests  moteurs  en  éducation  physique.  — 

Rapporteurs  :  le  professeur  Laugier  (Paris),  les 
docteurs  Coyaciu  Ulmeau  (Bucarest)  et  le  docteur 
René  Ledent  (Liège). 

3.  Le  cyclisme.  —  Rapporteurs  :  les  professeurs 
Hédou  (Montpellier),  Wlodzimiez  Missiuro  (Varso¬ 
vie),  le  docteur  Brandt  (Glenève)  et  le  professeur  C. 
Heymans  (Gaud). 

La  Conférence  sera  inaugurée  le  dimanche  30  juin 
au  cours  d’une  séance  solennelle,  où  le  professeur 
J.  Demoor  (Bruxelles,)  exposera  le  «  Rôle  du  Méde¬ 
cin  en  Educatlou  physique  ». 

Les  séances  se  tiendront  à  l’Exposition  interna¬ 
tionale  et  uniTerselle  de  Bruxelles. 

Les  adhérents  à  la  Conférence  jouiront  des  mê¬ 
mes  avantages  et  seront  invités  aux  mêmes  fêtes 
et  cérémonies  que  les  membres  des  Journées  Médi¬ 
cales  (voir  brochure). 

Le  droit  d’inscription  (100  francs)  est  à  verser  au 
compte  de  chèques  postaux  n"  222,928  du  docteur 
Rebuffat,  secrétaire  de  la  Conférence,  ou  en  un 
chèque  à  sou  nom.  Pour  renseignements  et  adhé¬ 
sions,  écrire  an  docteur  Eebulïat,  60,  rue  de  l’Ah- 
baye,  à  Bruxelles. 


ON  nous  INFORME  pUE 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 
Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

Médecin-Directeur  : 

D'  B  R  O  D  Y 


Com.positi'on  du  bureau  de  la  Société  médi¬ 
cale  des  asiles  de  la  Seine  pour  1935  ; 

Président  :  M.  P.  Guiraud  (Sainte-.ùnne)  • 
vice-président  :  M.  C.  Petit  (Ville-Evrard)  ; 
secrétaire  ;  M.  H.  Beaudouin  (Maison-Blan¬ 
che)  ;  trésorier  :  M.  Sengès  (MoisseHes). 


M.  Dopier,  médecin  général  Inspecteur  du 
cadre  de  réserve,  membre  de  l’Académie  de 
médecine,  a  été  nommé  membre  du  Conseil 
d’hygiène  publlaue  et  de  salubrité  du  dépar¬ 
tement  de  la  Seine,  en  remplacement  de  M. 
Vaiilard,  décédé. 

Le  docteur  PHILIPPE!  a  ouvert  à  l’Ecole 
de  Psychologie,  49,  rue  Saint-André-des-Arts 
(VI'=),  un  service  de  consultations  et  de 
traitements  psychothéirlapiques,  Je  mercaedi 
et  le  samedi,  8  h.  3o-io  h.  3o.  Maladies  ner¬ 
veuses  et  morales,  10  h.  So-ia  h.  3o.  Réédu¬ 
cations  psycho-motrices  (paralysies,  surdité, 
déviations  vertébrales,  tics,  bégaiement,  etc.). 

Un  concours  pour  l’emploi  de  chef  des  tra¬ 
vaux  d’anatomie  pathologique  à  l’Ecole  de 
médecine  de  Nantes  aura  lieu  à  ladite  Ecolei 
le  lundi  7  octobre  1935. 

Le  registre  des  insoriptions  sera  clos  le  6 
septembre. 

VACCli^VULES 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines,  PARIS 

M.  le  professeur  F.  de  Quervain,  de  la  Fa¬ 
culté  de  Médecine  de  l’Université  de  Berne, 
a  fait  -au  grand  amphithéâtre  de  la  Faculté, 
le  jeudi  11  avril,  une  conférence  sur  le  suj^et 
suivant  :  «  L’iod.e  dans  la  physiologie  et  la 
pathologie  de  la  glande  thyroïde  Cette  con¬ 
férence  était  accompagnée  de  projections- 

M.  le  docteur  Briau,  audite'ur  au  Conseil 
supérieur  d’hygiène  publique  de  France,,  a 
été  nommé  m.embre  de  cette  assemblée,  en 
remplacement  de  M.  le  D'  Vailiard,  décédé. 

GLO^XINE 

Un  concours  pour  la  nomination  dans  les 
hôpitaux  de  Rouen  d’un  médecin  oto-rhino- 
laryngologiste  adjoint  s'ouvrira  le  jeudi  27 
juin  1935  dans  l’un  des  hôpitaux  de  Paris. 

Les  candidats  devront  se  faire  inscrire  au 
secrétariat  des  hospices  civils  de  Rouen, 
1,  rue  de  Germent  fenolave  de  l’hospice  gé¬ 
néral)  où  ils  .pourront  ..prendre  connaissance 
du  règlement  détaillé  ;  la  liste  sera  close  le 
samedi  1'”  juin  1935,  à  18  heures,  et  passé 
cette  date  aucune  inscription  ne  sera  admise. 

Cure  d’air,  de  repos  et  d’alimentation. 
Hôtel  Jean  DURAND,  à  Domme  (Dordo¬ 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide.  28  fr.  par  jour. 

Le  médecin  lieutenant-colonel  des  troupes 
coloniales  rouUec,  professeur  agrégé  de 
l’Ecole  d’application  du  Service  de  santé  co¬ 
lonial,  est  délégué  pour  l’année  scolaire 
1934-1935  dans  les  fonctions  de  directeur  de 
l’Eoole  ide  médecine  let  de  pharmacie  d’Hanoï 
en  attendant  la  nomination  du  directeur 
titulaire. 


THEOSALVOSE 


Est  promu  au  .gi-ade  d’officier  de  la  -Légion 
d’honneur  au  titre  de  médecin  consultant  de 
l’Administration  des  P.  T.  T.,  M.  le  docteur 
Charles  David,  ancien  interne  des  hôpitaux 
de  Paris,  ex-assistant  à  l’hôpital  Cochin. 


Est  désigné  pour  faire  partie  de  la  commis¬ 
sion  tripartite  supérieure  de  surveillance'  et 
de  contrôle  des  soins  médicaux,  chirurgi¬ 
caux  et  pharmaceutiqueis  pendant  l’année 
1935,  comme  représentant  des  médecins  (mem¬ 
bre  suppléant),  M.  le  docteur  Vaslin,  de  la 
Seine. 


Pendant  les  vacanoes  de  Pâques,  la  biblio¬ 
thèque  de  la  Faculté  de  Paris  sera  ouverte  : 

1°  Les  'lundi  16,  mardi  16  et  mercredi  17 
avril  1935,  de  13  à  17  heures. 

2“  Les  vendredi  26  .et  samedi  27  avril,  de 
13  à  17  heures. 

EHe  sera  fermée  du  jeudi  IS  au  jeudi  25 
avril  inclus. 


ÂKDROSTHENOL 

cJu  Docteur  Débat 


Nous  apprenons  que  M.  le  médecin  général 
Lafforgue,  m'embre  du  Comité  consultatif  de 
Santé,  directeur  du  Service  de  Santé  de  la 
17®  Réigion,  vient  d’être  promu  au  grade  de 
médecin  général  inspecteur. 


MM.  Armand-Delllle,  Burnet,  Nègre  et  Ta- 
uon  ont  lait  savoir  à  l’Académie  qu’ils  re¬ 
nouvelaient  leur  candidature  à  la  place  de 
membre  titulaire  dans  la  III®  section  (Hygiè¬ 
ne). 


té  de  médecine  et  sous  la  présidenoe  de  M. 
Gourty.  chef-adjoint  du  cabinet  du  ministre 
de  la  Santé  publique,  la  cérémonie  de  la  re¬ 
mise  au  professeur  Pouchet  de  la  plaquette 
qui  lui  était  offerte  par  souscription,  à  l’oc¬ 
casion  de  ses  'Cinquante  années  de  présence 
ininterrom'pue  au  Conseil'  supérieur  d’hygiè¬ 
ne  .publique  de  France.. 

THËOBRONOSE 

DUMESNIL 


Une  médaille  sera  offerte  au  D’’  B.  Lyon- 
uet,  le  4  mai,  par  l’AsiSoclation  générale  de 
l’Internat  des  hospices  civils  .de  Lyon,  à  l’oc¬ 
casion  de  sa  réunion  annuelle. 

La  médaille  d’honneur  des  épidémies  en 
or  est  décernée  à  titre  posthume  à  M.  Piet, 
docteur  en  m'éd/ecine  à  Denain,  décédé  victi¬ 
me  de  son  dévouem'ent. 


Le  BROMIDIA  n’a  pas  de  contre-in¬ 
dications.  La  complexité  de  ses  compo¬ 
sants  vient  utilement  corriger  les  incon¬ 
vénients  dont  on  a  fait  grief  à  certains 
d’entre  eux,  en  particulier  à  l’action 
déprimante  du  bromure.  Tout  en  possé¬ 
dant  la  même  activité,  il  n’est  aucune¬ 
ment  dépressif,  de  sorte  que  son  emploi 
ne  comporte  aucune  contre-indication. 

Par  décret  en  date  du  31  mars  1935,  renidu 
sur  le  rapport  du  ministre  de  l’Education 
nationale,  M.-  Ma-rviei-  (Paul),  agrégé,  est 
nommé,  à  compter  du  1®^  avril  1935,  profes¬ 
seur  de  thérapeutiqu-e  à  la  Faculté'  de  méde¬ 
cine  de  l’Un'iversité  de  Paris  (dernier  titulai¬ 
re  de  la  chaire  :  M.  Loeper). 


JURAXOl^ 

Huile  sulfurée  naturelle  du  Jura 
Pommade,  liquide,  ovules,  eollodion 

La  médaille  d'argent  des  épidémies  a  été 
décernée  à  MM.  les  docteurs  San.guy  (de 
Tiznit,  Sud-Marocain)  et  Meyer  (d’Aiguilies)  ; 
la  médaille  de  bronze  a  été  conférée  à  M.  le 
docteur  Huguet  (de  Marseille)  et  à  M.  Léna, 
interne  en  pharmacie  des  hôpitaux  de  Mar¬ 
seille. 

La  médaüle  d’honneur  des  épidémies  en 
or  est  décernée,  à  titre  exceptionnel,  à  M.  le 
docteur  Rumpelmayer,  à  Nice  (Alpes-Mariti¬ 
mes),  .pour  maladie  très  grave  contractée 
dans  l’exercice  de  ses  fonctions. 

MICTÂSOL 


Un  examen  d’aptitude  aux  fonctions  de 
médecin  sanitaire  maritime  doit  avoir  lien  à 
Paris  'en  juin. 

En  vue  de  préparer  les  candidats,  un  ensei¬ 
gnement  spécial  sera  donné  au  Laboratoire 
d’hygiène  à  une  -date  qui  sera  P'Ubliéie  ulté¬ 
rieurement. 
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l’agent  pathogène 
est  un  virus  filtrant 
fi  qui  ne  permet  pas 
yÀ  de  fabriquer  un  vaccin  >r 
prophylactique  ni  curatif. 

'm 

»  Échantillon  ; 

26,  Rue  Pétrelle,  26 


V 


I» 


PARIS  (9«) 


mmmmBmil 

h':::"'-- 


Naissance 


—  M.  le  D’’  et  M™®  Brunerye  font  part  de  la 
naissance  de  leur  fils  Marc. 

F'iançailles 

—  Nous  apprenons  les  fiançailles  de  M^'® 
Anne-Marie  Mauban,  fille  de  M.  le  D*'  et  de 
M™®  née  Le  Soufaché,  avec  M.  Michel  Jomier, 
fils  de  M.,  le  et  de  M“®  née  Hadengue.  Nos 
bien  sincères  félicitations  à  M.  le  et  M^® 
Mauban  et  à  M.  le  D''  et  M“®  Jomier. 

Mariaâe: 

—  Le  9  avril  a  été  célébré  le  mariage  de 
M*'®  Suzanne  Hautant,  externe  des  Hôpitaux, 
avec  M.  Jean  Leroux-Robert,  interne  des  Hô¬ 
pitaux,  enfants  de  deux  des  anciens  élèves 
du  professeur  Lermovez,  au  milieu  d’une  très 
nombreuse  assistance  de  parents  et  d’amis. 

Après  la  cérémonie  religieuse,  M“®®  Hau¬ 
tant  et  Leroux-Robert  recevaient  rue  Bayard, 
dans  les  salons  du  docteur  Hautant. 

Le  soir,  un  élégant  souper  réunissait  les 
deux  familles  et  le  cortège  d’honneur  dans 
la  villa  du  docteur  Leroux-Robert. 


INSTITUT  MËDICO-PËDAGOGIQœ 

J.  BERCK.PLAGE  (P..J..U 


Maison  d’éducation  et  de  Iraüemeni 
pour  enfants  et  adolescents  des  2  snts 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Eniants  dilticiln  ' 
SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLA6Ï 
Parc  et  jardin  potager  —  Travaux  manuel» 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assislant  des  Hôpitaux  de  Paris 


Nécroloi^ies 

—  On  nous. prie  d’annoncer  la  mort,  sur¬ 
venue  au  Mans,  le  8  avril  igSS,  après  une 
longue  maladie,  de  M“®  Henry  Godar,  veuve 
du  colonel  d’artillerie  Gddar  et  mère  du  mé¬ 
decin  commandant  Godar,  de  l’hôpital  mixte 
du  Alans.  La  cérémonie  religieuse  a  eu  lieu 
au  Mans,  en  l’église  Saint-Aldric,  le  jeudi  ii 
avril  igSS,  et  l’inhumation,  le  môme  jour, 
au  cimetière  Saint-Louis,  à  Versailles,  dans 
le  caveau  de  famille. 

—  On  annonce  la  mort  de  M.  le  D''  André 
Léger,  frère  du  Marcel  Leger,  décédé  l’an 
dernier,  chevalier  de  la  Légion  d’honneur. 
Croix  de  guerre,  commandant  médecin  de 
réserve  des  troupes  coloniales,  cheÆ  du  dis¬ 
pensaire  de  la  Compagnie  du  Midi  à  Bor¬ 
deaux,  père  de  M.  Henry  Leger,  interne  des 
hôpitaux  de  Bordeaux,  de  M.  André  Leger 
fils,  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

—  Du  D’’  Auguste  Marie,  chef  de  service  à 
l’Institut  Pasteur,  officier  de  la  Légion  d’hon¬ 
neur,  décédé  subitement  dans  son  laboratoi¬ 
re  à  l’âge  de  70  ans. 

—  M.  et  M“®  Gabriel  Judet  de  La  Combe  ;■ 
le  D"'  et  M“®  Georges  Judet  de  La  Combe  ; 
M.  et  M“®  Joseph  Judet  de  La  Combe  et  leurs 
enfants  ;  M.  et  M“®  Lucien  Gibelin,  leurs  en¬ 
fants  et  petits-enfants  ;  M.  et  M™®  Arnold 
Carrère,  leurs  enfants  et  petits-enfants,  ont 
la  douleur  de  vous  faire  part  de  la  mort  de 
M“®  Judet  de  La  Combe,  leur  mère,  belle- 
mère,  grand’mère  et  arrière-grand’mère,  dé¬ 
cédée  à  Talence-Bordeaux  le  28  mars  1985. 
Les  obsèques  ont  eu  lieu  à  Thiviers  (Dordo¬ 
gne). 

—  Nous  apprenons  la  mort  de  M™®  Baudry, 
née  Jeanne-Viclorine  Molaye,  femme  du  doc¬ 
teur  Baudry,  professeur  honoraire  à  la  Fa¬ 
culté  de  médecine  de  Lille,  décédée  à  Com¬ 
pïègne  dans  sa  81®  année. 

—  A  Saint-Thomas-d’Aquin  a  été  célébré  le 
9  avril  un  service  funèbre  à  la  mémoire  du 
docteur  Camille  Champetier  de  Ribes,  mem¬ 
bre  de  l’Académie  de  médecine,  officier  de 
la  Légion  d’honneur.  Le  chanoine  Rivière, 
curé  de  la  paroisse,  a  donné  l’absoute.  Le 
deuil  était  représenté  par  M“®  Camille  Cham¬ 
petier  de  Ribes,  veuve  du  défunt,  M.  et  M“® 
Etienne  Champetier  de  Rihes,  M.  et  M“® 
Pierre-Paul  Dauphin,  ses  enfants,  par  ses  pe¬ 
tits-enfants,  par  M.  Paul  Champetier  de  Ri¬ 
bes,  avocat  à  la  Cour  d’appel,  son  frère,  M. 
Augustin  Champetier  de  Ribes,  avocat  à  la 
Cour  d’appel,  ancien  ministre,  et  par  ses 
autres  neveux. 


Avis  de  vacance  d’une  place  d’auditeur 
au  conseil  supérieur  d’hygiène  publique  de  France 

Une  place  d’auditeur  est  déclarée  vacante 
au  conseil  supérieur  d’hygiène  publique  de 
France  dans  la  section  des  «  fonctionnaires 
sanitaires  »,  par  suite  de  la  nomination  com¬ 
me  membre  de  M.  le  docteur  Briau,  audl- 

Les  candidats  ont,  pour  sé  faire  inscrire, 
un  délai  expirant  le  1er  mai  1935.  Us  devront 
avoir  envoyé,  avant  oette  date,  au  5®  bnieau 
de  la  direction  de  l’hygiène  et  de  l’assistan¬ 
ce,  7,  rue  de  Tilsitt,  Paris  (17®),  un  exposé 
complet  de  leurs  titres,  accompagné  '  d’un 
curriculum  vitæ. 


Service  de  Santé  Militaire 

M.  le  médecin  généra,!  inspecteur  Saoquépée, 
directeur  du  laboratoire  central  de  recherches 
bactériologiques  et  de  sérologie  de  l’armée,  mem¬ 
bre  du  Comité  consultatif  de  santé,  membre  de 
l’Académie  de  médecine,  est,  pour  l’année  1935, 
maintenu  dans  ses  fonctions  actuelles  d’inspec¬ 
teur  des  services  médicaux  dé  l'armée. 

M.  le  médecin  général  Plisson,  directeur  du  Ser¬ 
vice  de  santé  de  la  14®  région,  membre  du  Comi¬ 
té  consultatif  de  sauté,  est,  pour  l’année  1935, 
nommé  inspecteur  des  services  chirurgicaux  de 
l’armée. 

M.  le  médecin  général  inspecteur  Savornin, 
membre  du  Comité  consultatif  de  santé,  est,  pour 
l'année  1935,  maintenu  dans  ses  fonctions  actuel¬ 
les  d’inspecteur  du  matériel  du  Service  de  santé 
militaire. 


CONSTIPATION  HABITUELLE 

CASCARINE  LEPRINCE 

Laxatif  parfait 
réalisant  lo  véritable  traitement 

des  causes  dejaConstipation 

AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 


IMDBX  — - 
I  THËRAPBUTIQUB 


_ _  relie,  extra-Pure  et  Polfta, 

lente  (du  Juniperus  oxycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capenlines  dosM 
à  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  Z  oapsulines  &  chaque 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  !  Cholëcfitl- 
tes,  Lithiases  biliaires.  Séquelles  de  Cholécyr 
teotomies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  Co- 
libaoilluries. 

LABO'RATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PU 
ETAIN  (Meuse) 


IftDASEPTINE  CORTIALSSiï 

Traitement  de  choix  des  Tuberculoses  pulmonii 
res  torpides  non  fébriles,  à  évolution  lente. 

Ampoules  de  2,  5  et  10  co.  Comprimés  de  20  et 
centig.  Gouttes  :  60  gouttes  =  50  ceutig.  Injeotio 
intra-veineuses  de  2  co.  pendant  2  jours,  puis  t 
5  oc.,  exceptionnellement  10  co.  —  Séries  ds 
jours  de  traitement  séparées  par  10  jours  de 

Pas  de  choc,  pas  d’hémoptysies.  Disparition  t 
bacilles  dans  les  crachats.  Amélioration  de  l’flti 
général.  Augmentation  de  poids. 

Bibliographie.  —  Sté  Méd.  des  Hôp.  (Dufour). 
Thèse  Curtil  1925  (Fté  de  Méd.  de  Paris).  -  B 
mant  et  Méry,  Paris  Médical,  24  Sept,  1921  et 
Fév.  1922.  —  Trotot,  Août  1926. 

Echantillons  et  Littératures.  —  LABORATOIIII 
CORTIAL,  7,  rue  de  PArmorique. 


Renouvellement  du  Comité 
de  l’Amicale  des  Médecins  Aliénistes 


Le  dimantihe  26  mai,  date  die'.l’.issemWée 
générale  .statutaire,  auront  lieu  des  élections' 
pour  le  renouvellement  partiel  du  Comité. 

Les  membres  sortants,  .rééligibies,  sont 
-MM.  J.  Hamel,  G.  Vernet,  Beaussart,  ].  Bih 
rUik.  Ce  dernier,  comme  .président  Iwnoraiic, 
est  membre  de  'droit  du  Comité  à  titre  coif' 
sultatif  ©t  ne  .demande  pas  le  rienouv-ellement 
de  .son  mandat.  En  outre,-  M.  OÜlvier  (de 
Lébon),  .qui  représ-entait  l-ee  Asiles  privés,  a 
manifesté  l’intention  de  se  rettr.er. 

Un  médiecin  d’Asile  piiivé  faisant  fonction 
d’Asile  public,  M.  Briau,  siégeant  déjà  au^ 
Comité,  M.  Ollivier  peut  être  remplacé  par , 
un  médecin  des  Asiles  putoiics.  D’autre  -parti 
deux  -des  siè-g-es  vacants  doivent  être  obUfa- , 
toir.ement  attribués  à  des  médecins  direc-'. 


Le  Comité  piPOipose  la  liste  suivante  . 

MM.  J.  Hamel,  G.  Vernet  médecnn  direc¬ 
teur),  Beaussart,  Rénaux  (d'.ûngers),  Piard' 
(di0  Bonneval,  m-édecin  directeur). 

Si  d’autres  candidatures  se  produisent, 
elles  seront  -publiées  dans  le  pro(bain  numé¬ 
ro  de  l'Aliéniste. 


LE  MONDE  lUR  MON  MIROIR 


Il  faut  convenir  que  règne  en  ce  mo- 
lent  sur  la  France  une  psychose  de 
jerre.  Les  journaux  sont  rédigés  avec 
ies  mêmes  directives  qu’au  printemps 
1914.  Des  augures  ont  annoncé  que  l’an¬ 
née  1935  serait  une  année  cruciale.  Les 
(ieilles  campagnardes  regardent  le  ciel 
et  dans  les  soirs  où  rougeoie  le  soleil 
oouchaut  elles  lisent  les  signes  avertis- 
ieurs  des  pires  calamités.  L’imagination 
populaire  s’en  donne  à  cœur- joie  et  com¬ 
me  elle  ne  saurait  concevoir  sans  quel- 
qnei  drames  le  trantran  des  jours,  l’es- 
pioaite  se  révèle  avec  sa  fabulation  accu- 
3(tice  et  funambulesque. 


Cet  état  d’esprit  est  déplorable  et  ceux 
qui,  par  leurs  écrits,  exercent  peu  ou 
ptou  une  influence  sur  les  foules  se  doi- 
rent  de  ne  pas  faire  œuvre  marchande  en 
(ournissant  à  leur  public  la  pâture  d’in¬ 
formations  saugrenues  et  alarmantes  qui 
bit  vendre  les  journaux  mais  qui  em¬ 
poisonne  les  leeteurs.  Tout  cela  crée,  en 
(fet,  un  état  émotionnel  qui  rend  im¬ 
propre  aux  jugements  rassis  et  clair- 
mants. 


Sous  l’effet  de  cet  état  d’alarme,  les 
iitiatives  sont  paralysées,  l’argent  se 
aclie,  On  n’achète  plus,  on  ne  veut  rien 
aitreprendre.  Le  commerce  se  meurt.  Au 
péril  extérieur,  qui  n’est  encore  qu’une 
gave  hypothèse,  s’ajoute  ainsi  un  péril 
'énem,  certain  celui-là,  qui  consiste 
tas  le  malaise  social  engendré  par  la 
crise  des  affaiies  et  le  chômage. 


l’on  voiit  tournoyer  dans  le  ciel  le 
nuage  des  oiseaux  de  proie,  ceux 
ne  vivent  que  du  carnage  et  des 
poiirrissoirs  de  champs  de  batailles. 
L'autre  nuit  j’étais  assis  dans  une 
gaiide  taverne  parisienne  au  milieu,  d’un 
piiMic  de  professions  incertaines  ;  près 
le  moi  une  tablée  ripaillait  dont  les  bri- 
les  de  conversations  me  parvenaient.  Et 
savez-vous  de  quoi-  -s’entretenaient  ces 
mages  interlopes,  au  langage  d’un 
,  is  mal  construit  ?  De  fournitures 
le  pierre.  Déjà. 


le  suppose  qu’en  cas  de  conflit  armé 
lire  mobilisation  militaire  serait  im- 
iccable  ;  je  me  plais  à  espérer  que 
;  seivice  de  santé  serait  adapté 
lieux  qu'en  1914  aux  nécessités  de  la 
Krre  nouvelle  ;  je  suis  certain  que 
lieu  ne  serait  prêt  pour  la  mobilisation 
ikilrieUe.  En  janvier  1915  j’étais  en 
,  ate  4e  ce  fameux  fortin  de  Beauséjour 
it  bt  les  communiqués  nous  annonçaient 
Il  prise  tous  les  trois  jours,  ce  qui  indi- 
fiait  qu’on  le  perdait  tout  autant  ;  un 
iilin  j’y  lus  dans  les  journaux  qu’on 
erait  provoquer  la  reprise  des  affaires, 
elanous  sembla  une  galéjade  effrontée, 
'était  vrai  pourtant.  On  allait,  pendant 
m’on  se  faisait  tuer  là-haut,  bâcler  de 
Wratives  affaires.  Le  scandale  des  bé- 
:®ces  de  guerre,  des  trafics  honteux, 
fe  fortunes  rapides  faites  en  n’importe 
poi,  allait  commencer.  Il  devait  durer 
paire  ans,  salir  l’héro'isme  de  nos  morts 
9  précipiter  la  chute  morale  de  nos 
Ppnlations. 


faut  prévoir  cela.  Aux  Etats-Unis, 
h  Italie,  en  Allemagne,  on  a  organisé  la 
Holilisation  industrielle.  On  conçoit 
Aeznous  la  mobilisation  des  médecins. 
Wa  veut  dire  que  du  jour  au  lendemain 
'médecin  est  dans  l’obligation  de  quit¬ 
ta  sa  clientèle  lucrative  et  de  mettre  sa 
Pmpétence  au  service  de  la  nation.  Il 


doit  en  être  de  même  de  tout  industriel. 
Chaque  ingénieur,  chaque  directeur 
d’usine  ne  devrait  jîlus  travailler  que 
pour  la  défense  nationale.  Et  tout  béné¬ 
fice  dit  de  guerre  devrait  être  interdit 
au  nom  de  la  plus  élémentaire  morale. 
Je  parie  cent  sous  contre  un  liard  que 
lorsqu’il  en  sera  ainsi  décidé,  les  se¬ 
meurs  de  panique  aboieront  moins  et 
qu’un  gros  facteur  de  guerre  sera  jugulé. 


Et  en  route  pour  Stresa,  pays  des 
fleurs...  de  rhétorique  ! 

Cette  conférence  s’ajoutera  aux  autres 
qui  furent  toutes  pour  nous,  désastreuses 
ou  inutiles.  On  parlera  de  pactes  à  con¬ 
clure.  Ceux  qu’on  tentera  s’avéreront 
inefficaces  et  ceux  qui  seraient  suscepti¬ 
bles  de  sauver  l’Europe  seront  écartés. 

Un  journaliste  russe,  le  fameux  Radek, 
vient  de  faire  connaître  son  scepticisme 
et  il  n’entrevoit  que  des  discours  stériles 
au  sujet  d’un  pacte  européen  général, 
basé  sur  la  S.  D.  N. 

Certes,  la  Russie  tient  à  son  pacte 
oriental  et  elle  veut  y  entraîner  la  Fran¬ 
ce  avec  la  promesse  que  vous  savez  d’un 
appui,  d’ailleurs  illusoire,  contre  l’Alle¬ 
magne,  ou  pour  mieux  "dire,  contre 
Hitler.  Mais  l’Angleterre  ne  se  sent  pas 
emballée  pour  ce'  pacte.  Nous  ferions 
bien,  cette  fois,  de  la  suivre. 

Quant  au  fameux  pacte  Universel  dont 
les  diplomates  français  se  gargarisent 
depuis  Briand,  il  contiendrait,  entre  au¬ 
tres  clauses,  le  paragraphe  I”''  de  l’arti¬ 
cle  16  qui  dit  ;  «  Dans  le  cas  d’agression 
flagrante,  les  Etats  sont  autorisés  à  se 
considérer  en  état  de  légitime  défense  et 
à  pourvoir  aux  nécessités  de  leur  défense 
sans  avoir  à  attendre  la  réunion  du  Con¬ 
seil.  » 

Si,  demain,  on  publiait  en  France  une 
loi  disant  :  «  Lorsqu’un  citoyen  se  trou¬ 
ve  en  état  de  légitime  défense,  il  aura  le 
droit  de  se  servir  de  ses  armes  sans  atten¬ 
dre  l’arrivée  des  gendarmes  »,  cette  loi 
serait  accueillie  par  un  immense  éclat  de 
rire,  et  pourtant,  c’est  bien  «  du  pareil 
au  même  ■».  '  ’ 


Les  journaux  nous  ont  appris  que  nos 
hommes  d’Etat,  avant  de  se  rendre  à 
Stresa,  avaient  dépensé  une  activité  con¬ 
sidérable  et  avaient  eu  des  entretiens 
multiples  avec  des  diplomates  étrangers; 
cela  veut  dire  qu’il  va  se  passer  à  Stresa 
des  choses  définitives  !  II  ne  s’y  passera 
rien,  du  tout.  L’Angleterre,  qui  vient  de 
s’informer  dans  les  capitales  d’Europe, 
semble  n’aller  là  qu’en  rechignant.  Elle 
tend  à  s’isoler  de  plus  en  plus  ;  alors, 
nous  nous  trouvons  un  peu  désemparés, 
et  nous  mettons  tous  nos  espoirs  dans 
M.  Mussolini,  que  nous  avons  raillé  pen¬ 
dant  dix  ans,  et  dans  Staline,  qui  conti¬ 
nue  à  subventionner  des  groupements  ré¬ 
volutionnaires  en  France. 

Vous  avouerez  que  devant  tant  d’acti¬ 
vité  de  la  part  de  nos  hommes  d’Etat, 
pour  un  résultat  diplomatique  si  pitoya- 
bte,  on  ait  raison  de  ne  pas  s’enorgueil¬ 
lir.  Il  ferait  si  bon  cependant  de  pouvoir 
chanter  encore  :  «  Ah,  qu’on  est  fier 
d’être  Français  ». 

J.  CRINON. 


Institut  des  Hautes  Études  Chinoises 

CO'nfére(nc.es  sur  l’épidémiolog-ie  eit  l’Jiyglè- 
ne  en  pays  cbmols,  conférences  putoligueis 
ayant  lieu  à  l’Institut  'Pasteur,  à  17  iieures  30. 

Samedi  30  mars  ;  'Ml  'Ch.  Broquet.  Intro- 
ducti'On  à  l’étude  'et  à  la  .propihylaxiie  'des 
grandes  maladies  épidémiqU'es  'en  Ghine. 

Jeudi  4  avril  :  M.  'G.  Martin.  La  variole. 

Sam'edi  G  avril  :  M.  Ch.  Broguet.  Le  cho¬ 
léra. 

Jeudi  11  avril  :  M.  G.  Martin.  Les  maladies 
vénériemi'es. 


P  An  ER  T  JL  — 

CALMANT  de  la  TOUX  SEDATIF  NERVEUX 

DOSES.  —  Adultes  :  De  2  à  6  Dragées  par  Jour 

à  avaler  sans  croquer. 

Blutants  :  selop  l'âge. 

i  LABORATOIRES  CLIN.  -  COMAR  &  Cie,  20,  rue  des  Fossés-Saint-Jacques  -  PARIS 

jiseflj’  I  - . —  '  -T,  '  '  '7—- . y. -.^zg  A 

nuin^' 


Huile  non  Caustique 


LENIFÉDRINE 


à  YOléate  d’Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50  9"o 
FORT  1  gr.  0/0 


ÉCHANTILLONS  : 

L.  GAILLARD,  Pharaiacieo 

26.  Rue  Pélrelle,  Paris  (9») 


5e  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsules 


BLENNORRAGIE 

et  ses  complications 

Vaccin  DEHOHCEY 


TJEJ^MtALEEIX,  98.  rue  de  Sèvres,  PARIS  (7«) 


FURONCULOSE 

ALLERGAHTYL 

MILUC 

Modification  du  terrain  par  le  Complexe  RATC-BARDAINC  (Solution  sans  sucre) 


FURONCULOSE  :  3  CUILLERÉES  A  SOUPE  PAR  JOUR  (di 


:  2  CUILLERÉES  A  DESSERT  PAR  JOUR  :  20  jours  par  mois 
chaque  cuillerée  dans  1/2  verre  d’eau  l/it  d’heure  puant  les  repas 

Employer  la  POMMADE  ALLERGANTYL  en  traitement  externe  synergique,  complétant  l’action  de  la  solution  interne 


LABORATOIRES  MILtJC.  L.  RAGOUCY,  Pharmacien,  37,  rue  Raspail  -  IVRY-PÂRIS 
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LABORATOIRES  P. AUBRY 

62  .  Rue  Erlangei*  .  Paris  (  XVin 


huileuse. 

soluble 


n  aqueuse. 

lODO-BISMUTHATE  DE  QUININE  (Formule  AUBRYl 

Pour  injections  intro- musculaires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTIÇN  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 


A  TOUTES  LES  PERIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMES 


MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropicpl  phagédénique 

FIEVRE  TYPHOÏDE 

PARA  A  ef  PARA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 


GOIAEHOL 

(Nom  et  Marque  déposés)  I 

Antiseptique  idéai  externe  et  interne  | 

GOMENOLÉOS 

dosés  à  2%,  5%,  10%,  20%  et  33% 

en  flacons  et  en  ampoules. 

PRODUITS  PREVET 

AU  GOMENOL 

Exigez  le  nom  PREVET 

REFUSEZ  LES  SUBSTITUTIONS 

Laboratoire  du  GomenoL  48,  rue  des  Petites-Ecuries,  Paris-X‘ 


PHOSOFORME 


MOtHO  -  ET  H  YL  P  HO  SPHOR IQUE 
)É  -pHoiâPHôRTQUE.  Nouveau  A 

TIUrSABRE  PAR  L’ORGANISME . 


DYSPEPSIES,-  ^ 

NEURASTHENIES 
IHSUFFISAHCESHEPATIQUES 
- (AZOTEMIES)  ^ 

Mode  d'emploi  et  dose  mojrenne:  i?  ô  S  ci////erees  à  soi/fie  par^yac/r ,  cAaçi/e 
"  '  '  >  prtmef  verre  cfe  âo/json  Jucrée  à  prenc/re  ao  coorj  c/es  r^as. 


ASTHENIES  • 
MINÉRALISATION- 
SCLÉROSES- LITHIASES- 


OAVAjLiis.Jt'rol.  aiataouileaeBorcloiiux  ii  LAIGll-.-lill(*Silllt,  Prof,  à  la  Faculté  de  Paris. 
KSCAT,  Prof,  à  la  Faculté  de  Toulouse.  |  RÉMOND, Prof,  à  la  Faculté  de  Toulouse. 
GERARD,  Prof,  à  la  Faculté  de  Lille.  |l  SPILLMANN,  Prof,  àla  Faculté  de  Nancy. 
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LE  DERNIER  DINER 
DU  NORD  MÉDICAL 


Le  jeudi  28  mars  1935,  dans  les  salons  de 
la  Renaissanoe  Français©,  a  eu  lieu  le-dînea* 
du  Nord^édical,  sous  la  double  .présidence 
du  docteur  Paul,  médecin  léigiste,  et  du  doc¬ 
teur  Crouzon,  médecin  des  'hôpitaux,  mem¬ 
bre  de  l’Académie  de  .M'édecme. 

Les  membres  du  'Nord-Médical  se  sont  pres¬ 
sés  très  nombreux  à  cette  réunion  toute  inti¬ 
me 'et  particulièrement .  cordiale  pour  fêter 
la  brillante  éilection  'du  docteur  'Crouzon  à 
l’Académie  de  Médecine. 

•Etaient  présents  :  les  docteurs  Acheray,  Au- 
reilie,  Behague,  Blanquart,  Breton  (E.),  Ca¬ 
mus  (C.),  Castlaux,  Chabert  (de),  'Glücandard, 
Claeyis,  Codiez,  'Coulon,  Crinon,  Crouzon, 
Daubresse,  Diesfarges,  Dinoire,  Douay,  Duba.r 
(E.),  Ehet,  Farez,  'Felho-en,  Gaehlinger,  Ger- 
iiez  (L.),  Gontier  de  La  Roche,  Grec,  ''Guisez, 
Guyonneau,  Hazemann,  Housquains,  Larden- . 
nois.  Le  Ixirier,  Parturier,  Paul,  Peugniez, 
Raoult-Deslongchamps,  Riohez,  ‘RO'ede'rer, 
Schmidt,  Surmont  (J.),  Thobois,  Tournay, 
Vieubled,  Watei  'et  les  .étudiants  'Corteel  (A.), 
Corteel  (P.),  Douay,  Fleury,  Jacquet,  Le¬ 
febvre  (Mlle),  Meurin,  Samain,  Tison. 

S’étalent  excusés  :  les  docteurs.  Amiard 
iM.),  Amiard  (J.),  Billet,  'Camus  (J.),  Devrai- 
gne,  Dancourt,  'Dhôtel,  Dubois,  Fruictier,  'Gal¬ 
lois,  Gernez  (Ch.),  Goffart,  Goidin,  Hollande, 
Lambling,  Lambiing  (Mad.).  Léchelle,  Lecom¬ 
te,  Lemoine,  Makereel,  Manesse,  Monnier, 
PaU'Chet,  Paucot,  Planque,  Quenay,  Henau- 
deaux.  Surmont  (H.),  Terrien  (F.),  Terrien 
(E.),  Vanlande,  Vincent  ■et  les  étudiants  Ba¬ 
taille  (Mlle),  Deleourt,  Marcy,  Motte. 

Le  .docteur  Paul,  après  avoir  félicité  les 
membres  du  Nord-Médical  nouvellement  pro¬ 
mus  dans  la  Légion  d''ho.mieur  :  le  docieur 
Sacquépée,  promu  .commandeur,  le  docteur 
Mabille,  promu  officier,*et  le  idocteur  Dau¬ 
bresse,  nommé  chevalier,  .et  souhaité  un 
prompt  rétahlissem'ent  au  docteur  Reinau- 
deaux,  opéré  tout  récemment,  fait  .connaître 
les  travaux  .et  publications  multiples'  d’un 
grand  nombre  de  m'Ombres  du  NordrMédical 
au  'Cours  des  'derniers  mois. 

Puis,  dans  un  discours  plein  d’humour,  il 
adress.e,  au  nom  .du  Nord-Médical,  ses  fé'llci- 
tatlons  au  docteur  .Crouzon.  Après  avoir  rap¬ 
pelé  les  travaux  remarquables  et  les  titres 
scientifiques  du  docteur  'Crouzon,  «  ga’and 
homme  de  science,  qui  a  touché  à  toutes  les 
branches  des  sciences  médicales,  il  évo^que 
les  services  éminents  rendus  par  lui  durant 
la  guerre,  tant  au  front  qu’à  la  Direction,  du 
Sei'vice  de  santé  au  ministère  de  la  Guerre, 
et  fait  l’éloge  des  qualités  .de  cœur  du  doc¬ 
teur  Crouzon,  auquel  il  adresse  .ses  chaleu¬ 
reux  remerciem'eints  pour  le  .geste  très  .génê- 
'veux  qu’il  vient  de  faire  au  profit  de  la 
Caisse  des  secours  d’urgence  du  Nord-Médi¬ 
cal. 

Enfin  le  .docteur  Paul  lui  exprime  la  joie 
profonde  que  tous  ont  épi’ouvée  ■  de  sa  très 
brillante  élection  à  TAcadé'mie  .de  Médecine 
et  il  évo.qu.e  avec  émotion  l’image  ..de  la  mè¬ 
re  du  docteur  Crouzon  à  laquelle  Û-  adresse 
les  respectueux  hommages  du  Nord-Médical 
tout  .entier. 

Sur  la  proposition  .du  docteur  Daubresse, 
un  «  vivat  »  flamand  est  chanté  en  l’honneur 
1  de  la  mère  du  docteur  Oouzon. 

Le  docteur  Crouzon,  partionlièrement  ému 
de  ee'tte  .chaude  explosion  de  sympathie, 
adresse  en  qu.elques  mots  ses  remerciements. 
Puis,  après  avoh’  commenté  avec  humour  les 
péripéties  habituelles  des  candidatures  et  des 
élections  académiques.  Il  .dit  à  nouveau 
combien  lui  .est  chère  sa  .petite  patrie,  à  la¬ 
quelle  Tattaclient  encore  tant  de  liens,  .et 
combien  il  est  heureux  de  .se  retrouver  au 
milieu  de  ses  'Camarades  du  Nord-Médical.  11 
exprime  tout  son  attachem'ent  à  notre  So¬ 
ciété  amicale  'dont  il  .célèbre  la  cordiale 
union  et  lève  son  verre  à  sa  prospérité.  Le 
discours  du  docteur  Crouzon  est  chaleureuse¬ 
ment  ap'P'laudi  par  toute  l’assemblée 


Congrès  International  des  Médecins  amis  du  Vin 


Ce  'Congi’ès  se  tiendra  à  Lausanne  du 
au  31  août  1935,  sous  la  présidenoe  du  pro¬ 
fesseur  Portmann,  sénateur.  Il  comprendra 
trois  jours  de  iséance,  suivis  de  trois  jours 
d’excursions. 

Parmi  les  rapports  citons  :  Le  vin  en  psy¬ 
chiatrie,  par  Je  docteur  Anglad©  .et  le  profes¬ 
seur  Riser. 

Les  axîhésions  doivent  être  adressées  à  M. 
Do'Uarche,  directeur  de  l’Office  .international 
du  vin,  1,  place  du  Palais-Bourbon,  Paris 
(VIP). 
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Couverture  ;  Tibère  et  Agrippine,  reproduotira 
d’un  tableau  de  Eubens,  exposé  au  Musée  de 
Vienne.  —  Pourquoi  j’aime  le  Canada,  par  M.  le 
Pr.  Sergent,  de  l’Académie  de  Médecine.  —  Lents 
passe-temps  ;  Le  violoncelle  de  M.  le  Dr  Loeper, 
par  M.  Georges  Duveau,  agïégé  de  l’Université. - 
Qu’est-ce  que  le  tempérament  chirurgical  ?  té- 
ponse  de  M.  le  pr  Eené  Lericbe.  —  Epilogues,  psr 
J  Crinon.  —  La  Guérison,  nouvelle  inédite,  par 
Eobert  Dieudonné,  illustrations  de  Péooud.  —  Le 
peintre  Henri  Montassier.  —  La  muse  médicale  ; 
L'Amour,  poème  par  le  Dr  Eaymond  droc.  —  L« 
Salon  des  Médecins,  par  M.  André  Salmon.  —  è  la 
manière  de  Goya.  —  La  médecine  indigène  au 
Maroc,  notes  de  route  par  Bernard  Ménétrel.  - 
Un  révolutionnaire  de  la  Science  :  M.  Auguste 
Lumière,  Sa  vie  de  travail,  ses  découvertes,  par 
M.  le  Dr  Clément  Sabuo.  —  Une  visite  à  la  mai¬ 
son  de  santé  du  Dr  Belhomme  (souvenirs  de  l’épo¬ 
que  révolutionnaire),  par  M.  Hérissay.  —  Hors- 
texte,  Lassitude,  tableau  de  Henri  Montassier. 


PRIX  D’UN  ABONNEMENT  ANNUEL  (d  nu¬ 
méros)  à  «  PALLAS  » .  Mit 

PRIX  D’UN  NUMERO  <(  PALLAS  » .  12lt 

PRIX  D’UN  ABONNEMENT  COMBINE  A 
<,  PALLAS  »  ET  A  L’  .<  INFORMATEUR 
MEDICAL  »,  UN  AN .  (Oft 


Tout  souscripteur  de  cet  abonnement  combiné  de¬ 
vient  bénéficiaire  d’une  police  l’assurant  poii' 
15.000  fr.  en  cas  de  mort  et  pour  un  capital  ds 
15.000  fr.  réductible  en  cas  d'infirmité  permanmls 
partielle. 


II  ne  sera  répondu  à  aucune  demande  de  spiii- 
men  qui  ne  sera  pas  accompagnée  de  son  moa- 
tant,  soit  :  12  francs. 


Adresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
chèques  et  mandats),  àM.  le  D^  J.  CRINON, 
111,  boulevard  Magenta,  PARIS  (X'). 


La  franchise  de  ce  journal  doit  vous  en  faire  un  ami 


BROCHURES  :  68,  FAUBOURG  SAINT-HONORE  ET  40,  CHAMPS-ELYSEES, 
PARIS  (3') 


5(ius  publions  aujoiircrimi  les  photos  de  la 
jmdo  fête  donnée  récemment  par  la  Société 
Juiicale  des  Médecins  des  Théâtres  de  Paris 
(1  par  l’Association  Amicale  des  Médecins 
(tels  des  Théâtres  de  Paris. 

Le  mot  succès  est  tout  à  fait  insuffisant 
,our  qualifier  la  réunion  de  igSS.  En  effet, 
l'on  joua  à  hureaux  fermés.  Entendez  par  là 
qu’à  leur  grand,  très  grand  regret,  les  orga¬ 
nisateurs  durent  refuser  près  de  cinquante 
adhésions. 

Le  programme  de  la  fêle  avait  de  quoi 
Itiiicr  les  plus  difficiles  et  les  plus  difficiles 
lurent  satisfaits. 

le  dîner  fut  un  régal  gastrono'mique  que 
te  convives  arrosèrent  en  choisissant  à  leur 
{ré  parmi  neuf  crus  classés. 

La  distribution  des  cadeaux  fut  ahondanle. 
La  tombola  était  composée  non  seulement, 
jmme  à  l’ordinaire,  de  lots  de  valeur,  mais 
iicore,  —  innovation  originale  de  nom¬ 
breux  flacons  de  vins  fins. 

La  soirée  fut  une  joie,  car  elle  comprenait 
ne  revue  d’actualités  :  La  Consultation,  où 
dépensèrent  sans,  compter  .et  leur  talent  et 
\(w  esprit  M.  et  M”®  Blot,  AI.  Dupin,  des 
.VoüMutés  ;  W®  Yvonne  Yma,  M“®  Hetty 
Biiipon  et  notre  confrère  le  chansonnier  Mar¬ 
ies  cent  quatorze  convives  étaient  présidés 
pir  JP'  Tonia  Navar,  de  la  Comédie-Françai- 
*,  dont  la  bonne  grâce  et  le  parfait  bien-dire 
lurent  longuement  applaudis. 

J'ombre  de  femmes  gracieuses  rehaussaient 
le  leur  grâce  charmante  et  de  leur  parfaite 
ilégance  l’éclat  de  cette  belle  fête. 

H.  LUDO. 

ft\\\\\\\\\\\\\\\\\VV\\\\\\^^^ 


Photos  Dreville,  cliché  «  Inf .  Méd.  » 


Société  de  Radiologie  Médicale  de  France 


PMX  DE  THÈSES  1935.  —  Ce  prix,  d’un©  va¬ 
leur  de  1.500  francs,  est  décerné  chaqu©  an- 
Bée  par  la  Société  de  radiologie  médical©  de 
franc*  à  son  Assemblée  général©  de  décem- 
be  pour  la  meilleure  thèse  soutenue  dans 
Ftnnés  sur  un  sujet  de  radiologie. 

Peix  de  la  Compagnie  génér.ale  de  hadiologie. 
-  Un  prix  de  1.000  francs,  offert  par  la  Coin- 
.agnie  générale  d.e  radiologie,  est  décerné 
ttepe  année  '  à  'cette  même  as.semhlée  au 
acfflwr  travail  ou  à  la  meilleune  thèse 
üant  appoiité  un  perfectionnement  à  la 
'«hnique  radiologiaue.  Peuvent  concourir 
Sèves  et  jeunes  médecins  ayant  passé 
thèse  depuis  moins  de  3  ans.  Gette  an- 
le  prix  sera  .de  2.000  fr.,  le  prix  de  1935 
t’ayant  pas  été  disitritoué. 

.Envoyer  5  exemplaires  des  travaux  avant 
I"  octobre  1935,  au  secrétaire  général  de 
■;  Société  de  radiologie,  M.  Dariaux,  9  bis, 
îantevard:  Roobechouart,  Paris. 
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Ministère  des  Pensions 


La  Commission  de  classement  des  méde¬ 
cins,  pharmaciens,  chirurgiens  dentistes,  vé¬ 
térinaires,  invalides  de  guerre  a  arrêté  : 


Ministère  de  l’air.  —  Un  .poste  de  médecin 
à  l’école  supérieure  de  l’aéronautique  à  Pa¬ 
ris  ;  soixante  eit  une  conventions  d©  méde- 
oins  :  quarante-cinq  oonventions  de  dentis¬ 
tes  ;  trente-huit  conventions  de  pharmaciens 
dans  les  servioes  extérieurs  du  ministère  de 
l’air  arriveront  à  ■espiration  au  cours  de 
l'année  1935. 

Ministère  des  postes,  télégraphes  et  télé¬ 
phones.  —  Deux  postes  de  médecins  d©  cir¬ 
conscriptions  à  Paris  ;  un  poste  de  médecto 
de  circonisoription  à  Bordeaux  ;  un  poste  die 
médecin  consultant  au  comité  régional  d© 
Paris. 

,  Ministère  d^s  finances.  —  Quatre  postes  de 
médecins  dans  les:  manufactures  suivantes  : 
Pantin,  Le  Havre,  Le  Mans,  Bordeaux-. 

Ministère  de  la  justice.  —  Un  .poste  de  mé¬ 
decin  à  la  maison  d’arrêt  de  Montpellier. 

2°  Liste  d’aptitude  établie  dans  les  condi¬ 
tions  prévues  par  les  articles  7  et  8  de 

la  loi  du  12  Août  1933. 

Ministère  de  l’air.  —  M.  Fradet,  pharma¬ 
cien,  a  passé  une  convention  pour  une  four¬ 
niture  de  médicaments  au  centi-e  de  Velizy- 
Villacoubiay. 

Ministère  des  postes,  télégraphes  et  télé¬ 
phonés.  —  M.  le  docteur  Servel  dit  Cosml, 
5,  rue  Dupin-,  Paris,  pour  un  poste  de  méde¬ 
cin  dans  une  circonscription  de  Paris. 

M.  Baumann  (Hlppolyte),  chirurgien  den¬ 
tiste,  36.  rüe  de  Bagneux,  à  Montrouge  (Sei¬ 
ne),  candidature  agréée  par  l’administration 
pour  'Paris. 

Ministère  de  la  justice.  —  M.  le  docteur 
Vigouroux,  à  Montpeljler,  pour  le  poste  de 
médecin  à  la  maison  d’arrêt  de  Montpellier. 

Ministère  des  finances.  —  M.  le  docteur  Ho- 
thereiau,  Le  Havre^Graville  (Seine-Inférieure), 
pour  1©  .poste  de  médecin  de  la  manufacture 
de  tabacs  du  Havre. 

Les  listes  ci-dessus  ont  été  établies  au  mo¬ 
yen  des  .renseignements  fournis  par  les  dif¬ 
férentes  administrations  au  secrétariat  de  la 
■Commission  avant  1©  20  mars  1035.  Les  ren¬ 
seignements  qui  parviendront  par  la  suite 
donneront  lieu,  le  cas  échéant,  à  la  publica¬ 
tion  d’additifs  au  cours  de  l’année  1936: 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
K  à  la  page  ». 
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CONSTIPATION 
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LE  IDITTISÉTIGiTJEl  | 


JEsi  sous  ses  quatre  formes  :  PURE,  CAFÉÏÏXÉE,  PHOSPHATÉE,  EITHINÉE 
le  plus  ACTIF,  le  plus  COIVSTAIVT,  le  plus  IJVOFFEIVSIF  des  HIURÉTIQUES 

LABORATOIRE  de  la  SAXTHÉOSE,  4,  roe  du  Roi-de-Sicile,  PARIS  C4*^) 
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CHATEL-GUYON 

(Puy=de=Dome) 

STATION  LA  PLUS  RICHE  DU  MONDE 
EN  CHLORURE  DE  MAGNÉSIUM 

SAISON  du  1"  MAI  au  6  OCTOBRE 

Entérites  (colites,  constipation,  diarrhée,  dysenterie) 
Troubles  intestinaux  des  enfants  et  des  coloniaux 

Colibacillose 

Troubles  hépatiques  d’origine  intestinale 


PAR  SON  CHLORURE  DE  MAGNhSIUM.  SEL  VITAL 
ET  PAR  SON  CLIMAT. 

CHATEL-GUYON  EST  PUISSAMMENT  TONIQUE 


A  domicile,  employer  :  Source  GUBLER  -  Eau  de  cure 
Source  LÉGÈRE  -  Eau  de  table 


Renseignements  et  commandes  : 

SOCIÉTÉ  DES  EAUX  MINÉRALES 

GRANDS  THERMES  Châtel-Quyon  iPuy-de-Dôme) 


nilllllllllllllllllllllillllllllllllllllllllllllllllllliliiiiiiiiillllllllllllllllllllillllllllllllllllllllillllllllllllliiiin; 


Reminéralisafion 


OPOCAUIUM 

Du  Docteur  G uerson-f- 

IRRADIÉ  cavéc ergosférine  irradiée)  cochefs. comprimés, granulé 
SIMPLE  .  cachefs  ,  comprimés ,  granulé 

Goïacolé  :  cachets 
Arsénié  :  cachets 


A.Fîanson 
Docteur  en  pharmacie 
121.  Avenue  ûambefta 
Paris  i'xxs) 


laMarsarlnenevaKtpaslebeurre 

{Suite  et  fin  de  la  page  2) 

On  a  quelques  raisons  de  craindre 
qu’une  partie  de  g'raisses  industriel¬ 
les  n’entre  parfois  dans  la  fabrica¬ 
tion  des  succédanés  du  beurre» 

S’il  en  est  bien  ainsi,  on  ne  peut  plus 
s’étonner  des  méfaits  imputés  à  certains  pro¬ 
duits  vendus  sous  le  nom'  de  margarine.  M. 
Fiessinger  a  observé  de  nombreux  cas  de 
troubles  digestifs  provoqués  par  la  marga¬ 
rine  et  dont  la  substitution  du  beurre  à  la 
margarine  entraîne  la  disparition. 

Mêmes  constatations  en  Amérique  où  les 
médecins  de  Chicago  ont  attribué  à  des  mar¬ 
garines  de  mauvaise  qualité  des  troubles  gas¬ 
tro-intestinaux  d’allure  épidémique  qu’ils 
ont  désignés  sous  le  nom  de  choléra  hivernal. 

Certaines  maladies  parasitaires  peuvent  être 
transmises  par  des  graisses  suspectes  en  pro¬ 
venance  d’animaux  malades.  Malheureuse¬ 
ment  le  contrôle  est  difficile.  Qui  peut  em¬ 
pêcher  un  industriel  peu  scrupuleux  d’intro¬ 
duire  des  graisses  d’équarrissage  dans  le 
beurre  artificiel,  suivant  un  procédé  breveté 
au  Patentamt  du  Reich  allemand  ? 

Au  -cours  de  la  fabrication  de  la  margarine, 
le  mélange  est  soumis  à  des  températures 
qui  ne  dépassent  pas  So®,  insuffisantes  pour 
détruire  des  parasites  ou  des  germes  pathogè- 


ele. 

Sans  doute,  il  ne  convient  pas  de  généra<- 
liser,  et  on  pieut  tenir  pour  exceptionnelles 
dans  notre  pays  les  pratiques  industrielles  si¬ 
gnalées  ci-dessus.  Il  est  prudent  de  les  préve¬ 
nir  :  c’est  le  rôle  du  Service  de  la  répression 
des  fraudes. 

Il  y  a  en  France  17  fabriques  de  margarine 
soumises  à  l’exercice,  c’est-à-dire  contrôlées 
par  un  inspecteur  à  demeure  aux  frais,  du  fa¬ 
bricant  :  il  veille  sur  les  matières  premières 
et  s’assure  que  le  produit  fabriqué  n’est  pas 
expédié  aux  marchands  de  beurre.  C’est  une 
garantie.  Mais  il  existe  des  établissements  qui 
reçoivent  et  mettent  en  œuvre  des  matières 
grasses  suspectes  tout  en  restant  soustraits 
au  contrôle  officiel.  Ces  usines,  il  faudrait  les 
soumettre  à  une  surveillance  rigoureuse  qui 
permettrait  de  suivre  les  corps  gras  du  point 
d’importation  jusqu’à  J’usine  où  ils  sont 
utilisés. 

C’est  l’extension  de  l’exercice  qui  seule 
constituera  une  garantie  efficace  pour  la  sau¬ 
té  publique. 

En  résumé  : 

1“  Les  mélanges  de  corps  gra.is  additionnés 
ou  non  de  lait,  désignés  sous  -  le'i  noms  de' 
margarine,  butterine  et  autres  dénomina¬ 
tions,  utilisés  en  tant  que  produits  alimen¬ 
taires,  sont  équivalents,  au  point  de  vue-  éner¬ 
gétique,  au  beurre  véritable. 

Mais,  même  quand  ils  sont  fabriqués  avec 
des  matières  premières  irréprochables,  ils  ne 
sauraient  remplacer  le  beurre  dont  ils  n’ont 
pas  la  composition  chimique.  Ils  ne  contien¬ 
nent  pas,  non  plus,  les  vitamines  lipo-solu- 
bles  du  beurre. 

Qualitativement,  il  n’y  a  pas  identité  en¬ 
tre  les  deux  produits. 

2“  La  margarine  n’est  qu’un  succédané 
privé  de  quelques-uns  des  éléments  les  plus 
importants  du  beurre  naturel. 

3“  Elle  est  d’une  digestion  plus  difficile  et 
provoque  des  troubles  digestifs  maintes  fois 
constatés. 

4"  La  margarine  préparée  avec  des  corps 
gras  altérés  ou  infectés  provenant  d’animaux 
atteints  d’affections  parasitaires  peut  entraî¬ 
ner  des  accidents  grcmes  et  doit  être  considé¬ 
rée  comme  un  véritable  danger  pour  la  santé 
publique. 

5“  A  la  suite  de  l’importation,  de  plus  en 
plus  développée  de  corps  gras  suspects,  il  est 
à  craindre  qu’une  partie  de  ces  rnatériaux 
soient  détournés  de  l’emploi  industriel  et  in¬ 
troduits  dans  des  denrées  alimentaires  telles 
que  la  margarine. 

6“  Il  y  a  lieu  de  demander  que  l’utilisation 
des  graisses  suspectes  soit  rigoureusement 
contrôlée  grâce  à  une  mesure  administrative 
soumettant  à  l’exercice  le  transport  et  l’utili¬ 
sation  des  corps  gras. 

E^^  conséquence,  l’Académie  : 

considérant  due  certaines  margarines  détermi. 
nent  chez  certains  sujets  des  troubles  digestifs  ; 


CONGRÈS  FRANÇAIS 

DE  GYNÉCOLOGIE 

Salies-de-Béarn,  8,  9  et  10  Juin  1935 
PROGRAMME 

SAMEDI  8  JUIN 

A  9  lieuiea,  SEANCE  D’OUVERTURE  DU  CON. 
GRES. 

a)  Discours  de  M.  le  docteur  Doléris,  président 
d'honneur  du  Congrès. 

b)  Discours  de  M.  le  professeur  Mauriac,  doyen  de 
la  Faculté  de  Médecine  de  Bordeaux. 

o)  Discours  de  M.  le  professeur  Guyot,  président 
du  Congrès. 

d)  Rapport  du  secrétaire  général  du  Congrès. 

A  10  heures.  Causerie  de  M.  le  docteur  Etienne 
David,  sur  le  Traitement  thermal  de  Salies-de- 

A  11  heures.  Visite  de  l'Etablissement  thermal  et 
de  l'Expositiou. 

A  l'issue  de  cette  visite,  réception  et  vin  i'bm- 
neur  offerts  par  la  municipalité. 

A  14  heures,  SEANCE  DE  TRAVAIL. 

1)  L’Anatomie  vasculaire  de  l’appareil  génital  <t 
la  femme.  —  Rapporteur  :  M.  le  professeur  Lioa 
Dieulafé  et  M.  Raymond  Dieulaté  (de  Tonlousel. 
Discussion. 

2)  Les  Hémorragies  de  cause  générale.  —  Eappot- 
teurs  :  MM.  P.-E.  Weil,  médecin  des  Hôpitaui,  et 
Isch-Wall  (de  Paris).  Discussion. 

3)  Les  Hémorragies  de  cause  locale.  —  Eappot- 
tour  :  M.  P.  Ulrich  (de  Paris).  Discussion. 

A  17  heures  30,  réception  par  M.  le  Président  di 
Congrès  et  M'"‘  Guyot. 

A  21  heures,  représentation  théâtrale  et 
Casino. 

DIMANCHE  9  JUIN 

A  9  heures  :  1)  Traitement  médical  des  hémom 
gies  génitales.  —  Rapporteur  ;  M.  Turpault  (de  Pt 
ris).  Discussion. 

2)  Traitement  physiothérapique.  —  Eapporteurs  ; 
M.  Courriades  et  M""  DubreuUh  (de  Bordeaux).  D'- 
oussion. 

3)  Traitement  chirurgical.  —  Rapporteur  ;  M. 
Jayle  (de  Paris).  Discussion. 

A  12  heures  30,  Banquet  offert  par  la  Station. 

A  16  heures.  Divertissements,  jeu  de  pelotte  ta 

A  21  heures.  Festival. 

LUNDI  10  JUIN 

A  8  heures  30,  Assemblée  générale  de  la  Sociéli 
Prançalsé  de  Gynécologie. 

A  9  heures  30  :  1)  Présenta'tioii  d’instruments  dp 
chirurgie  et  d’appareils. 

2)  Présentation  de  livres 

A  10  heures  30  très  précises,  Départ  de  l'excursion 
offerte  gracieusement  par  la  Station  Thermale.  Dé¬ 
jeuner  à  Saint-Jean-Piéd-de-Port,  le  coi  de  Eonce- 
veaux,  visite  de  Valcarlos  et  des  sépultures  des 
douze  preux  de  Charlemagne.  Retour  par  Camho. 

Pour  les  iuscriptldns  au  Congrès,  l’envoi  des 
droits  d’inscriptions  et  tous  renseignements,  on  est 
prié  de  s’adresser  à  : 

M.  le  docteur  Maurice  Fabre,  recrétaire  général 
du  Congrès,  ' 


Un  congrès  internationl  des  Médecins  CaMques 
aura  lieu  à  Bruxelles,  du  29  mai  au  4  juin  1935 

Voici  les  grandes  lignes  du  .pragi’amme  : 

Mercredi  29  mai  ;  Réoeption  des  congres¬ 
sistes. 

Jeudi  30  mai  .-  Messe  ein  la  Collégiale  Saint^ 
Gudule  :  réunions  de  travail  ;  excursion  à 
Xervueren  ;  banquet. 

Vendredi  31  mai  :  Réunion  de  l’Aide  MMl- 
cale  aux  Missions  ;  lunch  au  restaurant  dé 
.la  Vie  Catholique  ;  visite  de  l’Exposition  .de 
Bruxelles. 

Samedi  isr  juin  .-  Visite  de  Louvalu  ;  i . 
sion  dans  les  .Ardemnes  ;  logement  au  château 
d’Ardenne. 

Dimanche  2  juin  :  Messe  .eu  l’Eglise  de  Foy 
Notre-Dame  ;  réunion,  dé  lOlôtùre  du  Conp)ès.i 
Retour  à  Bruxelles  par  la  Vallée  de  la  Meuse. 

Prix  ■comp.renant  toutes  les  dépenses  ;  W 
francs,  -be'lges  par  personne. 

Inscriptions  et  renseignements  au  Secréla- 
riat  de  la  Société  Médicale  Belge  de  Smp 
Luc,  14,  rue  Blanche,  à  Bruxelles. 
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Considérant 'que 


troubles  sont  indubltablewiiit 

_ défectueuses  de  fabrication  et 

de  purification  ; 

Considérant  que  certaines  fabriques  de  margarint 
échappent  à  la  surveillance  et  au  contrôle  prévu 

Considérant  d’autre  part,  que  la  margarln 
un  succédané  du  beurre  qui  ne  renferme  cepur 
pas  tous  les  éléments  du  beurre  naturel  (vilan 
et  graisses  d’acides  gras  spéciaux). 

Emet  le  vœu  : 

«  Que  tous  les  établissements  sans  ôIsIip 
traitant  des  matières  grasses  d’origine  am 
destinées  à  l’alimentation,  soient  soumis  à  li 
veillance  et  à  l'exercice,  ainsi  qu’à  toutes  les 
gâtions  légales,  en  vue  de  protéger  la  santé 

Ces  conclusions,  mises  aux  voix,  ont  été  ado 


HYGIÈNE  DE  E’ESTOMAC 


Aji»rès  et  entre  les  repas 


PASTILLES  VICHY-ÉTAT 


facilitent  la  digestion 


AEROCLUB  IINTERMEDICAL 


M' Académie  de  Médecine 


liréparliiion  en  France  fies  yeux  clairs 
el  Jes  yeux  foncés 

M.  le  Prof.  Marfan  présente  une  note 
de  M.  Paul  Godin  sur  ce  sujet 

Ot  aperçU'  ne  oonoeirne  (ru'6  les  adolesoeints 
aiginalres  de  la  campagne.  Il  fait  suite  à 
feiK  notes  antérieures  sur  1©  même  sujet, 
jifcentées  à  l’Académie,  l’une  à  la  séance 
il  a  mai  1933  (tome  CIX,  n°  18),  intitulée  : 
I  Evolution  de  la  couleur  des  jeux  sous  l’in- 
llience  de  la  puberté  »,  l’autre  à  la  séance 
il  4  juillet  1933  (tome  CX,  n"  26),  qui  a  .pour 
.,iw  :  >  Hérédité  de  la  .couleur  des  yeux  ». 
.Want  la  puberté  il  y  a  environ  45  yeux 
tlîits  SUT  100.  Après  la  puberté,  le  chiffre  die 
sa  t  est  dépassé,  oe  qui  imp‘lique,  pour  les 
,  vm  foncés,  im.e  propo'rt.ion  de  55  %  avant, 
-émomsde  50  %  après.  Les  .chang.eim.eaTtis  dé- 
Mumés  par  la  puberté  portent  iclavaiut.ag© 
rir  l«s  yeux  clairs  ;  mais  le.s  yeux  foncés  sot 
tissent  aussi  des  modifications  variéeis  de 
leur  couleur,  -et  quelques-uns  une  transfor- 
matioa  conplète  de  leur  couleu.r  foncé©  en 
[touleur  claire. 

'  C'esf  la  montagne  qui  fournit  le  contingent 
pius  important  d’yeux  clairs,  la  montagne 
émt,  Mffli  entendu,  le  berceau  familial,  .©t 
non  pas  seulement  le  lieu  de  naissance  du 
-jjct.  En  plaine,  et  sur  le  rivage  marin,  les 
couleurs  foncées  sont  .en  plus  grand  nombire. 
Quant  aiu  cliangements  de  la  couleur 
itienne,  leur  fréquen.ce  eiSt  à  .peu.  près  la  mê- 
iiM  «D  montagrve  et  en  plaine.  Les  change- 
neuts,  dans  l’ensemble,  aboutissent  à  un 
iclâtrciss6m‘ent  de  la  couleur  primitive. 

La  propo.rtion  d’yeux  clairs,  en  France, 
iti!  tes  adolescents  est  plus  considérable 
(fou  n’aurait  tendance  à  le  crojire.  La  zon© 
itemtoiTe  située  au  sud  du  46«  de.gré  de 
ililitude  Nord,  c’est-à-dire  au  sud  de  Vichy, 
10  est  fort  riche.  La  Corse  elle-m'êmo,  autour 
à  42'  degré,  compte  une  proportion  d’yeux 
iîiis  ®îi  ne  parait  pas  avoir  suffisamment 
letenu  l’attention  des  auteur, s. 

Mon  observation  prolongée  (1889-1935) 
'l’autorise  à  .envisager  «omm.e  un  fait  .très 
■iir  cette  proportion  supérieure  d’yeux  clairs 
!D  France  méridionale,  .explicable  d’ailleurs 
par  la  prédominance  .de  la  montagn©  sur  la 
plaine,  depuis  les  Pyrénées  jusqu'aux  Alpes, 
avec  le  trait  d'union  que  constituent  entre 
elles  les  Cévenn.es  de  rArdèche  à  l’Bôrauat, 
et  les  massifs  des  Maures  et  de  l’Estérel.  La 
Coise  enfin  ne  consiste-t-elle  pas  'eoi  une  os- 
saluffl  de  iroobes  prlmitive.s,  entourées  d’une 
coHerette  de  rivages  marins  fort  étroits,  en 
sorta  gue  les  deux  tier.s  de  la  po-pulation  de 
la  grand.»  île  sont  des  montagnairds. 

E  est  à  noter  que,  dans  les  .cas  de  croise¬ 
ment,  l’hérédité  dominante  sera  ('.elle  du 
progéniteur  montagnard. 


liMMrspour  cinq  places  d'aides  d’anatomie  s’ouvrira 
liiiiiifiiiiai  1935,  à  midi,  à  la  Faculté  de  médecine 
lî  Paris, 

Tous  les  élèves  français  de  la  Faculté  sont 
atais  à  prendre  part  à  ce  ooncouirs.  Ils  de¬ 
vront  au  préalable  déposer  les  pièces  anato- 
imlQues  prévues  .pa.r  l’article  2  de  l’arrêté  mi¬ 
nistériel  du  13  décembre  1917. 

I  le  registre  d’inscription  .est  ouvert  au  Sei- 
Wlariat  de  la  Faculté,  de  15  heures  à  17  hau¬ 
tes,  tous  les  jours,  jusqu’au  sam.edi  13  avril 
iiclusiremeo.t. 


Un  aéroclub  intermôdical  vient  de  se  fon¬ 
der  pour  réunir  les  m-embires  du  'Corps  mé¬ 
dical  dans  une  même  passion  des  choses  de 
l’air  ;  rendre  l’aviation  accessible  aux  jeu¬ 
nes  ;  collaborer  à  la  réalisation  d’une  avia¬ 
tion  sanitair.e  p.ratique. 

Pour  tous  r'eois.edgn.ements,  s’adresser  Aéro- 
club  intermédlcal,  85,  boulevard  Saint-Mi¬ 
chel,  Paris  (V®). 


Association  Amicale  des  Médecins  Bourguignons 

Le  dîner  annuel  a  .eu  lieu  le  samedi  9  mars, 
au  restaurant  de  l'Ecu  .de  France,  sous  la 
présid.ence  du  docteur  Degulgnand.  de  D.ijon; 
la  plus  fyanohe  cordialité  n’a  cessé  de  ré.gn.er 
durant  tout  le  dîner  auquel  assistaient  d© 
nombreux  m'édeedns  venus  de  Bourgogne. 

Etaient  .présents  à  ce  dîner  :  MM.  Bau- 
mann,  Bertrand  (Pierre),  Bouley,  Bourgeois 
(Charles),  Brot,  Brunhes,  Buneau,  Ghabaud, 
Claret,  Deguignand,  Delacroix,  .Desalnt,  Des- 
vlgnes,  Dupuy,  Gaucher  (Maurice),  Jaoquelin 
(Charles),  Lagarenne,  Lancelot,  .Larget,  La- 
voine,'  Lemoine  (Henr.i),  M™®  Lem.oine,  M“® 
Lemoine  MM.,  Lemoine  (Paul),  Long,  Depa- 
quit,  Martin  (René-Henri),  Masson,  Morage. 
Moreau,  Parat,  Pernot,  '  Quioc,  Rathery,  Ri¬ 
vet.  Roch.es,  Rudier,  Th'évenard. 


Avis  de  vacance  d’une  place  d'auditeur 
au  conseil  supérieur  d'hygiène  publique  de  France 

Une  place  d’auditeur  est  déclaré©  vacante 
au  .conseil  supé,rieur  d’hygiène  publique  de 
France  dans  la  .section  des  fonctionnaires 
sanitaires,  par  suite  de  la  nomination  com- 
m.e  membre  de  M.  le  docteur  Briau,  audi- 

Les  candidats  ont,  pour  se  faire  inscrir©, 
un  délai  .expirant  le  !»'■  mai  1935.  Ils  devront 
avoir  envoyé  avant  .cette  date,  au  5®  bureau 
de  la  direction  de  l’hygiène  .et  de  l’assistari- 
oe,  7,  'rue  de.  Tiisitt,  Paris  (17®),  un  .exposé 
complet  de  leurs  titres,  accomipagné  d’un 
curriculum  vitæ. 


Conférences  de  physiologie  et  de  pathologie 
vocales 


Dix  L, . .  . . _ _ 

«amedi  25  mai,  à  l’hôpital  Bellan,  7,  rue  du  Texel, 
Paris  (XlVe),  sous  la  direction  du  docteur  Jean 
Tariieaud,  oto-rhino-laryngologiste  de  l’hôpital 
Bellan  et  du  Conservatoire  National  de  Musique. 

1)  Physiologie  de  la  Phonation. 

2)  Examen  clinique  :  Stroboscopie.  Radiologie. 
Examen  phonétique. 

3)  Acoustique  vocale  :  résonances,  registres,  pas¬ 
sages  (par  M.  R.  Husson). 

4)  Dysphonies  centrales  :  Amusie.  Arythmie. 
Aphonies  nerveuses. 

5)  Dysphonies  périphériques  :  Myopathies  et  pa¬ 
ralysies  laryngées.  —  Syndrome  sympathico-vocal. 

6)  Troubles  motionnels  et  réactionnels  de  la 
voix  chantée.  ' 

7)  Le  nodule  dé  la  corde  vocale  ;  pathogénie  et 

8)  Les  troubles  de  la  parole  et  leur  traitement 
(par  Mme  Borel-Maisonny). 

V  Rééducation  de  la  voix  parlée  et  chantée. 

0)  Chirurgie  phoniatrique. 


Ces  conférences  seront  axîcompagnées  de  présen¬ 
tations  de  malades  et  de  projections  cinémato¬ 
graphiques  ;  elles  auront  lieu  le  matin  à  9  h. 
et  le  soir  à  17  h.  30.  Droit  d’inscription  :  200  fr. 

Pour  les  inscriptions  et  tous  renseignements 
s'adresser  an  docteur  Tarneand,  27,  avenue  de  la 
Grande-Armée,  Paris  (XVD). 


Un  aspect  du  banquet  des  Médecins  de  Théâtre 
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NEAL6YL 

BOTTU 

Caractérisé  par  un  corps  chimique  voisin  du 
pyramidon  ;  tout  aussi  actif  mais  ne  donnant 
aucune  réaction  dHntolérance. 

nOSE  COURANTE  z  1  ou  2  comprimés 
S  maximum  pro  die 

AVALER  SANS  SUCER  NI  CROQUER 


Douleurs 

Dentaires  et  Auriculaires 


i 

Douleurs 

Menstruelles 


Douleurs 

Post-  Opératoires 


Comme  le  CODOFORME 
calme  la  toux, 
le  NÉALGYL  calme 
les  douleurs. 


SERUM 
ANTI -ASTHMATIQUE 
DEHECKEL 


Pour.  ADULTES 
Scenticubes 
ENFANTS 
^2C<r 


Laboratoires 


BOTTU.  117,  rote  N.-D. 
PARIS  (VI®) 


des  Ctiamps 


10 


RcYue  de  la  Presse  Scientifique 


RHUMATISME  ARTICULAIRE  AIGU  ET  SE¬ 
ROTHERAPIE,  Julian  Huber,  médecin  de 
l’hôpital  Amblroise^Paré.  {Paris  Médical.) 

Il  faut  de  bonne  heure  savoir,  derrière  la 
maladie  sérique  'qui,  elle  aussi,  doit  garder 
son  individualité,  dépister  le  rhumatisme  et 
ii:stituer  précocement  la  médication  salicy- 
lée.  Depuis  longtemps  André  Jousset  l’associe 
au  traitement  des  accidents  post-sérothérapi- 
ques,  se  basant  sur  l’action  bienfaisante  du 
salicylate.  Peut-être  faut-il  le  suivre  dans 
cette  voie  et,  avec  les  précautions  qui  le  ren 
dent  tolérable  et  qu’a  bien  affirmées  le  pro¬ 
fesseur  Pllod,  donner  le  salicylate  dès  qu’ap¬ 
paraissent  les  réactions  sériques,  avec  le  bi¬ 
carbonate  à  dose  double.  L’avenir  nous  aide¬ 
ra  à  fixer  une  conduite  thérapeutique  correc¬ 
te.  Mais  ce  que  nous  avons  écrit  à  deux  re¬ 
prises  pour  la  Société  de  pédiatrie  et  répété 
à  la  réunion  de  l’Assemblée  de  médecine  gé¬ 
nérale  française,  c’est  que,  comme  le  pense 
aussi  le  professeur  Lereboullet,  en  aucun  cas, 
la.  crainte  des  accidents  rapportés  par  nous 
ne  doit  faire  refuser  ou  même  ajourner  l'op¬ 
portunité  d'une  sérothérapie  jugéé  urgente. 
Notre  seul  droit  sera  d’y  adjoindre  plus  ou 
moins  tôt  la  médication  salicylée.  Nous  ne 
saurions  sur  ce  point  être  trop  catégorique. 

En  conclusion,  nous  considérons  comme 
établie  la  relation  entre  les  réactions  post-. 
sérothérapiques  et  la  maladie  de  iBouillaud, 
envers  laquelle  ils  agissent  comme  une  cau¬ 
se  de  réveil  ou  d’extériorisation  d’un  rhu¬ 
matisme  latent. 

Ces  faits  méritent  d’être  connus  pour  jus¬ 
tifier,  à  côté  du  maintien  impératif  de  toute 
sérothérapie  spécifique  ou  cliniquement  jugée 
indispensable,  l’institution  curative  précoce; 
ou  même  préventive,  de  la  médication  anti¬ 
rhumatismale. 

PIERRES  DU  POUMON,  Prof.  Emiie  Sergent. 
D’’  Orner  Manseau  (dje  Montréal),  et  Alphon¬ 
se  ABAZA.  —  {Bulletin  Médical.) 

Les  premières  observations  de  pierres  du 
poumon,  remontent  à  Aristote  et  Galien,  ce 
dernier  atribuamt  leur  formation  à  «  iun 
épaissiS'Siement ,  d’une  humeur  bronchique  ». 

Depuis  cette  époque  jusqu’à  Laennec,  la 
constatation  de  pierres  du  poumon  expecto¬ 
rées  par  la  toux  semble  avoir  été  d’obseirva- 
tion  très  flréquetute.  Oulîen  a  même  créé  le 
terme  d’asthme  calouieux,  haut  les  phéno 
mènes  d’asthme  à  la  pré’sence  des  calculs. 
En  1689,  Morton  accepte,  dans  la  classifica¬ 
tion  des  nombreuses  esibéces  de  iphtisie,  la 
phtisie  pulmonaire  produite  par  les  calculs. 
Un  peu  avant  liû,  ZacuÆus  Lusitanus  avait 
décrit  la  toux  calculeuso  et  Sdhenolc  de 
Grafenburg  avait  consacré  à  oeis  calculs  pul¬ 


monaires  une  étude  anatomo-pathologique 
importante. 

Mais  loe  fut  J.-B.  Moïigaigni  qui  en  fit  l’étude 
la  .plus  complète  et  la  plus  détaillée,  décri¬ 
vant  ce  qu’il  appela  le  «  poumon  tophacé  ». 

Bayle,  en  1810,  établissant  sa  .classification 
des  phiiUsies,  basée  sur  l’étude  des  lésioins 
anatomiques,  comprend  la  phtisie  calculeu- 
se  parmi  les  six  .formes  qu’U.  .décrit. 

Broussais,  en  1808,  considère  les  concré¬ 
tions  calcaires  comme  un  mode  de  tubercu¬ 
les  dégénérés.  Il  restait  à  Lae.nnec  le  soin 
de  venir  trancher  la  question  ;  e.n  1819,  il 
abolit  toutes  les  distinctiions  précédentes  et 
établit,  d’une  façon  indiscutahle,  la  concep¬ 
tion  de  l’unité  anatomique  et  alinique  de 
la  tuberculose  et  considère  les  oàiculs  com¬ 
me  «  un  mode  die  transformation  de  la  ma¬ 
tière  tubeirculeuse  et  co.mme  un  produit  des 
efforts  de  la  nature  iwur  amener  la  guéri¬ 
son  de  la  phtisie  ». 

-Andral  et  C.  Rogée  confirment  ces  don¬ 
nées,  et  .ce  dernier  soutient  que  les  nodules 
calcifiés  que  l’on  trouve  à  Tautopsie  des 
vieillards  sont  toujoui’s  des  vestiges  d’.aia- 
ciennes  lésions  tubercifieuses  guéries. 

Il  semble  donc  que  ce  qui  était  connu  sous 
le  nom  de  phtisie  oalouleuse  .do.ive  disparaî¬ 
tre  de  la  pathologie. 

Forget  revient  s.ur  l’idée  d’une  phtisie  cal- 
culeuse  autonom.e,  indépendante  de  la  tuber¬ 
culose,  et  Besnier,  dans  son  rapport  à  la  So¬ 
ciété  Médicale  des  Hôpitaux  -sur  les  concré¬ 
tions  bronchiques,  conclut  dans  le  même 
seais.  Toutes  ces  reicherches  précèdent  l’ère 
bactériologique. 

Oe  tableau  de  la  lithiase  pulmonaire  es¬ 
sentielle  est  confirmé  par  ia  thèse,  restée  clas¬ 
sique,  de  Roulalion  en  1891,  faite  sous  l’ins¬ 
piration  de  Dieulafoy. 


ETIOLOGIE  ET  PATHOGENIE  DES  IRITIS, 
.par  L.  GENET.  {Le  Journal  de  Médecine  de 
Lyon.) 

Le  tissu  irien,  très  spongieux,  .eixamàné  en 
biomiorosoopie  présente,  .sous  l’influence  de 
la  lumièr.e,  de  la  convergence  et  de  l’accom-. 
modation  de  continuels  mouvements  de  ré¬ 
traction  et  de  dilatation,  véritables  batte¬ 
ments  à  rythme  irrégulier  mais  inoessants, 
du  moins  à  l’état  de  veille.  Il  baigne  dans 
rbpmeur  aqueuse,  et  quand  on  observe  .au 
microscope  les  mouvements  des  crypte®  de 
riiis,  on  peut  penser  .que  .ce  tissu  se  com¬ 
porte  comme  une  éponge  contractile.  Il  est 
richement  irrigué  et  l’on  comprend  qu’il  soit 
le  siège  fréquent  d’inflammations. 

Les  iritis  .peuvent  être  de  cause  endogène 
ou  de  cause  exogène.  Quand  elles  sont  .en¬ 
dogènes  elles  relèvent  de  toxi-infections  d’ori¬ 


gine  sanguine  :  elles  se  rencontrent  dans  ia 
syphilis,  le  rhumatisme,  la  blennorragie,  la 
tuberculose,  les  maladies  infectieuses  ai¬ 
guës,  .etc.  ;  une  place  à  part  devant  être 
faite  à  l’iritis  dite  métritique.  Les  iritis  de 
cause  .exogène  peuvent  être  provo.quées  par 
des  blessures,  des  brûlures,  des  inflamma¬ 
tions  de  voisinage  ;  les  tissus  .et  l’humeur 
aqueuse  sont  la  voie  de  cheminement  des 
éléments  nocifs,  lorsqiie  le  contact  de  l’iris 
avec  l’agent  vulnérant  n’.est  pas  direct. 

-  La  pathogénie  des  iritis  •  endogènes  .  doit 
être  recherchée  dans  une  inoculation  par 
voie  sanguine  de  germies  ou  de  toxines  ;  l’ex- 
périm.entation  le  nrouve.' Pour  les  iritis  exo- 
gènes,  l’inoculation  est  directe  (blessures  de 
i’iris)  dans  le  tissu  irien  ou  bien  la  propa¬ 
gation  de  procbe  en  proche  des  germes  doit 
être  invoquée  et  le  rôle  de  la  «  focal  infec¬ 
tion  »  paraît  manifeste. 

LES  MANIFESTATIONS  DU  DIABETE  SUR 
L’APPAREIL  VISUEL,  par  MM.  Paul  Bon¬ 
net  .et  Louis  PADFiQUE.  {Le  Journal  de  M)é- 
decine  de  Lyon.) 

L’exposé,  que  font  les  traités  classiques  de 
médecirue,  des  manifestations  oculaires  du 
diabète,  souffre  de  s’être  inspiré  des  chapi¬ 
tres,  épars  dans  les  ouvrages  d’ophtalmolo¬ 
gie,  dispe.rsés  par  la  nécessité  d’une  .classi¬ 
fication  didactique. 

.Les  com.pUoations  n’y  figurent  pas  sur  leur 
plan  véritable,  qui  est  celui  .de  la  clinique. 
La  valeur  séméiologique,  le  pronostic  sur¬ 
tout  de  diverses  manlfeistations  n’y  sont  pas 
mis  en  évidence.  Il  en  résulte  que  les  méde¬ 
cins  se  font  une  idée  imparfaite  .de  la  valeur 
relative  des  manifestations  ooulair.e.s. 

D’autre  .part,  un  .certain  nombre  de  notions 
nouvelles,  et  d’une  importance  capitale  .dans 
le  domaine  de  l’ophtalmologie,  sont  venues 
compléter  nos  connaissances,  nous  obliger  à 
reviser  certaines  données  qui  paraissaient 
acquises  : 

L’étude  biomicroscopique  de  l’œil  à  la  lam¬ 
pe  à  fente  ;  la  eonnaissanoe  que- nous  appro¬ 
fondissons  chaque  jour,  et  si  pleme  d’inté¬ 
rêt,  des  troubles  de  la  circulation  rétinienne, 
que  nous  devons  à  l’impuisio-n  de  Ballliart, 
nous  conduisent  à  reconnaître,  dans  les  ma¬ 
nifestations  oculaires  -du  diabète,  l’impor¬ 
tance  des  aJ.térations  vasculaires. 

Ces  raisons  nous  ont  conduits  à  penser 
qu’il  convenait  d’apporter  aux  médecins  une 
étude  d’ensemblé  des  manifestations  du  dia¬ 
bète  sur  l’appareil  visuel,  où  nous  nous 
sommes  efforcés  de  dégager  l’opinion  que 
nous  avons  .pu  nous  faire  nous-mêmes,' 
dans  une  question  à  laquelle  nous  portons 
grand  intérêt,  de  la  valeur  .séméiologique  de 
certains  sign.es. 

LES  PYELO-NEPHRITES  DES  PETITS  EN¬ 
FANTS.  Etude  clinique  et  thérapeutique, 
P^  P.  Nobécourî.  —  {Gazette  des  Hôpitaux.) 
En  clinique,  la  pyélo-néphrite  des  petits 
enfants  ne  se  présente  pas,  le  .plus  souvent, 
comme  une  affecfion  .des  voies  urinaires. 


Ce  sont  les  symptômes  généraux  gui  ait 
rent  l’attention  et  qui  dominent  la  scène  : 
pyélo-néiphrite  n’est  reconnue  que  le  jour  où 
on  .pratique,  de  propos'  délibéré,  l’examen  des 
urines. 

En  étudiant  l’êüologie,  nous  avons  appris 
qu’on  rencontre  .des  pyélo-néphrites  clinUiue- 
ment  primitives  et  des  pyélo-néphrites  secon¬ 
daires  à  des  affections  diverses,  notamment 
à  des  affections  du  tube  dig.estif  et  à  des  af 
fections  des  voies  respiratoires. 

Les  PYÉLO-NÉPHRITES  CLINIQUEMENT  PRIMIUIB; 
sont  la  forme  la  plus  habituelle  dans  la  petl; 

Elles  se  présentent  comme  des  maladies 
mfeotieuses  dont  l’intensité  diffère  suivait 
les  malades.  ' 

Il  existe  une  forme  intense,  une  forme  lésé- 
re  et,  entre  elles,  tous  les  degrés  inteméM- 


Dans  la  forme  intense  le  symptôme  prind' 
pal  est  la  fièvre.  (Elle  marque  le  début  da 
l’affection,  elle  caractérise  la  période  d’état- 
elle  persiste  jusqu’à  la  mort  ou  disparai! 
après  un  temus  plus  ou  moins  long.  ;■ 
Le  début  est  brusque  et  rapide  ;  litlemiié- 
rature  atteint  rapidement  39“ ,  40"  êt.'üêma 
41°;  puis  elle  se-  comporte  de  façons  divéisis. 

Pour  les  pyélo-néphrites  primitives,  lesife- 
nomènes  infectieux  et  des  symptômes 
font  penser  à  la  grippe,  à  la  .pneumoiile^'i 

-  '••'•'.6'hT'n.cninfllû  nn  tiihowC- 


une  méningite  cérébro-spinale  ou  tiibetàf 
leuse,  à  l’encéphalite  aiguë  ;  plus  tard,  &  ' 
fièvre  typhoïde,  au  .paludism.e,  4  une  fièv 
de  cause  indéterminée.  , .  .„■! 

■Pour  les  pyélo-néphrites  secondairesyi 
porte  le  diagnostic  de  raff.eotion  primltiv 
on  ne  pense  pas  à  la  pyé.lo-n.é.pbrite,  si  oui 
■sait. pas  qu’elle  peut  appar.aître. 

Il  faut  toujours  penser  à  la  possibilité  d'n 
pyélo-néphrite  et  examiner  les  UTiiieS'.  U 
constatation  de  la  pyurie  la  fait  reconnu 
Toutefois,  il  y  a  des  cas  où  le  résultats 
cet  .examen  peut  prêter  à  discussion.  On  pW 
se  demander  parfois,  s’il  s’agit  d’un-e  pyflé 
néphrite  ou  d’une  néphrite.  Dans  la  néphd 
nomt*Deuî- 


te,  le®  leucocytes  peuvent  être  nomt*Deuî- 
mais  on  ne  trouve  pas  de  oolibacilie. 

Il  peut  .encore  s’agir  d’une  colibacillia 
sans  .pyélo-néphrite  ;  alors  la  pyurte  mangiB. 


Hospice  Départemental  Paul  Brousse  à  Villejuif 


Un  concours  .est  ouvert  en  vue  de  la  nomi¬ 
nation  de  deux  médecins  adjoints  à  ritospi-' 
ce  Paul  Brousse. 

Les  inscriptions  seront  .reçues  du  4  au  11 
avril  1935,  de  10  à  12  heures  .et  de  14  à  17 
heures,  à-  l'a  Préfecture  de  la  Seine  (diiee 
tion  -des  affaires  départementales,  service  de 
l’.assistanoe  départ ementalei,  3®  'b.iir.eau,  aï- 
nexe  de  THôtel  de  'Ville,  2,  rue  Lobau,  pièce 
227),  ditmanches  .et  fêtes  .exceptés. 

Peuvent  .seuls  y  prendre  part  les  doctera. 
en  médecine  français  ou  naturalises  depuis 
au  m'oms  dix  ans. 

■Le  .concours  comporte  une  '  épreuve  de  fl- 
tres,  une  épreuve  c.linl.qu©  et  un©  épreuve  de 
laboratoire. 


LES  LABORATOIRES  du  D:  ROUSSEL 
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M.  le  Professeur  Janselme 


ta  nouvelle  de  la  mort  du  professeur  Jan- 
ae  est  parvenue  mardi  dernier  à  l’Acadé- 
de  médecine  au  cours  de  la  séance. 

Celle  disparition  soudaine  d’un  des  mal¬ 
les  plus  estimés  de  la  Médecine  françai- 
ait  l’objet  d’unanimes  regrets.  A  ses 
aides  qualités  de  clinicien,  à  sa  compé- 


llejuif 


Le  Professeur  Janselme 


toce  universellement  reconnue  sur  la  lèpre, 
i  professeur  Janselme  ajoutait  une  bonhomie 
lune  droiture  de  caractère  qui  a-vaient 
»,  âepws  toujours,  autour  de  lui,  une  at- 
losplière  de  sympathie  sans  ré’serve's.  Sa 
mort  laisse  un  grand  vide  dans  les  hautes 
spMres  de  la  Médecine  française. 


Assurance  ''  Individuelle  ’ 


Une  clause  rigoureuse,  très  rigoureuiseï  à 
noiure  avis,  figua?©  dans  les  conditions  géné¬ 
rales  des  polioes,  d’assuiranoes.  Cette  claufie 
est  ainsi  conçue  : 

La  Compagnie  se  irései've  le  droit  de  rési¬ 
lier  la  présente  assurance  ipar  lettre  «  recom¬ 
mandée  »  adressée  à  l’assuré. 

1°  Après  chaque  déclaration  d’aocident  et 
au  plus  tard  dans  le  mois  qui  suivra  le  rè¬ 
glement  définitif  de  cet  accident  (iparaigra- 
pih©  A.  B.  C.)  ; 

2°  En  cas  de  non  paiement  de  prime  ; 

3°  Lorsque  l’assuré  a  dépassé  l’âge  limite, 
A  .chaque  échéance  annuelle, 

1°  Nous  considérons  que  cette  clause,  'qui 
permet  à  l’assureur  de  résiher  un  contrat 
après  un  sinistre  insignifiant  ne  lui  ayant 
peut-être  pas  fait  dé'bO'urser  le  montant  de  la 
prime  annuelle  payée  .par  l’assuré,  'est  un  peu 
trop  rigoureuse. 

ToutefO'is,  dès  un  premier  sinistre  il  peut 
être  révélé  aux  assureurs  que  le  risque  est 
mauvais,  parce’  que  l’assuré  ne  .prend  pas 
toutes  les  précautions  nécessaire®  pour  évi¬ 
ter  un  accident,  ou  qU'C  l'assuré  'est  mala¬ 
droit,  'et  en  ce  qui  concerne  les  assurés  ayant 
un  métier  manuel,  un'C  mauvaise  installa¬ 
tion  des  ateliers. 

Touteitols  d'Bvant  rinsistance  'du  'courtier,  à 
qui  l’établissement  de  la  ,police’  a  été  'Confié, 
les  Compagnies  ne  se  cantonnent  pas  dans 
cette  règle  un  peu  trop  stricte  'et  ne  résl'llent 
le  'Contrat  que  lorsque  le  sinistre  est  'gi'av© 
ou  qu’il  soit  prouvé  manifestement  que  l’as¬ 
suré  a  été  au  devapt  'die  'l’accident  dont  il  a 
été  victim'e  pour  des  raisons  indéterminées 
qui  pourraient  faire  ressortir  des  'Cas  exclus 
des  po'lices,  et  menant  parfois  à  la  déohéanr 
ce.  Néanmoins  les  Compagnies  se  réserve¬ 
ront  toujours  '06  droit. 

2°  (La  Compagnie  pourra  résilier  sa  police 
en  cas  'de  non  'paiement  de  la  prime,  par 
V'envoi  d’une  lettre  recommandée  envoyée  'à 
l’assuré  dix  jours  après  le  délai  'de  vingt 
jours  pendant  lesquels  'après  son  premier 
avis  l’assurance  est  suspendue. 

Cependant  les  Compagnies  peuv.en,t,  devant 
la  'bonne  foi  de  l’assuré,  'et  'à  titre  tout  à  fait 
exceptionneia  surseoir,  tout  en  maintenant 
leur  garantie,  au  paiement  de  la  prime,  ou 
mêm'e  à  la  rigueur  accepter  un  acompte 
pour  ne  pas  gêner  l’assuré. 

Nous  avons  dit  tout  4  fait  exceptionnel, 
car  les  'Compagnies  'n’y  consentent  que  très 
rarement,  et  ces  demandes  doive'nt  'être  for¬ 
mulées  par  le  courtier  qui,  lui,  peut  ise'  porter 
garant  de  son  'Client. 

3"  LO'TsqU'e  l’assuré  a  dépassé  l’âge  limite,' 
soit  (iO  ou  65  ans  suivant  les  Com'pagnie®,  les 
assureurs  pourront  résilier  le  contrat  pour 
le®  raisons  que  nous  avons  déjà  eixposées. 

Dan^  le  cas  où  la  résiliation  émanait  de 
la  Compagnie  pour  le  premier  cas  ci-dessus, 
cette  dernière  serait  obligée  de  rembourser 
à  l’assuré  la  .portion  de  prime  non  absorbée 
pour  le  risque  -qu'elle  ne  .couvirira  plus.  Na¬ 
turellement  il  faut  pour  cela  que  la  résilia¬ 
tion  soit  notifiée  'en  cours  de  période. 

De  son  côté,  l’assuré  aura  le  droit  de  rési- 


RÉUNION  MÉDICALE  DE  NANCY 

La  Faculté  de  Médecine  de  Nancy  organise, 
pour  le  .dimanche  2  juin,  une  réunion  médi¬ 
cale  dasitinée  aux  médecins  praticiens.  Le 
programme,  qui  sera  publié  ultérieurement, 
comprendra  dans  la  matinée  des  démonstra¬ 
tions  cliniques  et  dans  l’ après-midi  une  con¬ 
férence  du  professeur  Levadlti,  .de  rinstitut 
Pasteur,  sur  la  syp'hilis  nerveuse  .expérimenta¬ 
le  Ce.tt0  conféremce  .sera  suivie  de.  l’inaugura¬ 
tion  du  magnifique  Centre  de  Malariathérapie 
créé  par  le  département  et  qui  fait  honneur  à 
la  région  lorraine. 


Comité  des  Groupements  Médicaux  du  Nord 

Ce  groupement  donnera  à  Lille,  le  diman¬ 
che  7  avril  1935,  sa  'VU®  fête  familiale  médi- 

Oette  fête  aura  lieu  à  la  -Salle' des  Ambas¬ 
sadeurs,  à  15  heures,  au  profit  de  la  Caisse 
des  veuves  et  orphelins  de  rAssoclation  de 
Prévoyance  et  de  .Secours  Mutuels  des  méde¬ 
cins  du  département  du  Nord. 

A  15  h'eur.es  :  Concert  et  revue  médicale. 

A  18  heures  30  :  Tirage  de  la  Tombola  ; 
tournoi  ide  'bridge  ;  sauterie. 

Buffet  froid,  soupers  par  petites  tables  (au 
profit  .de  l’Œuvre). 

L’ASiSemblée  .générale  de  i’.Assoclatlon  aura 
lieu  le  m'ême  j.pur,  à  11  heures,  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Lille. 

Entre  les  deux  réunions,  un,  déjeuner  inti¬ 
me  sera  assuré  pour  les  confrères  qui  vou¬ 
dront  bien,  dès  à  présent,  envoyer  le^ur  adhé¬ 
sion  au  docteur  Dauüiuile,  secrétaire  .général, 
14,  rue  Jaoquemars-Giélé,  à  Lille. 
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lier  .sans  todemnité  toutes  les  polioes  .qu’il 
aurait  souscrites  à  la  m'ême  Compagnie,  4 
condition  de  pirévenir  la  Compagnie  avant 
un  mois  à  partir  -de  la  réception  de  la  lettre 
recomm.andée  des,  assureurs  notifiant  la  rési¬ 
liation  du  contrat  «  tndivlduell'e  ». 

Pour  en  finir  avec  la  police  «  individuel¬ 
le  »  nous  devons  ajouter  que  les  Compagnies 
d’assurances  laissent  le  'droit  4  l’assuré  du 
.recours  .4  .exercer  contre  le  tiers  responsable 
de  l’accident  dont  il  aurait  .ôté  victime. 

'Si  l’assuré  victime  peut  p'rouver  que  'la 
raspooisabilité  incombe  à  un  tiers  il  recevra 
en  plus  de.  rindemnlté  qui  lui  a  été  versée 
par  la  Com'pagnie  une  nouvelle  indemnité 
de  la  personne  .qui  a  causé  l’accident,  ou  de 
la  'Compagnîbi  qui  répond  .pour  elle. 

Xi’assuré  aura  donc,  s’il  'est  dans  son  'droit, 
la  poissibillté  matérleUe  de  pours'uivre  même 
par  voie  'die  justice  le  responsable  puisqu’il 
'601  aura  les  m'oyens,  avec  l’indemnité  qui 
lui  aura  été  payée  par  la  'Compagnie  d’assu¬ 
rances. 

C’est  donc  là  un  avantage  de  la  police 
«  individuelle  ». 

J.  L.4M'BERT-SORBI. 

Informateur  Médical, 
111,  boulevard  Magenta, 
PARIS. 


!  Derniers  Livres  Parus 


LES  MASSACRES  DE  MEAUX,  Jacques  Hëbissat. 
tTn  volume  in-16  Illustré,  6  fr.  —  (Librairie  Aca¬ 
démique  Perrin,  35,  quai  des  Grauds-Augustius, 
Paris  (6»). 

C’est  une  des  pages  les  plus  tragiques  de  la  Eé- 
volution  que  M.  Jacques  Hérissay,  Thistorien  des 
«  Pontons  de  Eoohcfort  »  et  du  «  Mont  Valérien  », 
évoque  dans  l’émouvaut  petit  volume  qui  inau¬ 
gure  la  nouvelle  collection  éditée  par  la  Librai- 
bralrie  Académique  Pei-rin.  Au  soir  des  massacres 
de  Septembre,  la  Commune  de  Paris  s’efforce  d’in¬ 
citer  les  provinces  à  suivre  l'exemple  donné  par 
la  capitale,  et  des  émissaires  sont  envoyés  par  elle 
pour  prêcher  le  massacre  des  prisonniers.  Meaux 
est  une  des  villes  qui  obéissent  à  l’horrible'  consi¬ 
gne  ;  dans  une  journée  de  véritable  folie  collec¬ 
tive  une  bande  d’énergumènes,  excitée  par  quel¬ 
ques  meneurs,  envahit  la  prison,  exige  qu’on  lui 
livre  les  ecclésiastiques  qui  y  sont  enfermés,  les 
assassine  avec  des  raffinements  de  cruauté 
inouïs...  Minute  par  minute,  cette  journée  du  4 
septembre  1792  est  racontée  dans  ses  moindres  dé¬ 
tails  et  l’auteur,  après  avoir  dépeint  les  massa¬ 
creurs  dans  leur  sinistre  besogne,  les  suit  jus¬ 
qu’au  châtiment  qui  frappera  quelques-uns  d’en¬ 
tre  eux  sous  le  Directoire. 

Poignant  dans  sa  réalité,  ce  livre  montre  —  et 
c'est  une  leçon  à  retenir  —  comment,  en  période 
troubles,  une  foule,  d’ordinaire  paisible,  r‘  ‘ 


hahilen 


t  conduite,  devenir  furieuse  et  se  livrer 


_  ...  ..  1935).  — 

Pietro  Longhi  (1  ill.).  — 

-  -  T,,  jjaignel- 

-  - -  _  _ _  —  Médecine 

de  Paris  (7  ill.).  —  La  Femme  et  la  Polie  (1  ill.). 
-  Deux  Images  de  Femmes  à  Barbe,  par  le  D' 
Kaymoud  Cordier  (2  ilL).  —  Plateaux,  plats  et 
bols  d’acoouchées  aux  XV»  et  XVI»  siècles,  par 
le  D'  Jean  Bavina,  accoucheur  des  Hôpitaux  de 
Paris  (8  ill.).  —  Les  Femmes  guéries  par  le 
Christ,  par  Louis  Masson,  D'  en  Pharmacie 
(1  ill.).  —  Vénus  blessée  par  un  rosier  (1  ill.).  — 
Tableau  du  Mal  d’Amour,  d’après  Jacques  Fer¬ 
rand,  Agenais,  par  le  Professeur  Pierre  Mauriac, 
Doyen  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Bordeaux 
(6  ill.).  —  La  Servante  officieuse  ;  le  Curieux  ; 
l’indiscret.  Trois  estampes  sur  le  »  Eemède  », 
par  Jean  Avalon  (3  ilL).  —  La  Mort  et  la  Jeune 
Femme,  par  Henry  Goudard  (6  ill.).  La  Femme 
Blessée  dans  l’œuvre  de  Degas,  par  le  D'  Eicardo 
Ferez,  Professeur  à  l’Uuiversité  de  Bogota  (6  ill.). 
—  Quelques  Images  de  la  Mélancolie,  par  le  D' 
Jean  Vinebon,  ancien  chef  de  clinique  adjoint  à 
la  Faculté  (6  ill.).  —  Artémlse,  Heine  de  Carie, 
gravure  anonyme  du  XVI»  siècle  (1  ill.).  Supplé- 
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AU  COJVGÆIUS  JVATZOJVAU  ÜÆ;  £.A  TUBERCULOSE 
€/ui  latent  de  se  tenir  d  HdnrseiUe 

Le  rôle  de  l^ultra- virus  tuberculeux  en  pathologie  expérimentale  et  humaine 

Par  MM.  ARLOING  et  DUFOURT  (Lyon),  VAUDREMER  et  DURAND  (Paris). 


NATURE,  ORIGINE  ET  ROLE  BIOLO¬ 
GIQUE  DU  VIRUS  TUBERCULEUX 

FILTRANT,  par  M.  Vaudremer  (Paris). 

.L’étude  brologiaue  de  l’ultra-virus  et  du 
bacille  tubeirculeux  a  été  faite  à  iplusieurs 
reprises  au  cours  de  réunions  antérieures 
1924. 

Abordée  par  nous  pour  la  première  fois 
à  la  Conférenoe  de  Lausanne  il  y  a  onze 
ans,  elle  a  fait  l’objet  d’un  rapport  de  Cal- 
mette  à  Rome  en  1928.  L’an  dernier,  à  Var¬ 
sovie,  Karwaeki  a  repris  oette  étude  dans 
son  travail  sur  les  variations  du  bacille  tu¬ 
berculeux.  -Cette  année,  vos  rapporteurs  vont 
soumettre  à  la  discussion  une  revue  .géné¬ 
rale  sur  le  rôle  de  l’ultra-virus  tuberculeux 
eii  pathologie  'expérimentale  let  humaine. 
Ainsi  le  .problème  aura  été  étudié  sous  ses- 
.  différents  aspects. 

Avant  que  le  rôle  'de  cet  'Ultra-virus  .étud'ié 
expé'rimental'ement  et  'Cliniquement  vous  soit 
décrit,  il  nous  a  paru  opportun  de  montrer 
ce  que  n’est  pas  ce  ge'rme  patiiogène  mais 
'bien  ce  qu’il  est  et,  pour  la  première  fois, 
d’établir  la  liaison  -eiitre  les  découvertes^ 
faites  sur  le  bacille  tuberculeux  avant  que 
la  notion  de  l’ultra-virus  ait  été  acquise  et 
après  oette  acquisition. 

Tel  est  'le  but  auquel  va  tendre  noti’©  rap¬ 
port  préliminaire. 

Dans  ce  travail  nous  nous  'efforcerons  de 
définir  l’uitra-virus,  et  de  mettre  fin  aux  con¬ 
troverses  soulevées  à  son  sujet  ;  'ensuite  nous 
étudierons  la  nature  du  virus  tuberculeux 
filtrant  et  'Son  rôle  blologi'que. 

Les  références  bibliographiques  auxquelles 
nous  nous  sommes  reporté  'POur  rédiger  oe 
travail  ont  été  si  nombreuses  que'  nous  'avons 
dû  les  publier  hors ‘texte.  Nous  demandons 
que  l’on  veuille  bien  les  consulter  à  la  lin 
de  notre  mémoire. 

ULTRA-VIRVS  Oü  VIRVS  TVBERCVLEUX 
FILTRANT  ? 

•Les  éléments  filtrables  du  bacille  tubercu¬ 
leux  sont  couramm'ent  ap'P'eiés  «  ultra-virus  »; 
oe  nom  ne  leur  convient  pas  parce  -que,  de¬ 
puis  longtemps,  il  dé'Signe  tout  autre  chose 
que  les  éléments  filtrables  des  bactéries  vi¬ 
sibles.  Cette  remarque  a  été  faite  par  Hau- 
d'uroy,  et  nous  l’avons  admise.  Le  nom 
d’ultra-virus  a  été  réservé  jusqu’ici  aux  élé¬ 
ments  invisibles,  dont  Roux  disait  'qu’ils  sont 
«  des  êtres  de  raison  »  parce  qu’à  aucun  mo¬ 
ment  nous  ne  parvenons  à  les  voir  'ni  à  les 
cultiver  et  que  leur  existence  ne  nous  'œt 
révélée  que  .par  leurs  p-ropriétés  pathogènes 
ou  immunisantes. 

«  Les  ultra-virus,  par  lem-s  'dimensions  et 
leur  charge  électrique,  peuvent,  pour  la  plu¬ 
part,  traverser  les  filtres  'et  les  ultra-filtres:. 
Ils  possèdent  ou  ne  possèdent  pas  de  pou¬ 
voir  .pathogène  'et  semblent  être  fixés  'dans 
un  ^certain  nombre  de  leurs  'propriétés  P'hy- 
siologiques-.  Privés  d'un  cycle  évolutif  ils  ont 
pour  caractère  essentiel  un  biotropisme  dont 
dépendent  leurs  affinités  et  leur  mode  de 
culture  »  (Hauduroy,  Les  VUra-virus,  p.  449). 

Il  en  'Bst  tout .  autreniient  pour  les  éléments 
filtrables  des  bactéries,  et  'en  'particulier  du 
bacille  tuberculeux.  Ces  germes,  tout  d’abord 
invisibles,,  peuvent  à  un  'Certain  moment, 
grâce  à  leurs  dimensions  'et  à  leur  charge 
électrique,  traverser  certains  filtres  et  ultra- 
filtres  'que  les  bactéries  dont  ils  sont  la  grain'S 
ne  traversent  pas. 

Ceg  formes  invisibles- 'Sont  susceptibles  .de 
s’organiser  privées  du  biotropisme  obliga¬ 
toire  imposé  aux  ultra-virus,  •elles  sont  culti¬ 
vables  dans  des  milieux  artificiels  let  devien¬ 
nent  colorables  et  visibles  j'  eUee  'Sont  'enfin 
douées  d’un  pouvoir  pathogène  différent  de 
celui  que  .po.ssèdent  les  'bactéries  dont  elles 
pro  viennent. - 

•Pour  toutes  ces  raisons  il  importe  de  ne 
plus  parler  de  l’ultra-virus  tuberculeux  'et  de 
désign'er  le  .p.rincipe  tuberculeux  filtrant  sons 
le  nom  de  :  Virus  tuberculeux  filtrant.  Ce 
nom,,  'd’ailleurs,  n’est  pas  parfait  non  plus  ; 
11  exige  un  'Commentaire. 

Filtrable,  comment  ?  A  travers  quels  filtres 
et  dans  quelles  conditions  ?  Il  faut  le  pré¬ 
ciser. 

Le  terme  filtration  est,  'en  -effet,  -aussi  com¬ 
plexe  que  le  phénomène  physique  qu’il  -dé¬ 
signe  et  dans  lequel  interviennent  non  seule- 
nrent  la  composition  du  filtre,  ses  qualités 
de  fabrication  -et  son  degré-  de  porosité,  -mais 
aussi  l’ét-at  physique  de  la  substance  à  fil¬ 
trer,  son  pH,  sa  charge  électrique.  La  valeur 
du  pH  a  été  m-éconnue,  tout  aussi  bien  par 
nous  que  par  les  auteurs  qiui  se  sont  occu¬ 
pés  les  premiers  de  la  filtration  des  bacté¬ 
ries,  quand  le  problème  des  form-es  filtrantes 
bactériennes  a  été  soulevé.  Gependant,  de¬ 
puis  1907,  l’importance  -du  pH  avait  été-  si¬ 
gnalée  par  Holder-er  (R'echerches  sur  les  fil¬ 
trations  dos  diastases.  Thèse  de  doctorat  ès 
sciences,  Paris  1909),  quand  il  avait  montré 
que  les  spores  d’AspergÜ'lus  Niger  sont  rete¬ 
nues  par  une  simple  filtration  sur  papier  en 
milieu  neutre  au  méthylorange,  tandis  -q-ue, 
en  suspension  dans  un  milieu  neutre  à  la 
phénolp-htaléine,  ©lies  traversent  un  papier 
pareil  au  premier. 

Ces  faits  nous  montrent ‘  que  la  filtration 


est  un  acte  précis  et  que  le  terme  virus  fU- 
irant  doit  être  examiné  avec  la  même  pTéci- 
s-ion. 

Nous  dirons  donc  que,  dans  l'état  actuel 
de  nos-  connaissances,  le  virus  filtrant,  dans 
un  milieu  de  pH  favorable,  traverse  -en 
moins  d’une  demi-heure  a  la  pression  négà- 
tive  de  —  30  les  bougies  filti-antes  neuves 
du  type  'Ghamberland  L3  et  les  ■filtres  de  col- 
lodion  dont  les  qualités  -et  -la  capacité  fil¬ 
trantes  auront  été  ■préalablement  déterminées 
par  des  -épreuves  répétées. 

Si  l’on  accepte  d’observer  ces  conditions, 
ies  exp-érienoes  ‘  sur  le  virus  filtrant  devien¬ 
dront  comparables  -entre  elles  et  rinoertitudei 
qui  -règne  encore  sur  ce  germe,  sur  ses  pro¬ 
priétés  et  même  sur  son  exisfence  perdra 
toute  raison  d’être. 

Car  le  doute  subsiste  encore  -dans  -certains 
esprits  sur  les  propriétés  du  virus  filtrant  -e-t 
sur  son  -existence  même. 

L'EXISTENCE  DU  VIRUS  FILTRANT 
EST  DEMONTREE 

«  Existe-t-ii  un  ultra-virus  tuberculeux  ?  » 
a  demandé  Jous-set  dans  la  Presse  Médicale 
du  18  août  1934.  1  L’hypothèse  de  -oette  exis¬ 
tence  cède  devant  la  constatation  de  la  pos¬ 
sibilité  d’un  passage  des  bacilles  tuberculeux 
à  travers  les  bougies  de  porcelaine  »,  a  -dit 
Lüdwig  Lange  à  la  IX®  Conférence  interna¬ 
tionale  'Contre'  la  tuberculose. 

A  'l’intenroigation  de  Jousseit,  Dufouxt  a  ré¬ 
pondu  {Presse  médicale,  28  novembre  1934, 
n'  59,  p.  1921),  e.n  complétant  les  -expériences 
faites  par  .Sanarelli  -et  Aiessandrini  avec  les 
ultra-filtreis  de  collodion.  Des  'ex-périenc-es  de 
Dufourt,  il  résulte  -que  les  virus  filtrants  tra¬ 
versent  successivement  la  paroi  des  deux- 
sacs  -de  collodion  inclus  l’un  dans  l’autr-e  -et 
abandonnés  dans  la  cavité  péritonéale  des 
cobayes.  Dans  le  sac  intérieur  on  trouve  d.es 


bacilLes  acido-résistants  par  centaines,  on  en 
trouve  aussi  dans  le  sac  -extérieui'  et  ides  lor- 
m-es  bacillaires  se-  rencontrent  encore  dans 
les  ganglions  hypertrophiés  des  cobayes 
d’expérience  qui  pourtant  ne  réagissent  -pas 
à,  la  tuberculine  et  ne  présentent  pas  d’au¬ 
tres  lésions  qu’une  hypertrophie  ganglion¬ 
naire. 

Or,  cette  forme  larvée  de  l’infection  tub-er- 
cute-use-  expérlm-entale  produite  par  le  virus 
filtrant  est  celle  que  les  auteurs  des  travaux 
sur  cette  question  ont  constatée  le  plus  sou¬ 
vent  dans  leurs  ■rech'ercli.es  e-t  nous  rapip-eUe- 
rons  que  ceitte  f-orm-e  observée  par  Fontès  et 
nous  dès  le  début  'de  no.s  recherches  nous  a 
permis  'd’affirmer  l’existence  du  irrincipe  tu- 
bercui-eux  filtrant. 

Cette  -existence  -est  aujourd’hui  démontrée  ; 
mieux  vaut  don-c  ear  étudier  les  conséquen¬ 
ces  que  de  se  -p-erdre  -en  vains  efforts  pour  la 
nier  comme  le  font  encore  certains  aute'urs. 

Ces  conséquencas  seront  bientôt  décrites  et, 
après  avoir  enteindu  leis  conclusions  de  vos 
rapporteurs,  vous  conolureiz  qu’il  -est  fâ¬ 
cheux,  tant  au  point  -de  vue  clinique  qu’au 
point  -de  vue  biologique,  que  l’existence  du 
virus  filtrant  ait  été  acoe>ptée  .si  tard. 

En  clinique,  la  notion  de  ce  virus  a,  en 
effet,  élargi  nos  conceptions  sur  la  tubercu¬ 
lose  humaine.  Elle  l’a  fait  peut-être,  moins 
que  certains  auteurs  ont  paru  1©  croire,  mais 
elle  l’a  fait.  Sur  ce  suj-e-t,  qui  n’est  pas  .1© 
nôtre,  nous  nous  abstiendrons  d’insister. 

En  biologie,  cette  même  notion  a  ouvert 
un  chapitre  nouveau  dont  Hauduroy  a  déjà 
écrit  quelques  pages  dans  ses  études  sur  la 
filtration  des  bactéries  telles  que-  le  .bacille 
dysentérique,  le  baciU-e  typliique  et  para- 
typhique,  le  bacille  diphtérique. 

Si  l’on  juge  les  faits  librement,  objective¬ 
ment,  sans  parti  pris  de  doctrine,  on  vient 
à  -se  demander  -comment  la  découverte  du 


M.  le  D' Olmer,  de  Marseille,  président  du  Congrès  national  de  la  tuberculose 
qui  vient  de  se  tenir  à  Marseille  cette  semaine,  est  ici  photographié  (à  droite) 
aux  côtés  de  M.  le  P'  d’Astrosa. 
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virus  filtrant  par  Fontès  et  nous  a  souleté 
tant  de  critiques. 

A  cette  -question  -on  peut  ré-pondre  :  Mo» 
morphisme. 

La  doctrine  exclusive  du  monomorphmt 
©St,  e-n  eff-et,  la  cause  des  résistances  qui  ont 
retardé  d’un  demi-siècle  la  solution  du  pro¬ 
blème  'posé  sur  1©  développemen't  des  bac¬ 
téries  -et  du  baclUe  de  Koch  en  particulier, 
et  nous  'estimons  que  ce  retard  a  -eu  sur  le 
traitement  biotogique  de  la  tuberculose  une 
regrettable  influence. 

Aujourd’'hui,  les  esprits  se  sont  ouverts  « 
les  bactériologistes,  secourus  pair  la  physica-. 
chimie,  ont  ipu  fertüiser  leur  domaine.  8s: 
ont  compris  -que  tout  ce  qui  vit  -exige  un. 
germe  originel  que,  en  matière  <ie  tubercu-- 
lose,  1©  virus  filtrant  i-ep'résente. 

'Le  virus  filtrant  .est  en  effet  le  a  germe  i 
du  bacille  -de  Koch.  Est-il  le  seul  ? 'Il  faudrait 
pour  répondre  à  -oette  interrogation  que  ce 
virus  filtrant  soit  toujours  'présent  dans  tous 
les  esisals  de  filtration.  Il  n’en  'est  pas  ainsi 
Les  expériences  montrent,  en  'Oflet,  que  cer¬ 
tains  bachl'es  ont  des  form-es  filtrantes  « 
que  d’autees  n’-en  ont  pas.  Malbeureusanent  ' 
les  expériences  positives  et  négatives  ne  sont 
pas  comparables  entre  elles,  et,  ici  eDCora 
on  doit  regretter  lés  différences  de  technicme . 
et  l’ab&enoe  'de  renseignem'ents  sur  la  'dua-. 
lité  de  la  substance  à  filtrer,  du  PH -et  de  la, 
porosité  du  filtre.  ■ 

Nous  signalerons,  pour  notre  part,  que  sut- 
vingt  essais  de  filtration,  opérés  sur  la  bon- 
gie  L»  dans  ies  conditions  que  nous  avons 
déjà  précisées,  nous  avons  obtenu  dix-neni, 
résultats  positifs.  Le  seul  résultat  négatif  «a 
nous  ayons  -rencontré  provenait  d’une  souci» 
d’ Extrême-Orient  que  nous  avait-  fournie  ai 
mablement  le  docteur  Bussières,  médecin  e 
i’Ambass-ade  française  'de  Pékin.  Nous  initf 
quons  incidemm-eiit  oe  fait  par-ce 'qu’il, noîB 
a  montré,  une  fois  de  plus,  la  différenoe 
évidente  -en'tre  les  baciUes  de  Koch  acclima-- 
tés  en  Orient  et  oeiRx  acclimatés  en  Oocidait 

Commis  le  'fait  était  à  p-révoir,  le  nonto- 
des  succè'S  'Obtenus  après  filtration  sur  bougie 
L®  dépasse  de  beaucoup  le  nombre  de  succès, 
fournis  par  l’ultra-fütration.  Dufourt  a  si¬ 
gnalé,  dans  l’article  'de  la  Presse  mëMt 
précité,  quatre  résultats  positifs  sur  seipt  .ten¬ 
tatives  de  double  ultra-filtration. 

L’interprétation  de  ces  faits  nous  démonW 
l’importance  de  la  technique  -employée;  et 
nous  n’aocepterons  qu’avec  qualqiBs  réser¬ 
ves  l’opinion  de  Reynès  et  Aubertin  lorsQU’itoi 
écrivent  ;  a  II  est  certain  que  les  élémenfe 
filtrabl'es  sont  -s-uscepables  de  redonner  nais¬ 
sance  à  des-  formes  bacillaires  morphologiQue- 
m.eint  semblables  à  celles  -dont  ils  sont  issiié 
Mais,  il  ne  s’-en-suit  pas  que  le  virus  tubercœ 
leux  doit  fatalement  passer  ipar  un  stade  dS 
virus  filtrable  pour  se  reproduire.  » 


QUELLE  EST  L'ORIGINE 
DU  VIRUS  FILTR.iNT  7 


L’'©xamen  des  travaux  d©  Fontès  gui  ont 
permis  à  cet  auteur  de  publier,  m  1910,  Ü 
découverte  du  virus  filtrant  ;  l’étude  de  nos 
propres  travaux  qui  ont  abouti  pour  la  sg 
coude  fois  à  là  découverte  de  ce  virus,  foui 
iiiront  à  cette  question  l’ébauche  d’une  té- 
ponse. 


.Fontès  avait  vu  que  les  bacMles  de  Ko... 
colorés  par  la  méthode  -de  ZiehJ  cdmbinéa 
à  celle  de  Gram,  contenaient  dans  -leui,’'”' 
térieur  des  granulations  tranchant  par-’ 
coloration  violette  sur  la .  coloration  ï 
du  bacille  lubm-ême. 


(Voir  la  si 
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[on  noüj  informe 

On  s’est  plu,  ces 
derniers  temps,  à 

vers  plus  de  lumière.  Les  classes  intel¬ 
lectuelles  n’ont  plus  voulu  se  mouvoir 

HELIOTHERAPIE 

M.  le  Ministre  de  la  Santé  publique  et  de 
l’Education  .p'hysique  a  de'mandé  à  l’Aoadé- 

évoquer  l’époque  1900.  Elle  est  d’hier 
vrai  dire  et  pourtant  elle  paraît  loin- 
laine,  même  à  ceux  qui  l’ont  vécue. 

ivons  ri  de  bon  cœur,  avec  nos 
enfauts  ou  nos  cadets,  de  ces  modes 
J'alors  qui  semblent  caricaturales.  «  Est- 
il  possible,  s’écriâmes-notis,  qu’on  se 
ioit  habillé  ainsi  ?  » 

Nous  avons  ri,  dis-je,  mais  nous  avons 
aussi  senti  monter  en  nous  un  parfum 
de  mélancolie  et  si  nos  yeux  ne  se  sont 
pas  embués,  ils  ont  pourtant  poris  cet 
aspect  qui  témoigne  d’un  regard  perdu 
dans  le  lointain  des  souvenirs  fanés. 


1900  !  l’époque  d’une  vie  sans  heurts. 
La  guerre  désastreuse  des  Anglais  contre 
te  vaillant  petit  peuple  qu’étaient  les 
Bons  constituait  le  seul  événement  exté- 
qui  méritât  l’attention.  Et  comme 

.  n’en  n’étions  pas  encore  à  l’entente 

cordiale,  notre  antipathie  ancestrale  se 
lémoignait  par  des  pamphlets  et  des 
dessins  satiriques  dont  l’Angleterre  et 
ses  hommes  d’Etat  faisaient  les  frais. 
Barrère  obtenait  un  succès  formidable 
avec  sa  reine  Victoria  exposée  aux  vitri¬ 
nes  du  Quartier  Latin,  dans  im  bocal 
vulgaire,  sous  les  traits  d’un  énorme  £a- 

1900  !  Le  temps  des  nuits  passées  à 
arpenter  le  trottoir  du  boulevard  Saint- 
Michel  qui  appartenait  au  V®  arrondis- 
fement  (celui  qui  était  du  VI®  était  dé¬ 
laissé)  tout  en  discutant  sur  des  ques¬ 
tions  de  politique  ou  de  littérature  qui 
sembleraient  aujourd’hui  mesqui¬ 
nes,  voire  ridicules  -,  le  temps  des  par- 
lottes  dans  des  .  cénacles  fumeux,  des 
conférences  aux  Sociétés  savantes,  de  mes 
preimères  armes  dans  le  journalisme 
avec  comme  tendance  L  «  en-dehors  » 
des  partis  et  comme  devise  ce  superbe 
alexandrin  qui  était  un  appel  à  l’action 
et  que  je  ne  peux  répéter  sans  émotion  : 
i  Prêtez-moi  vos  vingt  ans  si  vous  n’en 
Imes  rien  !  » 


1900  !  La  vie  estudiantine  se  tenait 
bien  chez  elle.  Elle  avait  comme  limites 
laCloserie  des  Lilas  et  le  Café  de  l’Hor¬ 
loge,  c’est-à-dire  le  boulevard  Montpar¬ 
nasse,  l’église  Saint-Médard  et  le  pont 
qni  enjambe  le  petit  bras  de  la  Seine. 
Elle  était  là  bien  chez  elle.  Les  Zoaques 
de  la  Rive  droite  ne  lui  rendaient  que 
de  rares  visites  et  elle  s’envolait  vers 
Robinson  chaque  dimanche  pour  laisser 
ion  bal  Bullier  à  la  disposition  de  ceux 
(pi’elle  appelait  les  «  Calicots  ». 

"  y  avait  chez  Iqs  étudiants  d’alors 
irgueil  de  classe.  Ils  étaient  fiers  de 
leur  culture,  ils  avaient  un  idéal  dégagé 
des  contingences.  On  n’aurait  pu,  en  les 
voyant,  s’écrier  comme  aujourd’hui  que 
<  la  Bourgeoisie  manque  de  noblesse  »  ! 
Sous  le  terme  de  «  calicots  »,  l’étudiant 
englobait  ses  contemporains  qui,  privés 
de  lettres  et  d’instruction  supérieure, 
étaient  réduits  au  terre  à  terre  d’une  vie 
marchande. 

Depuis  lors,  les  choses  ont  changé  et 
appeUation  péjorative  de  «  calicots  » 
disparu.  Un  abandon  quasi  complet 
des  grandes  préoccupations  intellectuel¬ 
les  de  jadis  est  devenu  la  règle  de  vie 
d’une  jeunesse  enlisée.  Je  crois  que  de 
t  hier  que  nous  rappelions  plus  haut 
faut  moins  regretter  la  douceur  de 
vre  que  l’idéal  désintéressé  qui  était  le 
linnmm  movens  de  la  jeunesse  des  éco¬ 
les, 


Et  c’est  la  guerre  qui  a  fait  ça. 

On  a  dénombré  les  morts  et  les  blessés 
de  cette  lutte  héro'ique  et  sauvage,  mais 
on  ne  saura  jamais  établir  l’étendue  de 
la  ruine  morale  qui  a  été  occasionnée 
par  la  guerre. 

Les  cœurs  ont  cessé  d’être  généreux, 
de  regarder  la  vie  comme  un  perpétuel 
perfectionnement,  comme  une  ascension 


SILIPLASTINE 

du  Docteur  Débat 


l’instar  des  corporations  de 
chands.  Vivre  ne  fut  irlus  que  jouir  ma¬ 
tériellement,  «  animalement  ».  Les  pré¬ 
occupations  alimentaires  devinrent  le 
pivot  des  jeunes  activités.  L’idéal  que 
nous  adorions  hier  avait  été  souillé 
par  les  appétits  nés  du  commerce  que 
la  guerre  avait  démesurément  enflé  et 
facilité. 

Faut-il  s’étonner  après  cela  c[ue  la 
médecine  ait  cessé  d’être  un  sacerdoce 
pour  n’être  plus  qu’une  chose  mar¬ 
chande  ?  Pouvait-elle  échapper  au  nau¬ 
frage  ?  Je  ne  le  crois  pas. 

De  même  que  les  bons  pasteurs  des 
religions  ont  fait  place  aux  marchands 
du  Temple  empressés  à  hiérarchiser  les 
paroisses  selon  les  casuels,  de  même  les 
médecins,  ces  pasteurs  d'hier,  n’ont  plus 
eu  d’autre  préoccupation  que  les  reve¬ 
nus  de  leur  art.  Pour  augmenter  ceux-ci, 
ils  ont  eu  recours  aux  mises  en  scène,  à 
tous  les  artifices  et  stratagèmes  qui  sont 
familiers  aux  commerçants. 

Ceux  qui  avaient  été  formés  à  une 
autre  école  se  trouvèrent  dépaysés  en 
face  d’une  telle  invasion  de  mercanti¬ 
lisme.  Mais  il  fallait  vivre.  Rien  ne  ser¬ 
vait  de  vouloir  endiguer  le  flot  et  plutôt 
que  de  se  laisser  submerger  par  lui  ils 
préfèrent  se  laisser  emporter  sur  ses 
vagues.  Et  voilà  pourquoi  les  plus  cou¬ 
rageux  et  les  plus  fiers  se  mirent  à  hurler 
avec  les  loups. 

Je  pensais  à  cela  pendant  qu’au  récent 
banquet  de  l’Umfia,  un  confrère  chagrin 
et  courroucé  me  contait  l’aventure  des 
médecins  français  de  haute  classe  qui 
vendirent  des  attestations  à  une  firme 
américaine  comme  celles  que  les  stars  de 
cinéma  prodiguent  aux  produits  de 
beauté.  J.  CRINON. 
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Ligue  française  contre  le  rhumatisme 

L’Assemblée  générale  de  la  Ligue  françai¬ 
se  contre  le  rhumatisme  a  eu  lieu  le  23  mars. 

Il  a  été  décidé  l’organisation  d’une  «  Jour¬ 
née  du  aiiumatisme  »  à  laquelle  seront  invi¬ 
tés  tous  les  médecins.  Sa  date  a  été  fixée  au 
4  novembre  1935.  Elle  aura  lieu  à  Paris,  à 
la  Faculté  de  médecine  et  à  l’hopitali  Cochin. 
Le  sujet  choisi  a  été  :  «  l’arthrite  chronique 
de  la  hanche  »  (tuberculose  excentée). 

A  la  suite  de  son  assemblée  administrative, 
la  Ligue  française  contre  le  rhumatisme  a 
tenu  une  réunion  scientifique  consacré©  à  la 
spondylose  rhlzomélique.  Les  rapiports  sui¬ 
vants  ont  été  présentés  :  M.  J.  Forestier  : 
Les  signes  de  début  (arec  projections).  — 
MM.  O.  Crouzon  et  Gaucher  Les  formes  cli¬ 
niques.  —  M.  'P.  Weil  :  Aux  confins  de  la 
spondylose  rhizomélique.  —  MM;  .Alajouani- 
ne  'et  J.  Lacapère  :  Le  syndrome,  biologique. 
~  M.  Simon  (Strasbour-g)  :  Les  traitements 
chirurgicaux, 

La  prochaine  réunion  clinique  de  la  Ligue 
aura  lieu  au  mois  de  mai  à  la  Salpêtrière, 
dans  le  .service  de  M.  Crouzon.  La  date 
exacte  en,  sera  annoncée  ultérieurement. 


GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÈLI05’ 

Médecin-Directeur: 

D'  B  R  O  D  Y 


La  médaillie  d’argent  des  épidémies  est  dé¬ 
cernée  à  MM.  les  Docteurs  San,guy  (de  Tiz- 
iiit,  Sud-Marocain)  et  Meyer  (d’ Aiguilles)  ; 
la  médaillei  de  bronze'  a  été  conféré©  à  M. 
le  Docteur  Huguet  (de  Marseille)  et  à  M. 
Léna,  interne  en  pharmacie  des  hôpitaux  de 
Marseille. 


-  CANTEINE  - 

E.  BOUTEILLE.  23,  rue  des  Moines.  PARIS 

Les  amis,  les  collègues  et  les  élèves  du 
Professeur  Léon  B'ornard,  voulant  .honorer 
sa  mémoire,  désirent  placer  un  médaillon  à 
l’hôpital  Laennec,  où  il  -a  enseigné  et  où  il 
a  passé  touté  sa  vie  hospitalière.  Ils  'Oht 
également  l’Intention  d’apporter  leur  contri¬ 
bution  aux'  fondations  que  de  'hautes  'person¬ 
nalités  ont  décidé  'de  oréer,  à  l’étranger, 
pour  commémorer  l’œuvre  scientifique  du 
Profe-sseur  Léon  B'ernard. 

Les  souscriipti'ons  doivent  être  adressées  à 
M.  Geo'rges  Masson,  trésorier,  120,  boulevard 
Salnt-Ge.rmain,  Paris  (6®). 


.■VI.  le  Professeur  P.  Mauriac,  doyen  de  la 
Faculté  de  m'édecine  et  de  pharmacie  de 
Bordeaux,  se  reH'dra,'  le  23  mai,  sur  la  de¬ 
mande  de  la  Société  de  médecine  interne  d© 
Suisse,  p.our  faire  un  rapport  à  la  séance 
annuelle  qui  se  tient  'en  1936  à  Lausanne.  Il 
donnera,  le  2  mai,  une  conférence  à  Genève, 
sous  les  auspices  de  la  Société  médical©  do 
Genève. 


—  M.  le  Professeur  agrégé  X.-J.  DuBecq  a 
été  désigné  pour  représenter  la  Faculté  de 
médecine  de  Bordeaux  au  2®  Congrès  inter¬ 
national  de  stomatolo'^e  qui  .siégera  à  Bo- 
lO'gne  du  14  au  15  avril  1935. 

LENII^RINE 


M.  le  docteur  Françon,  d’Aix-les-Bams,  a 
adressé  à  l’Académie  73  publications  desth 
nées  à  concourir  aux  récompenses  décernées 
pour  le  Service  des  Eaux  miné'rales. 

L’éditeur  Albin  Mlohel  a  fait  don  à  l’Aca¬ 
démie  du  dem'ier  ouvrage  du  docteur  Caba- 
iiès  :  Le  Sabbat  a-t-il  existé  ? 

Cure  d'air,  de  repos  et  d’alimentation. 
Hôtel  Jean  DURAND,  à  Domme  (Dordo¬ 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide,  28  fr.  par  jour. 


A\V\VV\\\\\\\\\\\\\V\\\\\\\\\\\\VVVVVVVVVVV\V\X\V\\\VVV\\\VV\\\\\\\\\\\\W 


Congrès  fut  présidée  par  la  reine  Marie  de  Roumanie  que  nous  voyons  ci-dessus  ayant  à  sa  droite 
le  maire  de  Bucarest,  M.  Donesco,  et,  à  sa  gau  che,  M.  le  Ministre  de  la  Santé  publique  de  Rou¬ 
manie,  M.  le  Docteur  Costinesco.  (Photo  Wlde  Word,  cliché  «  Inf.  Méd.  »). 


,  ...  _  _  ... _ membres  pour  la 

représenter  au  Conseil  supérieur  de  rAss.ls- 
tance  publique  en  remplacement  de  M.  Dolé- 
ris,  dont  le  mandat  est, expiré. 

Sur  la  pro'position  du  Conseil,  l’Académie 
a  désigné  M.  Achard. 


Sont  nommés  membres  du  Conseil  supé- . 
rieur  de  l’Assistanoe  publique  pour  une  pé¬ 
riode  de  quatre  ans  : 

Au  titre  de  membres  du  Corps  médical  des 
hôpitaux  :  MM.  le  professeur  Coùvelair.0, 
accouclieur  des  , hôpitaux  de  Paris,  et  le  doc¬ 
teur  Desbouis,  médecin  des  hôpitaux  de 
Caen. 

Au  titre  de  médecins  des  asiles  publies 
d’aliénés  :  MM.  le  docteur  Demay,  médecin 
chef  des  asiles  de  la  .Seine,  et  le  professeur 
Perrens,  médecin  chef  de  l’asile  de  Château- 
Plcon. 


caniiiet  ballet,” 


Bd.  Saint-Michel  Paris 
Téléph.-Odéon  24-81. 

Cessions  medicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 
gratuit  sur  demande.  Le  directenr,  Docteor  GUILLE.MONAT 
repoit  personnellement,  de  14  heures  à  18  heores. 


'être  prochai¬ 
nement  vacants  dans  les  conS'Ultations  anti- 
vénériennes  et  les  centres  de  tri'age  antitu¬ 
berculeux  annexés  aux  hôpitaux  dépendant 
de  l’Administration  de  l’Assistance  'publique 
à  'Paris. 

Les  candidats,  qui  doivent  justifier  de  la 
douhie  qualité  de  docteur  en,  médecine  et 
d’ancien  interne  des  .hôp'itaux  de  Paris 
comptant  quatre  années  d’internqt,  sont 
prié'S  de  s’adresser  au  Bureau  du  Service  de 
Santé  de  cette  Administration  (3,  avenue  ’Vic- 
torial  avant  le  1er  mai  1935,  dernier  délai. 

MICfÂSOL 


Des  notes  'de  MM.  les  P'rêîets  de  la  Marne 
©t  du  Morbihan  sur  des  cas  de  poliomyélite 
signalés  dans  des  communes  de  'Oes  départe'- 
ments. 

Deux  lettres,  de  M.  le  Préfet  de  la  Seinenet- 
Oise  concernant  des  cas  de  scarlatine  qui  se 
sont  déclaréis  dans  deux  communes  de  ce 
départem'ent. 

Un  rappo'rt  de  M.  le  préfet  dé  l’Ain  sur  un 
cas  de  fièvre  ondulante  signalé  dans  son  dé- 
partemeint. 

Une  lettre  'de  M.  le  préfet  de  l’Indre  signa¬ 
lant  qu’un'e  épidémie  de  .grippe  s’^est  déclaré.© 
dans  une  commune  de  son  dé'partemen't. 

Une  demande  a  été  formée  par  M.  Révélis, 
du  laboratoire  ■  Foulon,  pharmacien  à  "Van- 
ves,  en  vue  d’être  autorisé  à  prépaner  et  à 
vendre  deux  produits  contre  le  cancer. 


LIPOSPLÉNINF 


Le  docteur  PHILIPPET  a  ouvert  à  l’Ecole 
de  Psychologie,  49,  rue  Saint-André-des-Arts 
CVI®),  un  service  de  consultations  et  de 
traitements  psychotfiéjlapiques,  Je  mercredi 
et  le  samedi,  8  h.  3o-io  h.  3o.  Maladies  ner¬ 
veuses  et  morales,  lo  h.  3o-i2  h.  3o.  Réédu¬ 
cations  psycho-motrices  (paralysies,  surdité, 
dé-viations  vertébrales,  tics,  bégaiement,  etc.). 

THEOBRONOSE 

DUMESNIL 

M.  le  docteur  Briau,  auditeur  au  Conseil 
supé'rleur  d’hygiène  publique  de  France,  a 
été  nommé  m'embre  de  cette  assemblée,  en 
remplacement  de  M.  le  D”  Vaillard,  décédé. 


La  médaille  d’honneur  des  épidémies  .en 
or  est  décernée  à  titre  exceptionnel  à  M.  le. 
Docteur  Rumpelmayer,  à  Nice,  poui’  maladie 
très  .grave  'Contractée  dans  l’exercice  de  ses 
fonctions. 
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LENIFORME 


2.5  et10% 


SE  VEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO  CAPSyiES 


OPOTHERAPIE  ASSOCIEE 


PANCRÉPATINE 

LALEUF 


Le  Monde  MéJi  cal 


Naissances 

—  Le  docteur  et  Mme  Ch.  Gernez-Rieux 
nous  font  part  de  l’heureuse  naissance  de 
leur  fllle  A'rmelle.  —  Paris,  le  lo  maïs  igSS, 

—  Nous  apprenons,  chez  le  docteur  et  Mme 
Wililot-Leblanc,  la  naissance  d’un  huitième 
enfant,  André.  —  Roubaix,  27  mars  igSS. 

—  Le  docteur  J.  Leloup,  ancien  interne  des 
hdpitaux  de  Paris,  et  Mme,  née  Aupérin,  sont 
heureux  de  faire  part  de  la  naissance  de  leur 
cinquième  enfant,  Marie.  —  Châlons-sur- 
Marne,  le  8  avril  igSS. 

f^iançàllles 

—  On  annonce  les  fiançailles  de  Mlle  Sa¬ 
bine  Jousset,  fille  de  M.  Frédéric  Jousset,  che¬ 
valier  de  la  Légion  d’honneur,  croix  de  guer¬ 
re,  et  de  Mme,  née  Durand  du  Rousset,  avec 
M.  Pierre  Daunic,  flls  du  docteur  Daunic, 
médecin  des  hôpitaux,  officier  de  la  Légion 
d’honneur,  et  de  Mme,  née  Bureau. 

IVlariages 


INSTITUT  MÊDICO-PËDAGOGilil 

Je  BERCK-PLAGE  (P..J..C.) 


Maison  d’éducation  et  de  Irailemenl 
pour  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enlants  difficiles 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  -  Travaux  manuel» 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 


—  Le  jeudi  ii  avril,  a  été  célébré,  au  tem¬ 
ple  d’Enghien,  dans  la  plus  stricte  intimité, 
en  raison  d’un  deuil  récent,  le  mariage  de 
M.  Henri  Sébileau,  fils  du  professeur  Pierre 
Sébileau,  membre  de  l’Académie  de  Méde¬ 
cine,  et  de  Mme  Pierre  Sébileau,  avec  Mlle 
Lucy  Chaber,  fllle  du  cjocteur  Pierre  Chaber, 
dé  Royan,  et  de  Mme  Pierre  Chaber. 

—  En  l’église  Saint-Thomas-d’ Aquin,  a  été 
célébré  par  l'abbé  Jean  Goulon,  cousin  de  la 
mariée,  le  mariage  de  Mlle  Nicole  Joly,  fllle 
du  docteur  Paul  Joly  et  de  Mme,  née  Agard 
d’Esdevin,  décédés  tous  deux,  avec  M.  Jac¬ 
ques  Aimez,  flls  de  M.  Marcel  Aimez  et  de 
Mme,  née  Bidaubigue. 

Les  témoins  du  marié  étaient  ;  M.'  Albert 
Jacquemin,  son  cousin,  et  le  docteur  René 
Daban,  son  oncle.  Ceux  de  la  mariée  ;  M.  Ca¬ 
mille  Blanchard,  son  oncle,  et  M.  Pierre  Dé¬ 
lateur,  son  cousin. 

—  Nous  avons  reçu  le  faire  part  du  mariage 
de  Mlle  Noëlle  Joly,  fllle  de  notre  très  regretté 
confrère,  docteur  Joly,  de  Bagnoles-de-l’Orne, 
avec  M.  Jean  Caissial,  ingénieur  des  Arts  et 
Manufactures,  diplômé  de  l’Ecole  Supérieure 
d’Electricilé. 

La  bénédiction  nuptiale  leur  a  été  donnée 
dans  l’intimité,  en  raison  d’un  deuil  récent, 
par  son  Excellence  Mgr  Richaud,  évêque  d’Iré- 
nopolis,  auxiliaire  de  Son  Excellence  Mgr 
l’Evêque  de  Versailles,  le  28  mars  igSS,  en 
l’église  Saint-Thomas  d’Aquimi-  L 

—  Le  docteur  Gay,  chevalier  de  la  Légion 
d’honneur,  médecin-consultant  à  Bourbonne- 
les-Bains,  et  Mme  Gay,  nous  ont  fait  part  du 
mariage  de  leur  fils  Jean,  avec  Mlle  Simonne 
Pernet. 

La  bénédiction  nuptiale  leur  a  été  donnée 
le  samedi  6  avril  igSS,  en  l’église  Saint-Mar- 
tin-des-'Ohamps,  à  Paris. 


IHDEX 

I  THÉRAPEUTIQUE 


CAPARLEM 


3  Haarlem  vraie,  nate 
relie,  extra-Pure  et  Poly»»' 
niperus  oxycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  !  Capsulines  do»4« 
.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  capsulines  à  chaque  repai, 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Choléoyill- 
tes.  Lithiaees  biliaires,  Séquelles  de  Choléoyr 
teotomies,  Lithiases  rénales,  Pyélonéphrites,  Co- 
libaoilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
OE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


TONIQUE  ROCHE 

lant  de  l’aotivité  cérébrale.  ConyaleBcence,  sur¬ 
menage,  asthénies,  etc. 

SIDAP  BArilE'  Imprégnation  gaïaoolée  à 
UlHUr  nutllL  hautes  doses  sans  aucun 
AU  THIOCOL  inconvénient. 

Toutes  les  alTeotions  des  voies  respiratoires  ! 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  2  à 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures, 
produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Ci»,  lol'  rue 


THÉOSALVOSE 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartèinée  - 
Barbiturique.  Caféinêe,  lithinée,  phosphatée. 


Nécrologies 

—  On  nous  prie  d’annoncer  la  mort  du 
docteur  Joseph  Le  Roux,  décédé  à  Tréguier 
(Côtes-du-Nord),  le  8  avril,  dans  sa  86®  année, 
et  dont  les  obsèques  ont  été  célébrées  en 
l’église  cathédrale,  le  jeudi  ii  avril. 

De  la  part  de  Mlles  Anne-Marie  et  Marie- 
Hyacinthe  Le  Roux,  ses  filles. 

Le  présent  avis  tient  lieu  de  faire-part. 

—  Nous  apprenons  la  mort  du  docteur  Des¬ 
cubes,  qui  fut  député  républicain-socialiste 
de  ig28  à  igSs,  maire,  conseiller  général  de 
Saint-Laurent-sur-Gorre,  décédé  à  l’âge  de 
48  ans.  —  Rochebuisson. 


VANÂDÂRSINE  (Arséniate  de  Vanadium) 

Stimulant  général 

Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  rue  do  CbertWUI 
PARIS 


AMPHO-YACCIN-INTESTIIL 

A  base  de  oolibaoilles,  entérocoques,  proteoi, 
,  B.  hifidius,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  baotécrieu  et  bactéries  entières.  Entérite», 
entéro-colites,  cholécystites,  appendicites,  syndrome 
entéro-rénal,  aurt>o-intorication,  etc...  -  ■ 
RONCHESE,  6,  rue  Rothschild,  NICE, 


CAPSULES  GLUTINISÉES 


DIABÈTE 

6A12  CAPSULES  PAR  J(HUR 
(  AU  COURS  DES  REPAS  ) 
SUIVANT  PRESCRIPTION  MÉDICALE 


ÉCHANTILLONS  _  LITTÉRATURE 

LABORATOIRES  LALEUF 

20,  RUE  DU  LAOS  —  PARIS. 15' 

Nouvelle  adresse  :  SI,  RUE  NIGOLO,  PARIS  (1G‘). 


LB  MONDE  /UR  MON  MIROIR 


11  y  a,  dans  la  foxxle,  xxn  inoxxvemeixt 
de  curiosité  cliaqxxe  fois  qxxe  se  déroule 
l'apparat  d’xine  nouvelle  conférence  ; 
mais  coinnxe  toutes  les  réunions  diplo¬ 
matiques  qxix  se  sont  tenues  depuis  seize, 
ans  pour  aider  au  règlement  de  la  gxxerre 
liant  été  pour  nous  qu’une  source  répé¬ 
tée  de  déceptions,  le  sort  de  la  conver¬ 
sation  qui  vient  de  se  tenir  dans  le  châ¬ 
teau  d’Isola  Bella  entre  les  Français,  les 
Italiens  et  les  Anglais,  n’a  que  médio¬ 
crement  sxxrjiris  le  public  de  notre  pays. 

Aprè.s  le  rétablissement  du  service  mi¬ 
litaire  obligatoire  en  Allemagne,  la 
France  montra  les  signes  d’une  sourde 
colère.  Noxxs  espérions  que  les  signatai¬ 
res  du  traité  de  Versailles,  qxxi  sont 
presque  un  quarteron,  allaient  stigmati¬ 
ser  sévèrement  ce  ixoxxveau  manqtxement 
aux  engagements  éci-its  de  l’Allemagne. 
Nous  nous  aperçûmes  vite  que  nous 
Otions  isolés  et  que  personne  n’était  dé¬ 
cidé  à  nous  suivre,  pour  xme  immédiate 
protestation  sanctionnée.  L’Angleterre 
vers  qui  nous  n’avons  pas  perdu  l’ha¬ 
bitude  de  noxxs  tourner,  malgré  les  dé¬ 
ceptions  qu’elle  nous  a  déjà  occasion¬ 
nées,  voulxxt  aller  aux  renseignements. , 
Bref,  nous  en  fûmes  réduits  à  jxleurni- 
(lier.  Cette  attitude  iixdigixe  d’xxix  pays 
(|ni  se  croit  fort  n’augnxenta  pas  notre 
prestige. 


Mais  par  compassion  on  vieixt,  à  Stre- 
sa,  de  nous  accorder  de  sousciûre  à  une 
protestation  platonique  devant  la  S.  D. 
N.  On  passera  ainsi  l’éponge  sxxr  le  passé 
et  on  dira  à  l’Allemagne  :  Surtoxxt  ne  re¬ 
commencez  pas  !  Cela  fera  bien  rire  les 
peus  de  la  Wilhemstrasse. 

On  n’aura  nïeme  pas  i-ecours  à  des 
menaces  sévères.  On  se  contentera  de 
montrer  aux  Allemands  l’époxxvantail 
d'un  blocus  commercial  et  financier.  Ça, 
c'est  de  la  haute  faixtaisie,  car  il  ne 
s'agit  que  d’un  époxxvantail  sur  lequel 
se  hâte  de  se  percher  le  nxoineaxx  qxx’oii 
voulait  elîaroxxcher. 

C’est  à  croire  vraiment  qxxe  cexxx  qui 
ont  pensé  à  l’efficacité  de  ces  mesxxres 
étaient  dans  une  autre  planète  pendant 
qu’on  se  battait  sur  la  Terre.  Le  blocus 
a,  en  effet,  été  tenté  pendant  qxxatre  ans, 
de  1914  à  1918,  et  il  n’a  pas  empêché 
les  Allemands  de  continuer  à  se  battre 
et  de  rester  en  France  sans  qxx’oii  puisse 
les  en  déloger.  Certes  l’Allemagne  souf¬ 
frit  ;  les  vivres  lux  maxiquèrent  ;  mais 
«lie  s  ingénia  à  trouver  des  ersatz.  Quant 
aux  munitions,  ceux  qui  se  battirent 
pourront  vous  dire  que  nos  ennemis  ne 
«essèrent  pas  d’en  être  pourvus. 

Vous  parlez  du  blocxxs  financier,  mais 
il  existait  aussi  à  cette  époque  ;  cela 
a  même  permis  à  l’Allemagne  de  s’en 
tirer  sans  avoir  les  milliards  de  det¬ 
te  extéiieure  qui  ont  alourdi  notre 
budget  jusqxx’à  le  rendre  d’xxn  renfloxxe- 
ment  impossible  sans  une  bonne  faillite. 

Avant -1914,  les  économistes,  ces  au¬ 
gures  de  pacotille,  déclaraient  solennel¬ 
lement  qu’une  grande  gxxerre  ne  pouvait 
pas  durer  plus  de  six  mois  jjar  suite  de 
son  coût  élevé.  Ils  se  sont  trompés  gros¬ 
sièrement.  Les  faits  lexxrs  ont  donné  un 
démenti  sévère.  Mais  rien  ii’y  fait,  voici 
que  nous  tombons  dans  la  même  erreur 
et  que  nous  acceptons  les  mêmes  sor- 
aettes  comme  du  bon  pain. 

Enfin,  l’Allemagne  eut  le  monde  exi- 
tier  contre  elle  pendant  la  gxxerre  ;  le 
blocus  était  donc  presque  complètement 
établi.  Or,  que  serait-il  demain  ce  blo¬ 
cus  dont  6n  menace  l’Allemagne  ?  Il  est 
certain  qu  ni  ne  serait  pas  pratiqué  par 
un  aussi  grand  nombre  de  nations. 
L’Amérique  en  particulier  restera  nexx-. 
tre.  Donc,  il  serait  moins  efficace  encore 
que  lie  le  fut  celui  de  1914-1918. 

Tout  ceci  est  clair  comme  le  jour.  Eb 
bien  de  deux  choses  l’une  :  ou  bien  nos 
gouvernants  qui  se  prêtent  à  de  telles 
billevesées  sont  des  imbéciles  et  nous 
avons  tort  de  nous  laisser  gouverner  par 


eux  ;  ou  bien  ce  sont  des  effrontés  qxxi 
nous  ixiennent  pour  des  ânes  bâtés  et  ce 
soxit  alors  de  belles  fi’ipouilles. 


On  est  complètement  sidéré  en  cons¬ 
tatant  l’absence  complète  de  réactions 
dans  le  pxxblic  en  face  de  l’attitude  de 
ceux  qxxi  parlent  et  agissent  au  nom  de 
la  France.  Est-ce  une  absence  de  clair¬ 
voyance  ?  Je  ne  le  pexise  pas.  Est-ce  une 
preuve  de  l’apathie,  de  F  avachissement 
où  nous  sommes  tombés  ?  Je  le  redoxxte, 
sans  vouloir  en  convenir,  comme  on  ne 
veut  pas  croii-e  à  la  mort  d’un  être  qui 
vous  est  cher. 

Parmi  les  responsables  d’xxne  aussi 
complète  aboulie  du  jmblic  français  il 
faxxt  mettre  au  premier  rang  la  turpitude 
des  joxirnaxix.  Cexxx-ci  sont  menés  trop 
souvent  par  des  aventuriers  qui  ne  pen¬ 
sent  qxx’à  lexxrs  affaires.  Ils  ne  cherchent 
pas  le  moins  dxx  monde  à  éclairer  l’opi¬ 
nion.  Lexxr  ignorance  est  d’ailleurs  telle 
qu’ils  senaient  incapables  de  jouer  ce 
l'ôle  qxxi  leur  est  cependant  moralement 
imparti.  Leurs  préoccxipations  se  ramè¬ 
nent  à  se  faire  les  vassaux  intéressés  des 
caniarillas  qui  sont  au  poxxvoir  et  à  être 
les  .  axxxiliaiies  des  grands  trusts  interna¬ 
tionaux.  Cela  leur  procure  beaxxcoup 
d’honneurs,  beaxxcoup  d’argent.  Et  cela 
lexxr  sxxffit. 

Comme  il  faut,  au  surplus,  détoxxrner 
l’attention  des  lecteurs  des  choses  vita¬ 
les  pour  le  Pays,  on  les  amuse  avec  des 
faits  divers  qxx’on  «  monte  eix  épiixgle  » 
jxisqu’à  les  rendre  borrifiaxits.  Voyez  la 
première  page  des  journaux  à  grand  ti¬ 
rage,  voxis  n’y  trouverez  que  des  assas¬ 
sinats,  des  drames  policiers  ;  les  aven¬ 
tures  qui  étaient  jadis  reléguées  dans  les 
feuilletons  sont  mises  à  présent  à  la 
meillexire  place.  Cette  façon  de  faire  a 
xm  doxxble  avantage  :  elle  endort  les 
masses  et  favorise  la  vente  du  «  pa|)ier  ». 

Pexxt-on  être  étonné  aixrès  cela  de 
l’ignorance  ox'i  se^troxxve  le  qxxiblic  fran¬ 
çais  sur  les,  questions  qui  intéressent  la 
France  et  sur-  les  erreurs  de  jugemeixt 
qxx’il  commet  !  ? 

J.  CRINON. 


FÉDÉRATION  NATIONALE 

DES  MÉDECINS  DU  FRONT 

Le  Comité  de  la  Fédération  Nationale  des 
Médecins  du  Front  a  procédé  au  renouvelle¬ 
ment  annuel  de  son  bureau  lors  de  sa  dernière 
réunion. 

Le  docteur  Albert  Lanxlrin,  président  depuis 
deux  ans,  ne  s’est  pas  représenté,  malgré  l’in- 
.sistanoe  des  bureaux  des  Associations  qui 
composent  la  Fédération. 

Le  docteur  Jean  Sdlxneider,  président  de 
l’Union  des  Médecins  Mutilés  de  Guerre,  a  été 
désigné  pour  le  remplacer. 

Le  seorétaire  général,  docteur  Rimé,  et  le 
trésori'er,  docteur  O’Followell,  ont  été  réélus. 

Le  docteur  Vaillant  a  été  nommé  seoi’étaire- 
adjoint. 

Les  vice-président  de  la  Fédération,  par  droit 
statutaire,  sont  pour  19â5  : 

Professeur  Balüxazard,  président  de  la  Socié- 
1é  Mutuelle  de  Retraites  des  Médecins  du 
Front.  ■ 

Docteur  Landolt,'  président  de  l’.-Vssociation 
.Vmioale  des  Anciens  Médecins  des  Côips  Com- 
;  battants. 

Docteur  de  Parrel,  président  de  l’Union  des 
Médecins  Mutilés  de  Guerre. 

Docteur  , louve,  président  de  l’Association 
Nationale  des.  Médecins  Mutilés  et  Pensionnés 
de  Guerre. 

'  Diocteur  Bidon,  président  de  l’Association  des 
Médecins  Mutüés  et  Anciens  Combattants  de 
Lyon  et  du  Sud-Est. 

Docteur  .Soulé,  président  de  la  .Section  Médi¬ 
cale  du  Groupement  des  Officiers  Mutilés  de 
la  IS'  Région. 

Le  président  sortant  uAlbert  Landrin  a  été 
nommé  président  d’bonneur  de  la  Fédération 
Nationale  des  Médecins  du  Front. 


TRIDIGESMDAllOZ 

GRANULÉE 


VULCASE 

1  CONSTIPATION -DERMATOSES  | 

LABORATOIRES  BRISSON  1 
1  D'  DEDET  &  C“,  Tharmaciei»  B 

j  COMPRIMÉS  LAXATIFS  au  soufre  orgaaique 

I57?'rue  Championnet'- PARIS  Tl8')  | 

®ll 


Huile  non  Caustique 


LENIFÉDRINE 


à  YOléate  d* Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50  9b 
FORT  1  gr.  9b 


ÉCHAJrTLL,LONS 
L.  GAILLARD,  Pharmacien 
26,  Rue  Pêlrelle,  Paris  (9«) 


Se  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsules 


Thérapeutique  nouvelle 
des  ébats  hypertensifs 


COMPRIMÉS  DE  DÉRIVÉS  DE  LACHOLINE 
ACTIFS  PAR  VOIE  DIGESTIVE 


Hypotàm 


LE  RÉGULATEUR  DU  DÉBIT  ARTÉRIEL, 

HYPERTENSION 

SPASMES  VASCULAIRES 

CURE  COMPLÉMENTAIRE 

DE  L'ACÉCOLINE 


LABORATOIRES  CHEVRETIN-LEMATTE 
L.LEMATTE  £.G.BOINOT 
52.RU£  LA  BRUYÈRE.  PARIS 


Contre  l’ADYNAMIE  : 


en  ampoules  ou  en  gouttes 


Contre  la  SCIATIQUE,  le  RHUMATISME  : 

FRi^lSSE 


C/iaque  ampoule  contient  :  0  gr.  50  de  Salicylate  de  Benzyle 
0  gr.  10  de  Camphre 


à  l’Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  jasmin,  PARIS 


dwyc 

dlobëkj^ue^ 


e  seul  qui  ne  contienne  pas 
us  de  5  à  IQ  o/o  d’hydrates 
;  carbone. 


une«5âtori%  d'efffeaeîté 
pcniÆun.  p^oclu^t  cle  'ijdqwne 


Abonnez-voos  à  1* Informa  tcwMW  NIédical 


•  UROMIL^ 


ARTHRITISME 


Dr  L.BEUÈRES-19,  RUE  DROUOT -PARIS  j» 


Au  Congrès  National  de  la  Tuberculose 
qui  vient  de  se  tenir  à  Marseille 

{Suite  de  la  page  S) 


SacJiairt  combien  sont  rai'es  les  formes 
acido-résistantes  dan®  les  ipus  de  lésions  tu¬ 
berculeuse®,  Fontès  avait  conclu,  en  1908, 
comme  abait  le  faire  en  1909  Noël  Fiesslng-er 
avec  Pierre  M.arie  m  France,  et  Bregel  en 
Allemagne,  que  les  leucocytes  contenaient 
un  ferment  hydrolysant  capable  de  saponi¬ 
fier  lés  matières  passes  du  bacEle  de  Koch 
et  de  mettre  en  libeiié  les  éléments  granu¬ 
laires  gn’ü  contient. 

.  Ces  faits  confirmaient  l’opinion,  ancienne 
de  .Strauss,  de  Scbrônn,  de  Mircoli,  de  Mucb 
et  oelie  d’autres  aute,urs  (pie  nous  citerons 
plus  tan-d,  sur  la  composition  granulaire  du 
bacillé  de  Koch,  opinion  à  lacjuelle  B,ezançon-, 
Philibert  et  Hauduroy  (C.  R.  Soc.  de  Biologie, 
23  févrieiT  1924)  devaient  appoiter  une  preu¬ 
ve  nouvelle. 

Non  content  de  ces  constatations  morp,holo- 
giques  dont  on  sait  la  valeur  relative,  Fontéo, 
pour  s’assurer  de  l’existenoe  des  granule» 
bacillaires  et  de  leur  rôle,  eut  l’idée  de  les 
séiparer  de  bacilles  tuberculeux  authentiiiues 
en  filtrant  son  matériel  expérimental  sur  une 
bougie  Bea-hefeld.  Les  liquides  filtré.s  furent 
inoculés  à  un  premier  cobàye  qui,  sacrifié  un 
mois  après  rinoculation.  présenta  une.  hy- 
peitro<phie  et  une  hyperémie  ganglionnaire, 
sans  bacilles  apparents.  Un  fragment  de  la 
rate  de  ce  ipremier  cobaye  inooulé  à  un  se 
cond  détermina  chez  ce  dernier  une  hyperé¬ 
mie  ganglionnaire,  des  foyers  diffus  d’hype 
réniie  à  la  base  des  deux  poumons  et  une 
légère  augmentation  du  volume  de  la  rate 
avec  présence  de  bacilles  acido-résistant». 

Les  mêmes  idées  directrices  régleront  le 
plan  expérimental  qui  nous  permit  d’obtenir 
les  mêmes  résultats  que  Fontès  dont  nous 
ignorions  alors  les  travaux.  Mais,  pour  ob 
tenir  ce  résultat,  nous  eûmes  recoui’s  à  la 
cultures  des  bacilles  de  Koch  en  milieux 
pauvres  et  dépourvus  de  glycérine,  tels  que 
du  .bouillon  de  pommes  de  terre  ou  une  so¬ 
lution  aqueuse  à  5  %  de  suocinate  d’ammo¬ 
niaque.  Dans  ces  -conditions  les  . cultures  en 
vieillissant  nous  apparaissaient  sous  la  forme 
granulaire.  Parmi  ces  granules,  certains,  à 
la  limite  de  la  visibilité,  faisaient  soupçon¬ 
ner  leur  nitrabilité  '  possible. 

Cette  hypothèse  fut  vérifiée  par  l’-expérience 
et  les  filtrats  obtenus,  inoculés  au  cobaye, 
après  un  temps  suffisant  d’-enrichissemeait  à 
l’étuve,  déterminèrent  chez  l’animal,  les  lé¬ 
sions  -ganglionnaires  observées  par  Fontès. 
Toutefois,  le  centre  de  certains  de  ces  gan¬ 
glions  était  caséeux  et  ce  caséum,  ensemencé 
sur  milieu  à  l’œuf,  donnait  naissan-ce  à  de» 
formes  granulaires  acido-iésistantes  qui, 
clans  les  conditions  expéiàmeniales  où  nous 
étions  placé  et  ,que  nous  avons  maintes  fois 
décrites,  donnaient  naissance  à  des  bacilles 
acido-résistants  d'aspect  classique. 

Ces  deux  expérienc-es,  faites  de  façon  dif¬ 
férente  et  dont  les  auteurs  ne  se  connais¬ 
saient  pas,  avai-ent  uue  valeur  démonstrati¬ 
ve  indiscutable.  Elles  furent  pourtant  discu¬ 
tées,  jusqu’au  'jour  où  F.  Bezançon  voulut 
bien  vérifier  nos  conclusions  en  nous  faisant 
refaire  chez  lui  nos  expérieneee  avec  la  col¬ 
laboration  d’Hauduroy. 

Dès  lors,  les  travaux  de  contrôle  sur  ce 
sujet  s’accumulèrent.  'Vinrent  les.  reoheccbe» 
de  Calmefcte,  Valtis,  Nègre  et  Bocqu-et.  Celles 
d’Arloing,  Dufourt  et  Malartr©  -et  les  expé¬ 
riences  oruciales  de  Durand  auquel  est  due 
la  première  démonstration  expérimentale  de 
la  transformation  du  virus  filtrant  en  bacil¬ 
le  aoido-r,ésisfant  pathogène  chez  le  cobaye. 

Ces  'expériences  'nous  montrent  .(jue.les  'gra 
nulations,  origine  du  virus  filtrant,  sont  une 
émanation  .du  bacille  tub.eroul'eux  lui-même 
dont  .elles  sont  .les  éléments  de  reproduction. 
Ce  rôle  leur  a  ,été  attribué  dès  1885,  .p'ar  Babès 
et  par  Ernst  qui  montrèrent  que  les  granu¬ 
les  reproducteurs  des  bactéries  avaient  la 
qualité  de  la  matière  nucléaire  (chromatine). 
Swellengrebel.  .Armato,  Guilliermond',  Busohli, 
Splengler,  Mucb  admirent  à  leur  tour  que 
dans  le  plasma  des  bactéries  existaient  de» 
formations  nucléaires  qjul,  pour  Kircbens- 
tein,  se  confondent  avec  les  formations  granu¬ 
laires.  dr,  .Swellengrebel  et  Guilliermond 
nous  ont  appris,  parmi  les  premiers,  .que,  au 
cours  de  la  vie  cellulaire,  un  moment  «xiste 
pendant  lequel  la  subistanoe  nucléaire  est 
diffuse  .dans  le  plasma  bactérien-  L’organi¬ 
sation  des  élém.ents  reproducteurs  ne  se  fait 
que  secondairement. 

Cette  organisation  est  .caractérisée  par  une 
formation  fusiforme  enserrant  un  amas  de 
granules.  Puis,  le  fuseau  s’allonge  et  les  gra¬ 
nules  y  apparaissent  cUspersés  ;  enfin,  la  for¬ 
mation  fusiforme  devient  à  .peu-p.rè.s.  invisi¬ 
ble  et  on  ne  distingue  p.lus  que  les  grains 
ou  chromosomes  rassemblés  aux  lextrémités. 

Il  existe  donc  un  moment  où,  dans  l’état 
actuel  'de  nos  connaissances,  la  substance 
nucléaire  paraît  être  à  l’état  d’extrême  diffu¬ 
sion  et  l’on  conçoit  que,  sous  la  form.e  de 
poussières  granulaires  (Fontès,  Ultra-virus 
tuberculeux,  p.  17),  ce  stade  soit  favorable 
à  la  filtration. 

M.  et  M'”  Hollande  ont  eu,  il  est  vrai,  une 
conception  différenté  sur  l’état  des  éléments 
bacillaires  filtrables,  sinon  sur  leur  nature 
nucléaire.  Pour  eux,  le  .principe  filtraW'e  est 
un  rénitocyte,  résultat  de  la  diffusion  des  nu- 
clé  osôm.es  .et  vrai  noyau  des  bactéries.  Les 
rénitocytes  sont  «  à  la  fois  les  formes  de  lé- 
sistan.ce  et  les  form.es  filtrantes  de  certaines 
bactéries  et  du  bacille  de  Kooh  »• 

Les  questions  'de  détail  mises  à  part,  il 
résulte  de  l’analyse  des  recbercbee  qui 


viennent  d’être  résumées  ici  que  leurs  diffé¬ 
rents  auteurs  ont  une  comm.une  unité  rte  vue 
sur  la  nature  d’un  principe  bactérien  filtra- 
ble  (représenté  par  la  substance  nucléaire. 
Les  divergences  d’o^pinion  n’apparaissem  Que 
sur  le  siège  de  cotte  substance,  son  volume 
et  sa  disposition  au  sein  du  cytoplasme  Ijaf- 
térien. 

Cette  substance  nucléaire  lorsqu’ieEe  a  tra*. 
versé  les  filtres  échappe  à  nos  investigations 
pendant  un  temps  variable  qui  .correspond 
au  .début  de  la  phase  germinative  ^  âéor^ 
par  Fontès.  - 

A  la  fin  de  oette  .période,  un  amas  de  fines 
granulations  commence  à  apparaître.  .Ces 
gran.uiations  sont  recomiaissables  par  leur 
relief  qpd  les  différencie  des  précipités  colo¬ 
rants  parsemant  les  préparations  et  que  la  vue 
stéréoscopique  perm.Bt  d’apprécier.  Cet  aspect 
correspond  à  rorganisation  igr-anulaire  qui 
termine  la  phase  germinative.  Dès  lors,  les 
cultures  vont  se  .développer  .et  .donner  nais¬ 
sance  à  ides  fo'rm'es  successives  dont  le  cycle 
aboutira  à  un  bacille  cyanophilé  d’abord, 
puis  acido-résistant  ensuite,  après  passage 
par  rm  stade  mycélien  que  Faure-Beaulieü 
et  M'il-e  Bi’un  ont  représenté  sur  ies  plancbes 
en  coul-eurs  du  mémoire  qu’ils  ont  (publié 
sur  le  cycle  évolutif  du  bacille  tuberculeux 
dans  la  .granulomatose  mabgne  {Presse  mé¬ 
dicale,  n”  92,  18  novembre  -1933). 

L’.exactitude  de  -ces  faits  .a  été  maintes  fois 
démontrée  .et,  .en  particulier,  par  les  beïïesi 
reob'arcbes  micro-bactériologiques  de  Mortoa- 
Kahn.  Get  auteur  a  pu  .en  effet,  au  moyeu 
de  la  pipette  de  Cbambers,  isoler  .soit  un  ba- 
cUl'é  unique,  .soit  des  groupes,  de  deux  à  six 
baciil'es.  Les  cultures  de  ces  éléments,  isolés' 
ont  montré  :  a)  la  segmentation  des  bacilles 
oii  élém.eints  ovo'ides  très  petits  ;  b)  la  <Jivi- 
sion  de  ces  .élém'enls  .en  diplooogues  ;  c)  le 
groupement  .et  la  réduction  de  ces  formes  ea 
une  m.asse  .de  tin.es  particules  qui  donnait 
e.nsuite  naissance  à  de  p.etits  bâtonnets  ,-  d} 
les  bâtonnets  .plus  tard  donnent  naissance  à 
des  bacilles  typiques  Cfui  reprendront  plus 
tard  Tacido-résistance  disparue  jusqu'alors. 

■Ges  faits  furent  confirmés  par  Stampa  dans 
ses  recherches  sur  la  filtration  des  produits 
patholo.giqu.es  tuberculeux. 

La  oonco.rdance  de  tous  ces  travanx  nous 
montre  .que  la  substance  nucléaire  peut,  à 
un  moment  donné  de  .sa  maturité  .et  dans 
certaines  conditions  biologiques,  donner 
naissance  à  des  bacilles  tubei-ouleux  dont  le 
.pouvoir  pathogène  sera  étudié  dans  les  rap¬ 
ports  qui  vont  être  présentés  dans  un  Ins¬ 
tant. 

La  signification  et  l’importance  de  œs  élé¬ 
ments  -ont  été  né'gli.gées  pendant  40  ans  bien'; 
que  la  notion  -de  leur  existénee  ait  été  ansâ' 
ancienne  que  celle  du  bacille  inberculeint 
lui-même. 

Eu  efteit-,  3  ans  après  la  découverte  de  ®. 
gei’me,  Babès  'e.n  1885,  et  la  mêm.e  année  Ma- 
lassez,  Vignal,  Strauss,  -et  après  .eux  les  au- 
.  leurs  dont  nous  .avons  (déjà  cité  les  noms,- 
signalaient  la  présence  du  granule  bacillai¬ 
re.  n  suffit  de  regarder  les  planches  de 
Metohn-ilcoff  et  celles .  de  -Roux  -et  Nocard  re 
produites  par  .Strauss  dans  son  livre  sur  Je 
bacille  tuberculeux  .pour  voir  figuber-  les 
granules  dans  le  corps  même  du  -bacilla 

Qu’U  e’a-gissie  de  formes  .décrites  en.  lSW 
par  ■Saturnin  AiToing  et  Paul  Courmont,  des 
formies  mobBes  cyanophlles  de  S.  .Arloing, 
P.  Courmont  et  Ed.  Chantre,  des  bacilles  WU 
décrits  réoemment  par  P.  Courmont,-.  des 
formes  mycéliennes  ramlfUeè  .é-tudiées  par 
Bezançon  et  Griffon,  Bezançon  et  .Philibert 
.et  par  nous,  deiS  formes  atypiques  du  bacille 
de  Koch  dans  la  maladie  de  Hodgikiri  (Famé- 
Beaulieu  et  Mlle  .Brun),  toujours  la  forme 
granulaii-e  appm’aît,  soit  comme  élément 
constituant,  soit  comme  élément  de  (repro¬ 
duction  et  de  conservation  du  bacül'e  qu’elle 
précède,  accompagne  et  .suit,  et  qu’elle  peut 
engendrer. 

RESUME  ET  COfiCLUSIONS 

Le  p.rogramrae  que  nous  nous  étions. fixé 
au  -début  d©  -ce  rapport  est  désormais  accom¬ 
pli.  Il  nous  reste  maintenant  à  .en  résumer 
les  .points  .es'sentiels. 

Nous  avons  montré  que  1©  virus  -tubercu¬ 
leux  filtrant  n’est  pas  un  ultra-virus,  et  nous 
avons  demandé  que  dorénavant  lenomd’ui-' 
tra- virus  soit  laissé  aux  vl.rus  toujours,  invi¬ 
sibles  .et  non  aux  germ-es  passagèdeipéiçt  in¬ 
visibles  des  bactéries  visibles.  ---oL 

Nous  avons  étudié  le  virus  filtrant  .et  mon¬ 
tré  ce  qu’il  est,  à  savoir  une  substance  .nu¬ 
cléaire  vivante,  inclus.e  dans  le  corps  dji  ba¬ 
cille  dont  elle  .est  la  graine. 

Nous  .avons  .suivi  le  développe(ment  de  cet¬ 
te  «  graine  »  depuis  le  niom.ent  où  -elle  nous 
apparaît  sous  la  forme  d’une  fine  poussière 
à  p'eine  -peiroeptible  jusqu’au  moment  où  elle 
s’orgsmise  .en  .gi’anules  isolés.  Nous  avons 
vu  ces  gr-anules  naître  et  se  développeir  soit 
par  division  .de  granules  pareüs  à  eux,  soit 
par  des  sortes  .de  fructifications  de  rameaux 
mycéliens  dont  l’existeinoe  .est  pour  nous  cer¬ 
taine. 

(Foir  la  suite  page  iO). 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  se  mettre' d’accord 
avec  le  proverbe  qui  prétend  qu’on 
tient  davantage  à  ce  qu’on  achète 
qu’à  ce  qu’on  vous  donne. 
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Honné  l'honneur  de  la  Roumanie 
“  et  des  Médecins  Roumains 
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tiel,  ohacnie  année,  rUmfia  c 


t  comme  pro- 

- - -  — - ,  * -  —  Union  Médi- 

■tale  Latine  a  fêté  la  nation  que  les  événements 
«ttsient,  si  j’ose  ainsi  parler,  davantage  en  ve- 
(ttte.  La  Eoumanie,  au  cœur  de  l’Europe  Centra- 
ipe-t-elle  pas  une  place  d’avant-garde  ? 

_ l’an  dernier,  les  tables  étaient  groupées 

it  façon  telle  que  les  convives  purent  plus  faoi- 
'  réunir  au  gré  de  leurs  sympathies, 
demandions  l’an  dernier  ce  mie  serait 

- art  de  193S  ;  une  gracieuse  Roumaine 

fat  oJerte  à  nous  dans  ses  atours  multicolores 
nous  remercions  les  Laboratoires  Lobica  de  ce 
imenir  d’une  belle  venue  artistique. 

Après  la  réception  du  Conseil  de  l’Umfia  et  de 
is  deux  présidents,  M.  le  Professeur  Daniel,  de 
ncarest,  et  M.  le  Médecin  général  inspecteur 
«nllois,  nos  trois  œnts  convives  se  rendirent 
l'appel  des  organisateurs.  La  jeune  ümfia,  dont 
s  brassards  aux  couleurs  de  la  Roumanie  fu- 
W  très  remarqués,  fit  les  honneurs  de  nos  sa- 

Parmi  les  présents,  nous  avons  reconnu  :  M. 
«Professeur  Daniel,  de  Bucarest,  médecins  géné- 
lani  inspecteurs  Rouvillois,  Sieur,  Morvan,  Oii- 
iart,  Cadiot,  médecin  général  Lévy,  directeur  du 
MM.  .les  Médecins  colonels  Paître, 
au  Val-de-Gràce,  Pilod,  Professeur  au 
Valdeflréxie,  des  Cilleuls,  Junquet,  Colonel  Ansel- 
m,  de  l’EtatrMajor  du  Gouvernement  Militaire 
ie  Paris,  Médecin  commandant  Poy,  Directeur  du 
Upsée  du  Tal-de-Grâce,  Médecin  commandant  Per- 
nbonoq.  Professeur  au  Val-de-Grâoe,  Parmi  les 
membres  du  Corps  diplomatique.  Leurs  Exeellen- 
«  Com.  ibandiul,  Caballero  de  Bedoya,  Guani, 
Upea  Pinedo,  Professeur  Calderou  et  les  repré- 
maunts  de  toutes  nos  nations  latines.  L’Acadé¬ 
mie  et  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  étaient 
représentées  par  un  très  grand  nombre  de  nos 
mitres  que  nous  nous  excusons  de  ne  pouvoir- 
Ims  citer  ;  l’Institut  Pasteur,  les  Hôpitaux,  les 


Sociétés  Médicales  Scientifiques,  le  Syndicat  gé¬ 
néral  des  Laboratoires  pharmaceutiques,  les  Co¬ 
mités  France-Italie  et  France-Espagne,  la  Presse 
Médicale  et  la  Presse  d’informations  et  enfin  un 
très  grand  nombre  de  notabilités  du  monde  du 
Droit,  .d.es  Sciences,  des  Beaux-Arts,  de  la  Litté¬ 
rature  étaient  également  représentées  et  nous 
n’aurions  garde  de  ne  pas  signaler  nos  camara¬ 
des  de  la  Jeune  Umfia  qui,  chaque  année,  plus 
nombreux,  s’avèrent  parmi  les  plus  ardents  de 
notre  Association. 

Après  que  M.  Molinéry,  secrétaire  général,  eut, 
en  quelques  lignes  aussi  sobres  que  substan¬ 
tielles,  marqué  que  ce  dîner  de  Printemps  donné 
en  l’honneür  de  la  Roumanie  et  des  médecins 
roumains  permettait  également  de  fêter  le  dixiè¬ 
me  anniversaire  des  réceptions  officielles  de 
l'Umfia  et  de  la  création  de  la  Revue  «  L’Union 
Médicale  Latine  »,  le  Docteur  Dartigues,  prési¬ 
dent-fondateur,  .  salua  de  sa  brillante  éloquence 
les  imrsonnalités  qui  nous  entouraient  et  déve¬ 
loppa  quel  était  l’idéal  latin  dont,  il  y  a  20  ans, 
en  une  vision  prophétique,  il  donnait  la  défini¬ 
tion  et  prévoyait  le  destin.  Son  discours  tut  harhé 
d’applaudissements  et  d’acclamations  ;  quand  se 
leva  M.  le  Médecin  général  inspecteur  Rouvillois, 
président  du  Comité  consultatif  de  Santé  auprès 
du  Ministère  de  la  Guerre,-  qui,  en  noble  soldat 
qu’il  est,  souligna  combien  l’Union  Médiçale  La¬ 
tine  ou  Umfia  avait  vigoureusement  combattu 
pour  le  maintien  de  la  civilisation  latine. 

Le  président,  M.  Daniel,  professeur  de  clinique 
gynécologique  de  l’Université  de  Bucarest,  excusa 
son  ministre  retenu  en  Eoumanie  par  la  gravité 
de  l’heure  présente  et,  aux  applau.dis3emeuts  de 
tous,  remit  au  Docteur  Dartigues,  président-fon¬ 
dateur  de  l’Umfia,  les  insignes  de  commandeur 
de  l’Etoile  de  Roumanie. 

(La  réception  se  continua  en  une  brillante  soi¬ 
rée  où  les  uns  et  les  autres  purent,  une  lois  de 
plus,  s’assurer  combien  étaient  solides  les  liens 
créés  par  l’Union  Médicale  Latine. 
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EAUX  THERMALES  RADIO-ACIÏÏES,  D’UNE  EFFICACITÉ  RECONNUE  POUR 

Les  Maladies  de  l'ESTOMAC  et  de  l’INTESTIN  et  spécialement 
l’ENTERITE  —  Les  RHUMATISMES  —  Les  Maladies  des  Femmes 
—  —  (Traitements  spéciaux)  —  Les  Etats  nerveux.  —  — 


EAUX  DE  REGIME  remarquable  "SOURCE  ALLIOT” 

Légèrej  Digestive,  Diurétique,  Désintoxicante 


CURE  D’AIR  ;  PARCS  et  PROMENADES  NOMBREUSES.  -  Piscine  tiède  de  NATATION 

CENTRE  DE  TOURISME  :  Vosges  et  Alsace 
CASINO  -  THÉÂTRE  -  CONCERTS  -  JEUX  -  FÊTES  DIVERSES 


Renseignements  :  COMPAGNIE  DES  THERMES  ou  SYNDICAT  D’INITIATIVE 

RI-OIVIBIÈIRCS  (VOSGEIS) 


Une  dose  avant  chaque  repas 

TUBERCULOSE 

SCROFULOSE 

FRACTURES 

CARIES  DENTAIRES 


TRICALCINE 

LE  RECALCIFIANT  CLASSIQUE 

Laboratoire  des  Proeduits  SCI  ENTIA   21 ,  R.ue  Ch  a  p  ta  I  .  Paris  -9  ?  A.  


Une  dose  avant  chaque  repas 

GROSSESSE 

ALLAITEMENT 

CROISSANCE 

CONVALESCENCES 


Affections  du  Tube  Digestif 
Anaphylaxie  alimentaire 
Prurigo  -  strophulus 
Urticaire 

sont  traitées  avec  succès  par  le 

GRANULÉ  DE 

Dancreaslase 

Lp^DEfRESBE 

Suc  pancréatique  total 
activé  sur  la  glande 
vivante,  maltasé  à5''/„ 
— 

échantillons 


AU  BANQU 


DE  L’UynEïA 


A  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECl 


Erythroblastose  type  Cooley  constatée  récem¬ 
ment  (mars  1935)  à  Lyon  chez  deux  srtmt 
nées  de  parents  sardes,  par  MM.  Péhu,  Léon 
Nové-josserand  et  R.  Noël, 

Les  auteurs  ont  observé  deux  sœurs,  tes-, 
peotivement  âgées  .de  3  ans  1/2  et  18  mois,  ' 
nées  en-  France,  de  parents-  srurdes.  liabitaiii 
depuis  plusieurs  années  un-e  localité  de  ilsé- 
re.  Toutes  deux  présentent  les  caractérisü 
ciues  de  l’anémie  type  Cooley  (ttialassanéms 
ou  anémie  inéditerranéenne)  :  àôpatospléno- 
mégalie,  anémie  intense  avec  érÿthroblaslcî^ 

'  sanguine  élevée  (-hématies  nuclééesl,  iaclé'  ; 
mongoloïde,  lésions  sq-uelettigues  (ostéojio-  ’ 
rose,  aminoiSi&eim.ent  de  la  corticale,  aspft't  ' 
«  en  brosise  »  de  la  voûte  crânienne). 

C’est  le  '  premier  cas  reconnu  en  Frmtt  ■■ 
Cette  maladie  familiale  .et  raciale  atteiiii  ecî- 
tains  -sujets  -  appartenant  à  des  '  popu-latloï 
habitant  le  Nord-Est  de  la  Méditerranée  :  ii  ;• 
liennes,  .grecques,  syriennes  et  arménienne,. 
Le  mérite  de  la  description  originelle  iwwi! 
à  Cool^,  auteur  américain  exerçant  à  I)L 
troit  (Michigan),  -qui  l’a  découverte  et  indivi¬ 
dualisée  aux  Etats-Unis,  sur  des  -enfant^  né: 
de  parents  italiens  immigrés,-  tandis  que  la  ' 
race  américaine,  antochtone  ou  non  italiw  - 
.ne,  n’est  .pas  atteinte. 

L’anémie  type  Cooley  est  une  variété  iv 
groupe'  vaste  des  érythroblastoses-makiim 
qui  comprend  aussi  1  anasarque  fœto-plaw:’ 
taire,  d’ictère  .grave  familial  et  l’anémie  gra¬ 
ve  du  nouveau-né. 


A  MARSEILLE 


Deux  convives  du  banquet  de  l’UMFIA 
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Association  Mutuelle  des  Médecins  Aliénistes 
de  France 

L’Assemblée  générale  aura  lieu  dimanche 
2G  mai,  à  14  heures  '  très  précises,  Hôtel  des 
Sociétés  .Savantes,  immédiatement  avant 
l’Assemblée  .générale  de  l’Amicale. 

Le  Conseil  -d’ administration  ipropo.Sie  'que 
soient  renouvelés  les  mandats  .die-  MM.  Du- 
pain,  -Olivier,  Rayneau,  Vurpas,  admirui.stra- 
leui’s  sortants.  .. 

En  remplaoement  du  Docteur  Cullerre  et 
du  Docteur  René  Sem-elal-gn-e,  décédés,  le 
Gons-eil  propose  de  nommer  Mlle  Elisab-eitih  ' 
Cullerre,  m-édecin  en  chef  à  l’Asile  de  Maré- 
ville,  et  M.  Desruelles,  médecin  en  chef  à 
l-’Aslle  Saint- YU-e. 

Les  mpjnbres  de  l’Association  sont  instam¬ 
ment  invités  à  s’acquitter  de  leur  cotisatlo-n 
par  versement  ou  virement  au  compte  .postal 
de  r.Yssociation  ainsi  libellé  :  Paris  '  C/C 
I  1829-^75.  Assoc.  Mutuelle  des  Médecins  AUé- 
I  nistes  de  France. 


luauguration  d’un  buste  au  D’’  VictONBalIy 
à  Beaurepaire-dTsère 

Le  buste  de  Victor  Bally  vient  de  prendre 
sa  place  à  THôtel  do  Ville  de  Beaurepaire- 
d’Isère,  .sa  ville  natale. 

Le  Docteur  Bâlly  étudia  la  fièvre  jaune  à 
Saint-Domingue,  où'  elle  décimait,  .en  1802, 
l’armée  du  .général  Leclercq.  Trois  an, s  après 
il  était  envoyé  .en  Espagne,  ..où  plus  d’un 
million  -d’habitants  avaient  été  atteints  d’une 
maladie  qui  ne  pardonnait  pas.  Il  put  éta¬ 
blir  le  caractère  .exotique  de  Itépidémie,  émi¬ 
nemment  contagieuse,  '  et  ses  pomts  de  -res- 
siemblanoe  avec  le  vomlt-o  n-egro  de  Saint- 
Domingue. 

En  1821,  il  était  une  nouvelle  fois  appelé  à 
Barcelone,  où  cinq  -cents  p-ersonnes  mou- 
.raient  j-o-urnellemient. 

-C’est  ensuite  en  Egypte  qu’il  -est  sollicité 
pour  -conduire  la  lutte  contre  le  choléra. 
Enfin,  -en  1832,  il  sauve  Paris. 


Des  concours  pour  le  cünlcat  s'ouvriront  à  li 
F.acullé  de  médecine  et  de  pharmacie  de  Mm. 
seille  : 

lie  6  mai  1935,  pour  un  -emploi  de  chef  de  cli- 
nique  urologique  (chaire  de  M.  ie  professeur  E. 
Chauvin)  ;  . 

Le  6  juin  1935.  pour  un  emploi  de  chef  de  cb- 
nique  rhédloale  (chaire  de  M.  le  professeur  V, 
Audibert)  ; 

Le  10  juin  1935,  pour  un  emploi  de  chef  de  eli 
nique  chirurgicale  (chaire  de  M.  le  professeur  L , 
Imbert)  ; 

Le  2  juillet  1935,  pour  un  emploi  de  chef  de  1 
clinique  chirurgicale  (chaire  de  M.  le  professent 
J.  Fiolle)  : 

Le  8  juillet  1935,  pour  un  emploi  de  chef  ad 
joint  de  clinique  obstétricale  (chaire  de  U.  le 
professeur  Oh.  (3-uérin  de  Moutgareuil-Valmalel. 

Renseignements  et  inscriptions  au  secrétariat 
de  la  Faculté,  palais  du  Pharo,  Marseille. 


MINISTÈRE  DES  PENSIONS 

Liste  d’aptitude  établie  en  vertu  de  l’arti¬ 
cle  8  de  la  loi  du  12  août  1979,  insérée  au 
«  journal  Officiel»  du  28  mars  1935 (addltili. 

M.  le  -docte'Ur  Verdier  (Henri-Auguste),  de¬ 
meurant  à  Paris,  ipour  l’-emploi  de  méd-ecin  à 
l’école  supéirieure  de  l’aéronauticfiie  de  Paris.: 
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SÉli  iTOphUosie  de  Paris 

Séance  de  m.ars  1935 

1  présidence  de  M.  Galezowski,  vlce-présiid'ent. 

\l.  TERRIEN  et  M.  P-,  Dumont.  —  «  Myopie  et 
nphakie  post-traumatique  ». 

MM.  Terrien  et  P.  Dumont  rappoitemt  l’ob¬ 
servation  d'une  Jeune  fille,  atteinte  d’une 
myopie  forte  bilatérale,  gui  à  l’âge  .de  9  ans, 
J  eu,  selon  toute  vraisemblance,  une  cata- 
tade  traumatigue  de  i’œil  droit,  actüellem.enit 
résorMe.  L’anisométropie  gui  résulte  de 
iaphakie  de  l’un  -des  yeux,  ne  idétermine  aai- 
tune  .gêne  et  conditionne  même  une  vision 
atenante  selon  la  distance  ;  l’œil  .droit, 
muni  d’.une  faible  correction,  étant  utilisé 
pour  la  vision  au  loin,  l’œil  .gauche  servant 
à  voir  de  près.  Les  auteurs  signalent  la  dis- 
pioportion  qui  existe  .entre  les  images  réti- 
mœnes,  celles  vues  par  l’œil  aphague  étant 
approximativement  un  cinguième  plus  gxan- 
iUspe  celles  données  par  l’autre' .œil. 

.  SI,  A.  Rolein.  —  «  Pouls  capillaire  de  la  con- 
'  pnefive  ». 

SS.  Rend  Nectoux.  •—  «  Un  cas  d'infiltration 
iiscifome  hématique  de  la  cornée  ». 

^  Il  s'agit  d’un  traumatisme  du  globe  oculai¬ 
re,  par  flèche  de  pistolet,  sans  plaie  exté^ 
fieure,  ayant  provogué,  -chez  un  'enfant  .de 
RI  ans,  un-e  hémoirragie  de  la  co.rné'e,  gue 
lauleur  étudie  au  .point  de  vue  clinigue  .et 
slomioroscopigue. 

11  signale  la  .ressemblance  entre  l’aspect 
ie  l’infiltration  sanguine  et  la  'luxation  du 
(jistallin  dans  la  chambre  antérieure  et  dé- 
erit  l’infiltration  dlsoiforme  .hématigue  de 
la  cornée  dont  on  peut  différencier  deux 
larmes  ;  l’hémorragie  ide  la  cornée  'et  'l’im¬ 
prégnation  hématigue. 

Il  insiste  sur  l’existence,  chez  'Oet  enfant, 

■  d'une  diathèse  .hémoirragipare,  caractérisée 
surtout  par  une  augmentation  du  te'mps  de 
rstignement  et  pense  gu’eUe  constitue  .peut- 
être  une  cause  favorisant  l’épanchement 
iatra-coméem. 

M,  M.  Laignier.  —  «  A  propos  de  quelques 
im  d'hypotension  artérielle  rétinienne  ». 
IPréseniation  de  malade). 

Examinant  trois  malades  présentant  des 
lésions  en  foyer  de  l’encéphale  (deux  hémia¬ 
nopsies  et  une  alexie),  l’auteur  constate  du 
cité  de  là  lésion  une  hypotension  artérié'lle 
téllnienne.  La  cause  de  .cette  .hypotension 
semMe  être  une  ap'lasie  de  la  carotide  'Cor- 
Kspondanle. 

Les.-tracé:s  .pyézogra.phigu.es  des  carotides, 
pris  avec  l’appareil  de  MM.  Gom.ee  .et  Lan- 
gevin,  indiquen.t  unie  baisse  d«s  teaisions  mi- 
uima  et  moyenne  dans  la  carotide  aplasiée, 
permettant  d’expliquer  l’accident  .encéphali- 
■lue  par  une  anoxémie  consécutive  à  une 
irrigation  nulle  ou  défectueuse  .de  ..certains 


M,  Baiuiart  et  M.  Tillié.  —  <c  Lésions  cuta- 
nies  tenaces  des  paupières  et  de  la  face 
et  lésions  des  conjonctives  dues  au  diplo- 
kcille  de  Morax  ». 

INOGuÉs.'—  «  Appareil  servant  à  la  mesure 
it  la  pression  artérielle  ».  (Pirésentation  de 
l'appareU.) 


M.  Jean  Gallois  .rapporte  .le  cas  d’un  mala¬ 
de  atteint  .de  g]aucom.e  chronique  et  de  gly¬ 
cosurie  lé.gère,  l’un  et  rautre  m'ôconnus. 
L'hypertension  oculaire  .céda  rapidement 
à  l’emploi  .de  la  .pilocarpine.  mais  le  réiglme 
alimentaire  exagérém.ent  observé,  par  un  ma¬ 
lade  dépirimé.  provoqua  un  .eftondrem.ent  de 
la  tension  artérielle  de  14/7  à  9/5.  On  vit 
alors  se  .reproduire  les  p.hénomèn.es'  .subjec- 
Sis  du  glaucome,  obnubilations,  halo  'et  mê¬ 
le  pouls  artériel  rétinien,  bien  'que  la  ten- 
ion  oculaire  ait  été  à  ce  mom.ent  .subnor- 
lale. 

I..G.  rappedle  l’importance  capitale  >gu’a, 
Sans  le  glaucome,  le  déséguilibr©  .entre  la 
Ifflsion  oculaire  et  la  tension  artérielle  réti- 
wnne,  «t  la  gravité  du  .glaucome  .quand  la 
teion  artérielle,  .surtout  diastolique,  est 
te.  ■' 

M.  BÉGUÉ.  —  i  Cataracte  par  fulguration  ». 
M,  Misas.  —  «  Effet  de  la-  foudre  sur  Vœü  ». 


Election  de  deux  membres  titulaires  : 
Braneau  est  élu  memb.re  titulaire  non  ophtal¬ 
mologiste  ;  M.  Bollin  '©st  élu  membre  titu- 
tee  ophialmoloigiste. 

Pierre  ddpuy-dutemps. 


S'ABOmER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  montrer  qu’^n  aime 
l’indépendance  de  ce  journal  et  le 
caractère  de  ses  informations  sélec¬ 
tionnées,  originales  et  illustrées. 


EXAMEN  D'APTITLDE 

aux  fonctions  de  médecin  sanitaire  maritime 


a  juin. 


Le  proohain  examen  aura  lieu  à  Paris, 

En  vue  de  préparer  les  candidats  à  cèt  examen, 
un  enseignement  spécial  sera  donné  au  Labora¬ 
toire  d’Hyglène,  sous  la  direction  du  professeur 
Tanon,  professeur  d’hygiène,  conseiller  technique 
sanitaire  du  ministère  de  la  Santé  publique  avec 
la  collahoration  de  M.  le  docteur  Joannon,  agré¬ 
gé  d’hygiène  :  M.  Lindemann,  adjoint  au  direc¬ 
teur  des  Services  du  Travail  et  de  l’Enseignement 
maritimes  au  ministère  de  la  Marine  marchande: 
M.  Eoubinet,  chef  de  bureau  à  i’Etabllseement  na¬ 
tional  des  Invalides  de  la  marine  ;  MM.  les  doc¬ 
teurs  Cambessèdes  .assistant  d’hygiène  et  ancien 
chef  de  clinique  de  la  Faculté  de  médecine  ; 
Oierc,  assistant  d’hygiène  et  conseiller  tech¬ 
nique  sanitaire  du  ministère  de  la  Marine 
marchande  :  Neveu,  assistant  d’hygiène  et  chef 
du  Laboratoire  des  Epidémies  à  la  Préfecture  de 
police  ;  Navarre,  sous-directeur  de  l’Institut  d’Hy- 
giène  et  professeur  à  l’Ecole  de  Médecine  de  Caen 
et  André  Villejean,  de  l’Office  International  d’Hy- 
giène  publique,  auditeur  au  Conseil  supérieur 
d’hygiène  publique  de  France. 

Le  cours  durera  du  20  mai  au  5  juin.  Il  com¬ 
prendra  des  leçons  qui  auront  lieu  chaque  jour, 
de  16  h.  30  à  18  h.  30,  et  un  cours  spécial  de  .bac¬ 
tériologie  avec  travaux  pratiques  (de  9  h.  à  midi). 
Peuvent  s’inscrire  a  ce  cours  : 

'  1°  Les  docteurs  et  étudiants  en  médecine,  à  sco¬ 
larité  terminée,  français  et  du  sexe  masculin  ; 

2°  Lés  docteurs  et  étudiants  en  médecine,  de  na¬ 
tionalité  étrangère,  qui  s’intéressent  aux  ques¬ 
tions  d’hygiène  maritime  et  de  prophylaxie  inter¬ 
nationale  et  qnl  pourront  recevoir  un  certificat 
d’assiduité. 

Les  inscriptions  sont  reçues  au  Secrétariat  (gui¬ 
chet  n*  4),  les  lundi,  mercredi  et  vendredi,  de  14  à 
")  heures,  et  salle  Béclard,  de  9  à  11  heures-,  et 
B  14  à  16  heures,  sauf  samedi  après-midi. 

Le  droit  à  verser  est  de  200  francs. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au  Labo¬ 
ratoire  d’hygiène.  ' 


CONSEIL  SUPÉRIEUR  DE  L’ASSISTANCE  PUBLIQUE 


Au  titre  de  sénateurs 

MM.  Bienvenu-Martin,  Chauveau,  Daraignlez, 
(onnorat,  Paul  Jourdain,  Lancien,  Leredu,  Lis- 
onne,  Mauger,  Merlin,  Phillpp,  Steeg. 

Au  titre  de  députés 

MM.  Blaisot,  Dezarnaulds,  Duval-Arnould,  Fié, 
Désiré  Ferry,  Jacquier,  Daniélou,  Blenry  Pâté,  Pic, 
Queuille,  Schumann,  Emile  Vinceht. 

Au  titre  de  préfets  en  exercice 
MM.  Billecard,  préfet  du  Loiret,  et  Lebeau,  pré¬ 
fet  de  la  Seine-Inférieure, 

Au  titre  de  membres  du  corps  médical 
des  hôpitaux 

[.  le  docteur  Couvelaire,  médecin  des  hôpi- 
de  Paris,  et  le  docteur  Deshouis,  médecin  des 
hôpitaux  de  Caen. 

U  titre  de  médecins  des  asiles  publics  d’aliénés 
MM.  le  dooteiir  Demay,  médecin  chef  des  asiles 
e  la  Seine,  et  ie  professeur  Perrens,  médecin-chef 
0  l’asile  de  Château-Picom 

Au  titre  de  directeur  administratif  des  asiles 
. -r  ,Pi'bl>cs  d’aliénés 

M.  Tournaire/  directeur  de  l’asile  départemen¬ 
tal  de  Clermont. 

Au  titre  de  compétence  spéciale' 

MM.  Berthelemy,  Boudin,  Boverat,  Brelet,  M"’ 
Ghaptal,  MM.  Charlety,  Chevallereau,  Couturier, 
Cibrie,  Constantin,  Cros-Mayrevieille,  Desmars,  An¬ 
dré  Fallières,  Gaudaire,  Grou,  Jaoomet,  Legrain, 
Merma,  Olivier,  Itondel,  Houbinovltch,  Eoussel. 
Kenaux,  M'”*  Jules  Siegfried,  M.  de  Voguë. 


Prix  Médical  du  Rotary  Club  Français 

Nous  rappelons  que  1©  Rotary  français, 
dans  le  but  de  istimuleir  .et  d©  favoriser  l©s 
recherches  d’ordire  médical  susoeptibles  d.’.ap- 
portex  quelque*  pro.gr es  dans  la  lutte  contre 
la  malaxiie,  et  plus  particulièrement  contre 
les  maladies  dites  sociales  (tuberculose,  can¬ 
cer,  syphilis,  etc.),  a  décidé  la  création  d’un 
prix  dit  (c  Prix  médical  du  Rotary  français  », 
destiné  à  xécompenseir  l’auteur  français  du 
meilleur  travail  .présenté  sur  un  suj.eit  oha- 
que  fois  proposé.  L’an  dernier,  c©  prix  dè 
5.0(X)  francs  était  destiné  à  un  travail  sur  le 
canoer.  Le  lauréat  fut  M.  Maurioe-Etienn© 
M.artin. 

Désireux  de  faire  mieux  .encore  pour  en¬ 
courager  ‘ie.s  travalUeurs,  le  Rotary  a  décidé 
d’élever  .cette  année  la  valeur  d©  ce  prix  à 
10-000  francs. 

Il  a  résolu  en  outre  gue  cette’  année  le  prix 
serait  réservé  à  un  travail  sur  la  tuberculose 
et  le  sujet  proposé  est  le  suivant  :  «  L’étiolo¬ 
gie  et  la  •prop.hyl3.xie  de  la  tuberculose  ». 

La  Commission,  composée  de  M.  le  Nico¬ 
las  (Lyon),  M.  le  doyen  Mauriac  (Bordeaux) 
et  M.  Ramadler  (Paris),  a  décidé  que  le.s  tra¬ 
vaux  .présentés  ne  devront  pas  être  de  sim¬ 
ples  compilatiuns,  de  pures  r.evue.s  .générales 
plus  ou  moins  critig.ues,  mais  présenter  un 
caractère  original  avec  recherches  person¬ 
nelles,  épidémiologiques,  .olmiqu.es  ou  expé¬ 
rimentales. 

Cette  Commission  a  toute  liberté  de  s’ad¬ 
joindre,  pour  la  constitution  du  jury,  toute 
personnalité  médicale  ou  scientifique  dont 
la  compétence  lui  .paraîtra  utile  pour  l’ap- 
p.réciation  de  la  valeur  des  mémoires  présen¬ 
tés.  Au  cas  où  aucun  des  mémoires  ne  serait 
jugé  digne  de  m.érlter  le  prix,  ce  dernier  ne 
sera  pas  attribué  et  son  attribution  sera  re¬ 
portée  à  une  date  ultérieure. 

Les  mémoires,  sous  peine  de  forclusion, 
devront  être  remis  en  cinq  .ex.emplaires  à  M. 
le  Nicolas,  19,  place  Morand,  Lyon,  avant 
le  31  décembre  1936. 
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INFECTIONS  VESICO-RÉNALES 
maladies"  INFECTIEUSES 
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1  à  3  cuillerées  à  café  par  jour 
Solution  aromatique  de  goût  agréable 


ABORATOIRES 


34,  rue  Sedalne  -  PARIS 


VINGT  PEPTONES  DIFFÉRENTES 

-1- 

HYPOSULFITE  de  MAGNÉSIUM  a  oe  SODIUM 
+ 

SELS  halogènes  oï  magnésium 


AMACLÀSIME 


P  A  KJ  SO  N 


DÊSENSIBILISATION 
ÉTATS  HÉPATIQUES 


A.  RANSONL 

,  i2i  Av  Gambetta 
PARIS  (XX®) 


COMPRIMÉS 

GRANULÉ 


TOUTES  INSOMNIES 

INSOMNIES  REBELLES 

AGITATION  ANXIEUSE 

EXCITATION  PSYCHIQUE 

SOMNOTHYRIL 

SeuUdoctivité  for^t éloigné  du 
scLul  de  toxioiié 


i  Echantillonsô.  Littératures. Laboratoires  CANTIN  a  PAL  AISE  AU  sofPAMct  J 


ENFANTS 

2  centicubes 

SERUM 

ANTI-ASTHliATIOUE 

Une  Injection 

iou8-cutanée 

au 

HECKEL 

AD  Jutes 

moment  de  la 
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LABORATOIRE  CORBIÈRE. 27, R.Desrenaudes.PARIS 


AU  CONGRÈS  NATIONAL  DE  LAIiERCME 
QUI  VIENT  DE  SE  TENIR  A  MARSEILLE 

(Suite  et  fin  de  la  page  6) 


Ces  éléments  granuleux,  sans  distinction 
de  cette  double  origine,  apparus  tout  d’abord 
isolés,  sont  devenus  des  diplocoques,  puis  des 
cbaînettes  .à  Quatre  ou  six  éléments,  rare¬ 
ment  plus  ;  ensuite,  Us  ont  revêtu  la  forme 
bacillaire  oyanophile  ;  enfin,  les  élémients 
cyanopbiles  ont  acquis  l’acido-résistanoe 
après  passa.ges  par  l’animal.  Ils  ont  pu,  par¬ 
fois,  mais  exoeptionneUemient,  acquérir  oette 
réslstanoe  dans  des  milieux  artifiiCleds  riahes 
en  glycérine  ou  en  igraisse. 

A  ce  moment  le  cycle  nous  est  apparu 
fermé  entre  la  poussière  granulaire  et  le  ba¬ 
cille  acido-résistant  de  Koch.  Ainsi  la  liai¬ 
son  s’es't  établie  entre  les  découvertes  faites 
sur  le  bacille  de  Koch  avant  que  la  notion 
du  virus  filtrant  ait  été  ’  acquise  et  après 
l’acquisition  de  celle-à. 

Les.  premiers,  U  y  a  11  ans,  nous  avons  si¬ 
gnalé  et  démontré  ces  faite  dans  un  article 
intitulé  :  «  Le  bacille  tubericuleux,  Sclero- 
thrix  Kochid  »  (Paris  médical,  1924. 

Nous  faisions  état  de  soixante-deux  travaux 
bactériologiques  anciennement  parus,  en  par¬ 
ticulier  de  ceux  de  l’Ecole  lyonnaisse  repré¬ 
sentée  par  Saturnin  Arloing,  Paul  Courmont, 
Ed.  Chantre  et  leurs  élèves,  et  aussi  de  tra¬ 
vaux  de  l’Ecole  de  Paris  où  apparaissaient 
les  noms  de  Roux,  Nocard,  Strauss,  Malas- 
sez,  Bezançon  et  Griffon,  Louis  Martin  et 
Vaudrenrar  et  ceux  des  nombreux  auteurs 
qui  nous  excuserons  de  ne  pouvoir  les  citer. 
Nous  reliions  ainsi  le  passé  avec  ce  qui,  pour 
nous,  était  le,  iprésent. 

Comme  l’avait  été'  celle  de  Fontes,  notre 
découverte  et  ses  iConséquenoes  furent  ac¬ 
cueillies  p.ar  des  exitiqu'es  violentes  dépour¬ 
vues  de  sérénité  .scie(n.tifique.  Mamtenant 
que  la  vérité  commence  'à  poindre  et  que 
les  passions  se  sont  calmées,  nous  pouvons 
étudier  et  apprécier  les  faits  objectivement 
de  la  manière  suivante  :  le  bacille  tubercu¬ 
leux  contient  bien  des  élém'ents  filtrables. 
Les  expérien'ces  réglées  dans  le  but  'de  con¬ 
firmer  ou  d’infirmer  ces  faits  ne  ipéuv&nt 
répondre  que  de  deux  façons  :  par  oui  ou 
par  non.  Toutes  les  expériences  négativies 
qu’on  pourra  accumuler  ne  'prouveront  rien; 
elles  ne  démontreront  pas  que  les  expérien¬ 
ces  ipositives  bien  faites  ne  .sont  pas  positi¬ 
ves.  'Si  surprenant  que  cela  puisse  paraître, 
si  contraire  que  ce  soit  à  nos  habitudes  de 
penser,  il  existe  bien  des  éléments  filtrants. 
Pendant  des  années  nous  n'avons  vu  que  la 
forme  bacille  ;  nous  n’.avon&  vu  que  ce  bâ¬ 
tonnet  co'loré  d’une  certaine  façon,  sans  con¬ 
sentir  à  voir  autre  chose.  Nous  l’avons  vu 
tel  qu’on  nous  avait  appris  à  le  connaître 
sans  qu’aucune  opinion  nouvelle  soit  admise 
à  son  sujet.  On  constatait  bien  l’existence 
d’autres  éléments  gxanulair'es'  plus  pietits 
que  le  .bacille  de  Koch.  La  doctrine  officielle 
ne  permettait  pas  de  leur  attribuer  leur  ori^ 
gine  vraie,  leur  nature  et  leur  pouvoir  pa¬ 
thogène,  et  il  était  interdit  de  les-  rattacher 
au  baciUe  -tuberoul'eux  lui-même. 

D’innombrables  travaux  ont  depuis  appor¬ 
té  les  preuves  de  l’existence  d’une  forme  fil¬ 
trante  du  baoiil'6  tuberculeux.  Ces  preuve!) 
sont  expérimentales.  La  filtration  a  été 
faite  des  milliers  de  fois  ;  des  milliers  de 
fois  elle  a  réussi  et  elle  a  permis  d’obtenir 
des  liquides  dans  lesqu'els  on  ne  voyait  rien 
et  qui  pouvaient  pourtant  redonner  naâssan' 
ce,  par  une  technique  précise,  à  de  véritables 
bacilles  tuberculeux. 

La  ■  filtration  .est  une  mauvaise  techni.que, 
ou  plus  .etxactement  une  technique  qui  peut 
être  mauvaise  si  'elle  est  maniée  imprudem¬ 
ment  ;  nO'Us  sommes  d’accord  sur  ce  poin.t, 
mais,  comme  dans  toute  science  expérimen¬ 
tale,  la  multiplicité  des  faits  .apportés  par 
des  auteurs  différents,  ayant  assez  d’'esprit 
critique,  form.e  un  ensemble  suffisant  pour 
emporter  la  conviction.  On  a  pu  dire  que 
dans  les  expériences  de  filtion  sur  bougies 
un  seul  bacille  avait  pu  passer,  mais  l’ino¬ 
culation  montre  qu’on  obtient  une  autre  .tu¬ 
berculose,  'différente  de  celle  obtenue  par 
l’inoculation  d’un  seul  .germe. 

On  a  dit  aussi  que  les  organismes,  sains 
contenaient  des  bacilles  acido-résistants.’  On 
a  même  signalé  l’existence  de  bacilles  acido¬ 
résistants  dans  l’eau  des  robinets.  Tout- cela 
est  hors  de  question. 

Y  a-t-il  ou  n’y  a-t-il  pas  une  tuberculose 
expéirim.en.ta.lB  due  au  virus  filtrant,  dont 
les  signies  sont  .comparables  .entre  eux  ?  Le 
problème  est  là,  .et  Durand  va  y  répondre 
avec  toute  la  compétence  qu'e  lui  ont  donnée 
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MINISTÈRE  DE  LA  SANTÉ  PUBIIMÉ 
ET  DE  L’EDDCAIION  PHÏSIE  ^ 

Avis  de  vacance  d’une  place  d’auditeur  au  Co 
Supérieur  d’hygiène  publique  de  France 

Une  plaÆe  d’auditeur  est.  déclarée  vacant 
Couseil  supérieur  d’hygiène  publique  de  ïr 

par  suite  de  la  uomination  comme  membre  d 
le  docteur  Briau,  auditeur. 

Les  candidats  ont,  pour  se  faire  inscrire 
délai  expirant  le  1er  mai  1935.  Us  devront  i 
envoyé,  avant  cette  date,  au  Se  bureau  de  !i 
rectlou  de  l’hygiène  et  de  l’assistance,  7,  ru 
Tilsitt,  Paris  (17e),  un  exposé  complet  de  leui 
Ires,  accompagné  d’un  «  curriculum  vitæ  ». 


XJn  concours  sur  titres  est  ouvert  pour 
postes  de  médecins  directeurs  des  sanat 
publics.  , 

Iæ  traitement  de  début  est  fixé  à  39.000  trani 
et  peut  atteindre  62.000  francs  par  avauceii  -^ 
successifs. 

Les  médecins  directenrs  bénéficient,  en  o' 
gratuitement,  du  logement,  du  chaultage, 
l’éclairage  et  du  blanchissage.  Ils  ne  peuvent 
re  de  clientèle. 

Peuvent  seuls  être  admis  à  concourir  les  ci 
dats  du  sexe  masculin  appartenant  aux  catég. 
ci-après  ; 

1”  Médecins  adjoints  des  sanatoriums  publiçaî 

2"  Docteurs  en  médecine  âgés  de  moins  de  q 
rante  ans  et  n’appartenant  pas  au  cadre  des  i 
decins  adjoints  des  sanatoriums  publies.  Les  e 
didats  de  oette  catégorie  devront  produire 
extrait  de  leur  acte  de  naissance,  une  copie  ce 
fiée  conforme  de  leur  diplôme  de  docteur  en  ) 
deoine  d’une  faculté  de  l’Etat  et  toutes  jnstii 
tions  d’une  pratique  suffisante  du  laboratoire 
des  services  spéciaux  de  tuberculeux.  La  limite, 
d’âge  de  quarante  ans  est  reculée  d’un  temj  '  ' 
à  la  dur^  des  ■  services  militaires,  ainsi  qi 
services  rendus  dans  les  dispensaires  antiti 
leux  et  donnant  droit  à  une  retraite. 

Dn  droit  de  priorité  est  accordé  aux  rué 
adjoints  des  sanatoriums  publics  ayant  au 
deux  ans  de  fonctions. 

Les  demandes  devront  être  adressées  avant 
1er  mai  1935  au  ministère  de  la  Santé  pubUqne 
de  l’Education  physique  (direction  de  l’hygiène 
de  l’assistance,  4b  bureau),  7.  rue  de  Tilsitt, 

Les  candidats  qui  seront  désignés  devront 
lablemenb  à  leur  nomination,  être  reconnus 
slquement  aptes  à  exercer  les  fonctions  de  L... 
oins  directeurs  et  subir  les  visites  médieslei 
réglementaires. 


Le  traitement  de  début  est  de  22.000  francs 
peut  atteindre  36.000  francs  par  avancements  s 
cessifs.  I)es  intéressés  bénéficient  gratuitement 
logement,  du  chauffage,  de  l’éclairage  et  du  bl 
chissage.  Il  est  interdit  de  faire  de  la  clientè 
La  limite  d’âge  est  fixée  à  trente-cinq  ans. 
est  reculée  d'un  temps  égal  à  la  durée  des  s 
ces  militaires.  (Les  femmes  sont  admises  à 

Les  candidats  devront  être  Français  et  produite 
nu  extrait  de  leur  acte  de  naissance,  un  est"’’ 
de  leur  casier  judiciaire,  une  copie  certifiée 
forme  de  leur  diplôme  de  docteur  eu  médecme 
d’une  faculté  de  l’Etat,  et  toutes  justification» 
d’une  pratique  suffisante  du  laboratoire  ‘ 
services  spéciaux  de  tuberculeux. 

Les  demandes  devront  parvenir,  avant 

1935,  au  ministère  de  la  Santé  - 

cation  physique  (direction  de 

sistance,  4o  bureau),  7,  rue  d-  -  _  - . 

Les  candidats  qui  seront  désignés  devront,  préa¬ 
lablement  à  leur  entrée  en  fonctions,  subir  le» 
visites  médicales  exigées  des  candidats  A  un  em¬ 
ploi  départemental  dans  le  département  dont 
relève  le  sanatorium. 
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11  aiijs  'de  recherch'es  sur  oe  euj'et,  .redierclies 
que  te  pirufesseur  Sergent  a  suivies 
nément. 

La  question  nous  .paraît  être  désormais 
jug’ée  .et  nous  avons  tenu  à  te  dire  au  mo- 
m-ent  ’OÙ  va  s’ouvrir  la  discussion  sur  le  rôle 
que  .ce  virus  filtrant  peut  jouer  en  clinigiB 
humaine. 

Telles  sont  les  conclusions  qu.e  nous  avons 
voulu  résumer  .aujourd’hui.  Nous  ne  termi¬ 
nerons  pas  loe  travail  sans  rendre  à  'la  mé¬ 
moire  de  Landouzy,  d’Hippolyte  Mart-in  et  de 
Léon  Bernard  l’hommage  qui  leur  est  dû. 
Ges  savants,  -en  .collaboration  avec  Gougerot, 
Lœderich,  'Kuss  .et  leurs  collabordtenirs  @1 
nous  .excuseront  de  ne  pas  les  citer  ioi,  ont 
démontré  dans  leurs  belles  études  publiées 
entoe  1883  et  1910  l’existence  de. la  «  grame 
tuberouleusie  »  et  'Son  passage  à  travers  ’’ 
placenta. 

Ils  'Ont  été  tes  précurseurs  des  recherdies 
sur  te  virus  filtrant.  En  te  rappelant-  nous 
olm.6nto.ns  la  Maison  que  nous  avons  vctulu 
faire  entre  le  passé  .et  le  .présent. 


h’Informaieuf  Médical  est  no 

journal  indépendant.  Il  l'a  pronré. 
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Reyue  de  la  Presse  Scientifique 


E  PRATIQUE  SUR  LE  DIAGNOSTIC 
ILOGIQUE  DE  LA  FIEVRE  TYPHOÏDE, 
le  D'  Le  Blaye,  professeur  de  Patholo- 
mteme  à  TBooIe  de  m'édecine  de  Poi- 
j,  -  {La  Clinique.) 

l'ai  déjà  eu  Toocasion  d©  sigaaler  la  fré- 
Æce  plus  «rande,  dans  ces  dernières  an- 
des  delal'Uanoes  du  séro-diagnostic,  et 
ii.e  (le  l’hémoculture  dans  la  fièvre  ty- 
iê.  J'ai  eu  Timipresslon  due  mes  remar- 
^  étaient  accueillies  avec  (pielgue  étonnC' 
A.  Comme,  d’autre  part,  les  conversations 
"  les  circonstances  m’amènent  à  avoir  sur 
•niet  avec  des  confrères,  m’ont  monrtré 
idées  en  oett©  matière  sont  souvent 
ipsatvop  scbématiuues,  je  crois  -gu’il  n’est 
-■inutile  de  revenir  sur  cette  guestion  d’or- 
ffisemiellement  ipratigue. 
ytinbreux  sont  les  moyens  que  le  labora- 
■t'f  offre  en  aide  au  diagnostic  clinique, 
vjis  ils  sont  d’inégale  importance.  Prattqu'e 
■31!,  deux  méthodes  sont  seules  d’utiflsa- 
>  courante  :  Vhémoculture  et  la  réaction 
jtjjltilinafion. 

cependant  pas  inutile  de  -rappeler 
,  a  d’autres. 

'le  microbe  peut  être  recberché  ailleurs 
dans  le  sang  : 

..ms  la  rate,  nuais  la  ponction  dans  cet  or- 
sis  n’est  pas  dépourvue  .de  tout  .danger  ; 
iDansles  taches  rosées,  mais  la  quantité  de 
l’ügîu’on  y.  recueille  est  faible,  eit  les  ré- 
moins  satisfaisants  que  par  l’iiémo- 
ordinaire  ; 

ita  les  matières  fécales,  la  .recherche  est 
:w",  compliquée  et  assez  longue  'et  'elle  -est 
fàtive  chez  ,  les  porteurs  .sains  de  .germes  ; 
Dans  la  bile,  recueilli©  avec  le  tube  d’Ein- 
te!,  on  peut  trouver  le  bacille  d’Bberth, 
îàs  la  méthod-e  n’a  guère  d’intérêt  que  pour 
rcltôler  l’infection  'persistante  des  voies  bi- 
liaites  chez  les  convalescents. 

" —  réactions  'Sérolo-giqjU'es.  '  outre  l’ag- 

. . n,  il  faut  m'entionner  la  réaction 

il« /iioîioii  ('hémolyso-diagnostic  de  Widal), 
«li  i\’«t  pas  entrée  dans  la  .pratique  couran- 
18.  L'existanoe  très  frécruent©  de  'cosensibili- 
istrices  rend  ce  procédé  .infidèle  pour  la  dif- 
tfienciation  des.  infections  typhiques  et  para- 

®atol09ie  la  fièvre  typ-holde  n’-est 
i  sans  intérêt  pour  1©  diagno-stic.  Cepen- 
.Jt,  ce  n’ést  -guère  qu’à  la  période  d’état  'de 
H  maladie  que  l’on  'Observe  la  leucopénie 
tlassiîue,  -et  la  formule  leucocytaire  pourra 
fie  troublée  .par  toutes  sortes  de  comaliea- 
üSî.  De  sorte  que  la  formule  hématolo,gique 
te  constitue  alors  qu'un  symptôme  .d’inter- 
■  'm  fort  délicate. 

i,' -OU  •accordait  autrefois  grand  intérêt 
réaction  urinaire  ;  la  diazo-réaction 
oh.  Mais  îeile  n’-est  pas  spécifique,  de 
'pe  seule  son  absence  persistante 
après  le  10®.  jour  de  la  maladie,  offre  nn  -in- 
éît  clinique.  Peut-être,  sous  cette  réserve, 
M-cn  tort  de  négliger  maintenant  cette  réac- 

i)aüi  qu’il  en  soit,  nous  en  revenons  .en 
ralique  aux  deux  méthodes  fondam.entales 
j  diagnostic  ;  vhémoculture  -et  le  séro- 
kmstic  de  Widal. 


œ  SYMPTOMES  DIGESTIFS  DE  LA  SOUS- 
ALIMENTATION  DES  ENFANTS,  P--  Nobé- 
coüEi.  —  {Journal  des  Praticiens.) 

Le  .premier  symptôme  digestif  est  la  faimi, 
■la'il  «St  bien  difficile  d.e  distinguer  de  la 
«ï.  Eue  se  traduit  par  ues  cris.  Bi'en  avant 
I  du  repas,  1©  bébé  se  m>et  à  crier,  s’agi- 
e  ses  doigts  et  sa  langue,  'déglutit  .sa 
ce  qui  peut  .entraîner  de  l’aérophagie 
'mgéïée.  Ce  sont  parfois  .de  véritables  ©ris 
de  famine. 

Site  repas  .est  insuffisant,  T'enfant  _ 

iKsqu’on  T'interrompt,  jusqu’à  ce  qu’il  tom-' 
te  de  fatigue  et  s’endorme. 

La  nuit,  le  somm'eil  est  mauvais,  l’enfant 
a  réveille  en  criant.  Les  .cris  nocturnes  sont 
souvent  provO'gués  par  la  faim  ou  la  soif. 

Le -bébé  crie  d’autant  plus  qu’U  est  plus  vi- 
îonwux.  Quand  la  sous-alimentaüon  se  pro 
louge,  il  s'affaiblit  et  il  crie  de  moins  æ 
motos.  Il  est  probable  que  la  'sensation  de 
faim  s'émiiusse  à  la  longue  ;  c’.est  du  mom.= 
ce  ijue  Ton  qbserve  chez  les  grands  enfants 
«  les  jeunes  gens  anorexlqu'es. 
tiû  autre  symptôme  digestif  consiste  danî.. 
les  vomissements. 

Hs  apparaissent  dus  à  l’aérophagie  .exasé- 
t»  pi  entraîne  .de  raérogastrie. 

,  Les  vomissements  sont  faciles,  souvent  en 
jet.  Ils  sont  alimentaires  .et  se  piedulsenu  à 
des  moments  différents  de  la  période  digesti¬ 
ve  ;  ils  sont  précoces  ou  plus  ou  moins  tar¬ 


difs,  uniques  ou  répétés.  Les  matières  vomies 
sont  formées  de  lait  plus  ou  moins  modifié. 

•Les  vomissements  s’observent  p.rincipale- 
inent  à  la  période  de  'l’allaitement  ;  ils  sont 
plus  rares,  à  la  période  du  sevrag.©.  chez  les 
■bébés  qui  .reçoivent  des  aliments  éoais. .  Un 
moyen  thérapeutique  consiste  (3  ans  une  ali- 
m.entatlon  épaisse. 

Un  dernier  symptôme  digestif  de  la  sous- 
alim'entatioa  est  la  constipation. 

is  selles  sont  rares,  peitites,  foncées,  bru- 
luco,  verdâtres,  car  elles  sont  colorées  .par  la 
bil.e  non  modifiée. 

Souvent,  cependant,  les  selles  deviennent 
liquides,  glaireus'e.s,  panachées,  vertes  ou  bru¬ 
nes  ;  on  parle  à  iort  de  «  selles  d’-entérlt©  ». 
Il  n’y  a  pas  .d’enté.rite.  Gss  sedles  sont  dues 
à  l’hypersécrétion  dés  -glandes  muqueuses  de 
'l’intestin,  irritées  par  le  liquide  .gastritjne  non 
neutralisé  par  les  aliments. 

Les  selles  deviennent  normales  dès  qu’on 
donne  des  aliments  .©n' quantité  suffisante. 


LE  SIGNE  DU  CREMASTER  EN  PATHOLO¬ 
GIE  NERVEUSE,  Sa  valeur  diagnostique 
dans  les  plaies  du  crâne,  .par  .M.  Fernand 
Lévy.  —  (Gazette  des  Hôpitaux,) 

Dans  la.  grande  majorité  de.',  cas  de  plaies 
pénétrantes  du  crâne,  le  réflexe  crémastérien 
du  côté  opposé  au  siège  du  traumatisme,  est 
le  plus  souvent  totalement  aboli,  quelquefois 
diminué,  exceptionnellement  persistant. 
Inversement,  dans  toute  plaie .  crânienne 
on  pénétrante,  avec  vérification  opératoire, 
nous  n'avons  jamais  vu  le  réflexe  crémasté¬ 
rien  du  côté  opposé,  absent. 

Nous  avons  toujours  recbercb-é  l’ascension 
du  testicul'O,  par  la  double  manœuvre  de 
l’.exoitation  de  .la  peau  et  de  l’irritation  mé¬ 
canique  des  muscles. 

D’une  manière  .générale,  sauf  dans  les 
plaies  de  la  région  occipitale  ou.  dans  les 
fractures  de  la  base,  nous  avons  noté  Tabo- 
lltion,  la  diminution  ou  l’épuisement  rapide 
du  .réflexe  crémastérien  .du  côté  oipposé  à  ce¬ 
lui  de  la  lésion,  toutes  les  fois  .que  celle-ci 
était  .pénétrante  ou  que  la  dure-mère  était 
érailiée  ou  perforée. 

•A  .part  les  cas  où  la  plaie  est  largement 
ouvert©  avec  Issue  de  matière  cérébrale,  oü 
la  radio  montre  des  -corps  étrangers,  où  .exis 
tent  des  symptôm-es  nerveux  de  .paraLysie.  ou 
d’excitation,  le  chlrurgi'en  ignore  .si  la  plaie 
est  ou  non  pénétrante.  Dans  la  .première 
hypothèse,  la  tré.panation  s’impose.  Dans  a 
seconde,  l’expectative  est  indiquée.  'La  per¬ 
sistance  ou  l’abolition  du  réfle'xe  crémasté¬ 
rien  op.posé  à  la  lésion  lève  le  doute.  Le 
crémastérien  est-il  absent,  il  y  a  .plaie  .péné¬ 
trante,  et  il  faut  intervenir  d’urgence.  Sa  per¬ 
sistance  ne  permet  pas  de  nier  -d’une  façon 
absolue  la  pénétration,  mais  la  rend  -peu 
probable.  Il>  est  facile,  en  tout  état  de  cause, 
de  laisser  -le  ipatient  -en  observation.  ,S1,  au 
cours  d'un  attaque,  les  blessés  .du  crâne  sont 
jaombreux,  le. signe  du  crémaster  perm-et  de 
faire  un  tri  .rapide  .des  cas  à  opérer  d’-urgen- 
oe  et  de  ceux  qui  peuvent  attendre.  N’aurait- 
11  .que  cette  uUUté,  U  mé'riterait,  vu  sa  facilité 
de  reobercbe,  .d’être  systématiquement  pris 
en  considération. 


LE  TRAITEMENT  DES  RECTO-COLITES  UL 
CEREUSES  PAR  LA  VITAMINE  «  A  »,  na.r 
lean  Rachet  et  André  Bcsson.  — -  (Paris 
dical.) 

En  conclusion,  nous  pensons  que  l’apiplica- 
tion  locale  de  carotène  constitue  .dans  les 
.recto-colites  ulcéro-bém-orragiques  un  traite¬ 
ment  .efficace  ;  nous  .pensons  quHî  nos  pre¬ 
mières  observations  sont  suffisamment  con¬ 
cordantes  dans  leurs  résultats.  Il  faut  certes 
com.pter  '  avec  les  rémissions  spontanées  de 
cette  maladie  à  rechutes  successives.  On  a 
déjà  .S'ignalé  à  maintes  reprises  les  effets  re¬ 
marquables  de  telle  ou  telle  th-éràpeutiqu© 
nouvelle  ;  l’avenir  a  jusqu’ici  très  .souvent 
démenti  une  partie  .de  ces  -espoirs  de  -guéri¬ 
son.  Nous  signalerons  cependant  que  dans 
nos  cas  les  lésions  -eialent  suffisamment  an¬ 
ciennes,  évoluant  sans  rémissions  nettes,  e-f 
résistant  à  toutes  les  tbérapeutiques  anté¬ 
rieures,  .pour  .que  nous  ne  -sovons  -pas  favora¬ 
blement  impressionnés  par  la.  -constance  de. 
nos  résultats  à  la  fois  fonctionnels  et  anato- 
migp-es. 

L’avenir  dira  si  ce  traiteme-ut  don.ne  des 
a’jpsultats  durables. 

Le  moins  -qu’on  en  puisse  dire  est  que  ce 
traitetnent  -constitue  un  progrès  certain,  -en 
regard  des  tbérapeutiques  proposées  jus¬ 
qu’ici.  .Nous  espérons  -que  la  .généralisation 
de  cette  méthode  confirmera  l’action  curati¬ 
ve  du  facteur  A.  dans  les  recto-colites  uloéro- 
hémorragioues  et  .dans  les  états  pathologi- 
ques  où  existe  un  d-éfaut  de  vitalité  de  la 
muqu'euse  ano-rectale. 
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Pansement-vaccin  intestinal 

réalisé  par  rassociation  extemporanée 

l""  d’une  ampoule  de  vaccin  buvable; 
2""  d’une  mesure  de  granulé  mucilagineux. 
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Ph.  Bonan.  Cliché  «  Inf.  Méd. 

Le  grand  banquet  de  printemps  de  TU.  M.  F.  I.  A.  dont  nous  avons  déjà  parlé  obtint,  cette  année,  un  succès  considérable. 
Voici  de  belles  photographies  qui  témoignent  de  ce  succès. 
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Une  critique  sévère  de  M.  le  Professeur  Leriche 
sur  la  littérature  chirurgicale 

«On  écrit  pour  être  lu,  or  jamais,  â  aucune  époque, 
on  n’a  tant  couru  la  chance  de  ne  pas  l’être.  » 


Telle  est  la  coaclusion  Je  M.  le  Professeur  Lericke  à  un  article  qu’il  pukiie 
Jans  le  “  Lyon  Ckirurgical  ”,  à  1  occasion  Ju  25°  anniversaire  Je  celle  revue. 


Notxe  époque  est  rapide  et  directe.  Elle  ne 
veut  plus  de  ces  longs  mémoires  oomiJendieu- 
sement  documentés  d’observations  dispara¬ 
tes,  recueillies  un  peu  partout,  sans  souci 
de  la  valeur  de  ceux  qui  les  ont  rapportées, 
avec  quoi  l’on  bâtit  une  lourde  description 
sans  vie,  que  personne  ne  lit,  mais  que  co¬ 
pient  les  grands  traités  sans  toujours  les  ci¬ 
ter. 

Elle  est  lasse  de  ces  revues  soi-disant  criti¬ 
ques,  où,  avec  une  toute  petite  expérience 
personnelle,  quelqu’un  s’efforce  à  construire 
une  opinion  moyenne,  en  composant  avec  les 
faits,  en  mélangeant  au  compte-goutte  l’er¬ 
reur  et  la  vérité,  comme  si  la  vérité  pouvait 
se  trouver  dans  une  opinion  mixte,  comme 
si  avec  de  l’eau  propre  et  de  l’eau  sale,  on 
pouvait  arriver  à  faire  une  eau  potable. 

Elle  croit  inutiles  les  alignements  de  chif¬ 
fres,  les  tableaux  si  difficiles  à  établir,  si  in¬ 
grats  à  consulter,  qui  ont  pu,  il  y  a  quelques 
années,  paraître  comme  un  brevet  de  haute 
conscience  mais  qui  ne  nous  apprennent  pas 
grand'chose. 

Elle  commence  à  se  détourner  de  ces  expo¬ 
sés'  de  technique,  si  à  la  mode  il  y  a  peu  de 
temps  encore,  où  le  texte  a  moins  d’impor¬ 
tance  que  l’imagerie,  où  la  plupart  des  figu¬ 
res  sont  un  défi  aux  réalités  opératoires,  et 
qui  ne  consacrent  souvent  qu’une  expérience 
cadavérique  sans  lendemain. 

Elle  pense  que  c’est  aux  anciens  que  re¬ 
vient  la  tâche  de  parler  de  technique  et  de 
critiques,  et  que  c’est  aux  jeunes  de  rappor¬ 
ter  des  laits. 

Elle  demande  de  brefs  exposés  personnels, 
sincères,  objectifs,  synthétiques  ou  analyti¬ 
ques  suivant  les  cas. 

Elle  veut  des  faits  directs,  nus,  sans  l’habi¬ 
tuelle  petite  sauce  insipide  qui  n’apprend 
rien  cà  personne. 

Elle  aime  à  trouver  non  pas  des  compila¬ 
teurs  verbeux  et  incontrôlables,  mais  des 
hommes  et  des  idées.  Elle  ne  craint  pas  les 
idées,  mais  elle  ne  veut  pas  qu’on  les  donne 
à  la  légère,  par  génération  spontanée,  com¬ 
me  une  histoire  de  chasse  à  la  1in  d’un  dî- 


Elle  pense  que  quand  quelqu’un  veut  ju¬ 
ger  deux  méthodes,  il  faut  au  moins  qu’il  les 
ait  essayées  toutes  les  deux,  personnellement, 
et  assez  longtemps  pour  en  avoir  une  réelle 
expérience.  Sinon,’  elle  airhe  mieux  qu’il  se 
taise. 

Elle  a  la  nausée  des  vains  étalages  de  théo¬ 
ries  périmées,  de  doctrines  mortes.  Elle  ne 
veut  plus  de  ces  critiques  a  priori,  qui  visent 
l’avenir  et  ménagent  toujours  le  passé.  Elle 
ne  goûte  pas  davantage  le  gros  bon  sens,  cette 
médiocre  qualité  des  esprits  communs  qui 
ont  la  prétention  ridicule  de  savoir  toujours 
discerner,  sans;  effort  et  du  premier  coup,  la 


vérité  chirurgicale,  et  qui  d’instinct,  sans 
avoir  besoin  de  travailler,  séparent  le  bon 
grain  de  l’ivraie. 

Elle  commence  à  comprendre  l’inanité  de 
ces  exécutions  ex  cathedra  qui  se  font  dès  qu§ 
parait  quelque  chose  de  nouveau. 

Elle  est  prête  â  rejeter  ceux  qui  confondent 
tradition  et  routine. 

Pourrions-nous  lui  donner  tort  ? 


Il  est  certain  que  depuis  près  de  5o  ans,  la 
littérature  chirurgicale,  avec  d’excellentes  in¬ 
tentions,  a  commis  beaucoup  d’errements. 
Elle  a  souvent  travaillé  avec  une  mauvaise 
méthode,  ou,  plus  exactement,  elle  a  travail¬ 
lé  sans  beaucoup  de  méthode,  car  personne 
ne  lui  a  enseigné  la  grammaire. 

On  ne  lui  a  pas  dit  surtout  qu’une  obser¬ 
vation  n’a  de  valeur  que  si  celui  qui  la  pu¬ 
blie’  sait  observer  et  a  de  la  propreté  morale. 
On  ne  lui  a  pas  appris  à  se  méfier  des  mytho¬ 
manes  et  des  faux  témoins.  Et  elle  s’est  com¬ 
plue  à  colliger  des  textes,  à  faire  de  l’exégèse 
et  de  la  scolastique  à  tous  sujets.  L’abus  de 
cette  scolastique  a  tué,  peu  à  peu,  l’esprit  de 
curiosité  èt  la  curiosité  de  l’esprit  en  laissant 
croire  que,  toujours,  tout  a  été  dd. 

n  a  conduit.  là  chirurgie  à  avoir  par  prin¬ 
cipe  la  crainte  du  nouveau,  alors  que  le  nou¬ 
veau  est  sa  loi.  Il  l’a  rendue  dogmatique  par¬ 
dessus  tout.  Il  l’a  poussée  h  l’o  priori,  au  fé¬ 
tichisme,  au  culte  de  l’idée  tabou.  Il  a  sup¬ 
primé  la  liberté'  d’examen. 

D’autre  part,  les  journaux,  en  multipliant 
les  analyses  toujours  hâtivement  faites,  par¬ 
fois  bâties  sur  un  contresens,  ont  réussi  à 
enlever  toute  saveur  aux’  idées  originales.  En 
dispensant  d’aller  aux  sources,  les  analyses 
ont  affadi  le  relief  des  personnalités  chirur¬ 
gicales,-  avec  qui  l'on  ne  prend  plus  directe¬ 
ment  contact.  Elles  incitent  à  ne  fairq  aucune 
différeqpe  entre  les  hommes,  S  les  mettre 
tous  sur  le  même  plan.  Le  jug^ent  mûri 
de  celui  qui  a  consacré  des  années  à  étudier 
une  question  et  posé  sa  griffe  sur  un  problè¬ 
me  jusqu’alors  obscur,  est  mis  en  échec  de¬ 
vant  l’opinion  par  les  objections  sans  valeur 
d’un  contradicteur  occasionnel  ou  d’un  imi¬ 
tateur  malheureux. 


Le  résultat  dé  ce  nivelage  par  en  bas,  dé¬ 
magogique  et  égalitaire,  est  que  toutes  les 
questions  chirurgicales  évoluent  lentement,  à 
un  rythmé  de  Pénéloije,  s’empêtrant  dans  des 
discijssions  oiseuses,  dans  des  <  argumenta¬ 
tions  purement  verbales,  que  pendant  des  an¬ 
nées,  chacun  reproduit  à  l’envi,  oubliant  les 
faits  initiaux,  les  directives  premières  des  ini¬ 
tiateurs  et  le  cheminement  ultérieur  de  leur 
j>ensée,  .  les  seules  choses  qui  comptent.  Et 
cela  permet  de  noyer  les  notions  de  priorité 
scientifique.  Trop  souvent,  des  commenta¬ 
teurs  habiles  finissent  par  dépouiller  très 
proprement  les  créateurs  d’une  méthode  ou 
d’un  procédé,  et  s’empressent  à  jeter  sur 
d’autres  épaules  des  vêtements  que  l’on  a  ap¬ 
pareillés.  (Voir  la  suite  page  7). 


IVI.  LE  RROF-ESSEUR  L_E;RICHE  (CUché  Pallas) 


Les  procHains  congrès 

M.  le  D°  Truelle,  médecin  de  Plombières,  nous  expose  l’Intérêt 
du  CONGRES  DES  COLITES,  qui  se  tiendra  en  septembre 


'  Si  les  congrès,  médicaux  ont  une  vogue  crois¬ 
sante,  le  Congrès  des  colites  dont  nous  don¬ 
nons  plus  loin  le  programme  et  qui  s’ouvrira 
à  Plombières  le  11  septembre  1935,  retient  par- 
tioulièremeint  l’attention  du  oorps  médical. 

Le  nombre  et  la  qualité  des  rappoirteuirs,' 
l’intéirêt  qui  s’attache  à  la  question  traitée,  le 
cadre  séduisant  dans  lequel  se  dérouleront  ces 
assises,  l’époque  de  septembre  durant  laquelle 
le  médecin  peut  plus  facilement  s’abstoalre  de 
sa  clientèle,  enfin  les  distractions,  excursions, 
réjomssanoes,  avantages  éle  toutes  sortes  ré¬ 
servés  aux  congressistes,  militent  en  faveur  de 
leur  déplacement  et  expliquent  pour-quoi  tant 
de  nos  confrères  donnent  chaque  .iour  leur 
adhésion  à  oe  congrès. 

C’est  que  Plombières  est  une  station  parti¬ 
culièrement  attrayante.  Rlclie  d’un  passé  bi- 
millénaire  qu’on  commémorera  en  septembre 
et  dont  les  fêtes  ajouteront  encore  à  l’attrait 
du  congrès  —  elie  est  située  à  l'Est  de  la  Fran¬ 
ce  dans  la  partie  montagneuse  granitique  et 
boisée  du  département  des  Vosges.  D’où  qu’on 
y  accède  le  regard  est  séduit.  Que  ce  soit  par 
la  voie  ferrée  'qui  longe  la  ravissante  vallée 
de  l’Eaugronne,  que  ce  soit  par  les  routes  qui 
toutes  rivalisent  de  pittoresque.  C’est  dans  oe 
cadre  exquis  que  surgissent  les  fameuses  sour¬ 
ces  radio-actives  qui  comptent  parmi  les  plus 
chaudes  d'Europe,  et  dont  les  vertus  hienfai- 
sanies  ont  fait  depuis  tant  de  siècles  la  fortune 
et  la  réputation  de  la, station.  Pomtolières  of¬ 
fre  en  effet  un  des  plus  captivants  chapitres 
de  l’hydrologie  française.  Ces  vieilles  pierres, 
ces  monuments  du  passé  auxquels  s’attachent 
tant  de  souvenirs  de  la  grande  et  de  la  petite 
histoire,  s’animent  pour  qui  peut  pénétrer  leur 
langage.  Les  personnages  illustres  :  ceux  de 
l’Empire,  oeùx  de  la  Révolution,  ceux  de  la 
Royauté,  semblent  plus  proches  de  nous  dans 
ces  aneiemnes  demeures  qui  témoignent  enco¬ 
re  de  leur  passage.  Voici  remplacement  du 
vieil  hôtel  de  l’Ange  où  Montaigne  déscendlt 
quand  il  vint  faire  cette  cure  si  curieusement 
relatée  dans  ses  mémoires.  Ici  s’élève  la  mai¬ 
son  qu’habitait  Joséphine,  femme  de  Napo¬ 
léon  P’’  ;  là  est  la  demeure  de  Mesdames,  fil¬ 
les  de  Louis  XV,  petites-filles  du  bon  roi  Sta¬ 
nislas  exilé  de  ‘sa  Pologne.  Et  tout  près  de  là, 
la  maison  où  eurent  lieu  entre  Napoléon  III  et 
Cavour  les  conversations  que  l’histoire  appel¬ 
le  :  Il  Les  Entretiens  de  Plombières  »  et  dçis-' 
quelles  devait  découler  l’unité  italienne.  Plus 
loin  cette  Promenade  des  Dames,  sur  laquelle 
on  vit  évoluer  le  premier  bateau  à  vapeur 
ayant  fait  son  apparition  dans  le  monde. 
C’était  en  1803.  Fulton  était  à  Plombières.  Na¬ 
poléon  ré-gnait  alors  d’un  universel  et  presti¬ 
gieux  éclat.  Joséphine,  une  de  nos  fidèles  bai¬ 
gneuses,  avait  attiré  une  partie  de  là  Cour 
dans  notre  station.  L’ingénieur  américain  qui 
de  loin  voulait  intéresser  l’Empereur  à  son  in¬ 
vention,  saisit  l’occasion  .qp!  s’offrait  à  lui 
d’une  révélation  dans  des  circonstances  mé¬ 
morables-  On  fit  déborder  l’Eaugronne  ;  et, 
sur  la  Promenade  des  Dames  transformée  en 
un  vaste  bief,  on  vit  pour  la  première  fois 
évoluer  un  bateau  qui  remontait  tout  seul  et 
sans  voiles  le  cours  de  la  rivière. 

Qu’il  y  avait  loin  de  cette  petite  barque  mu¬ 
nie  d’un  moteur  à  feu  et  de  l’appareil  locomo¬ 
teur  fait  de  deux  roues  à  palettes  à  cette  Nor- 
mandte  qui  bientôt  'quittera  le  Havre  pour  'ga¬ 
gner  la  patrie  de  Fulton,  embarquant  dans  ses 
flancs  les  183  cuisinierfe  nécessaires  à  la  foule 
de  ses  passagers. 

En  'quelques  phrases  lapidaires  'gravé'es  sur 
des  plaques  commémoratives,  la  Compagnie 
des  Therm'es  a  su  documenter  ses  viS'iteurs, 
orienter,  faciliter,  les  recherches  de  ceux  qui, 
à  côté  des  'em'bellissements  et  des  perfecü'On- 
nements  modernes,  demeurent  curieux  des 
choses  du  passé. 

Bien  plus  loin  de  nous  encore,  les  'travaux 
romains  qui  sont  à  rorigine  jde  la  mise  en 
valeur  et  de  l’exploitation  idep'.- sources  ther¬ 
males.  Travaux  qui  témoi'gmeijt  du  'génie  des 
hommes  de  cette  civilisation  ancienne,  tra¬ 
vaux  dont  ‘les  substrucitiop.s  furent  si  solide¬ 
ment  établies  'qu’elles  se  sont  conservéeis 
intactes  au  cours  des  siècles,-  au  point  'que 
l'ingénieur  Jutier,  lO'fS  des  fouilles  qu’il  fit 
en  -1857,  à  l’instigation  de  l’Empereur,  retrou¬ 
va  dans  un  parfait  état  de  'Con'Se'rvatlon  oertle 
fameuse  étud'e  romaine  enfouie'  depuis  treize 
siècles  sous  les  décombres  des  Hpns,  un  des 
plus  curieux  souvenirs  archéologiques  de 
Plombières. 

Cette  découverte  fut  la  terminaison  et  on 
peut  le  dire  le  'Oouronnem'ent  des  fouilles  'Co- 
.  treprises.  Un  long  tunnel  de  .700  mètres,  ce¬ 
lui-là  même  qu’on  visite  aujourd’hui,  avait 
été  creusé  sous  la  ville.  Déjà  on  avait  'retrou¬ 
vé  les  enchambrements ■  de  .sources  captées 
par  les  Romains,  leurs  canalisations  et  leur 
système  d’égouts  si  bien  'COmipris,  leur  gigan¬ 
tesque  radier  'en  béton,  de  ce  béton  dont  on 
a  perdu  la  fO'i’mule  et  qui  après  tant  d'e  siè¬ 
cles  'garde  sa  solidité  du  p'remiér  jour.  A 
l’extrême  point  de  la  traversée  souterraine  — 
les  repères  indiquaient  qu’on  se  trouvait 
alors  au-dessous  du  Palais  des  Dames  Cha- 
noinesses  de  Remireinont,  palais  dont  les 
dessous  étaient  inconnus.  On  savait  seule¬ 
ment,  oela  'de  mémoire  d’homme,  que,  même 
par  les  'hivers  les  plus  rigoureux,  la  neige 
ne  pouvait  subsister  dans  oes  parages  ;  cer¬ 
taines  'gens  du  pays  appellent  encore  l’Enfer 
les  sous-sols  de  cet-te  région  de  la  ville.  'On 
buta  sur  une  grande-  anfractuosité  rempli  de 
décombres  de  .cendres,  de  débris  calcinés, 
vestiges  des  incendies  qu’au  cours  .de  -leurs 
dévastations  avaient  allumés  les  ;hordes  d’At- 
itila.  D’abo'i’d  on  ne  soupçonne  rien  parce  que 
ces  amas  chaotiques  sous  le  faible  éclaire- 
m-ent  des  lampes  empêchaient  de  se  rendre 
compte  exactement  de  l’état  'des  parois  6.0'US- 
jaoentes.  Mais  voilà  qu'on  procède  au  dé¬ 
blaiement  ;  et  la  curiosité  s’exacerbe.  -Les  .re¬ 
cherches  se  poursuivent  avec  plus  'd’ardeur 


que  jamais.  Ce  ne  sont  -plus  de  simples  mer¬ 
cenaires  -qui  travaillent,  mais  des  collabora¬ 
teurs  aiguillonnés  par  Tardent  désir  de  dé¬ 
chiffrer  l’énigm'e  du  passé  -que  ca-dieni  (--ï: 
pierres  -vétustes.  Les  tavaux,  les  fouilles  s'ri 
fectuent  d’active  façon  ;  et  voici  qu'appa- 
raiss-ent  -des  .grad'ins..  Cette  anfractaosifé  se 
révèle,  comm-e  'une  .grande  .salle  admiraiilr- 
ment  aménagée.  Au  fond  .de  cette  sall^  se 
trouve  une  magnifique  vasque  d’évaporallci. 
surmontée  d’un  énorm-e  robinet  de  brou» 
qu’une  main  .prudente  avait  dû  fermer  hâli 
vement  au  moment  -qu’allaient  déferler  Ir; 
hordes  barbares. 

L’émoti'on  .est  à  son  comble  ;  -chaoun  c-a- 
blie  .sa  fatigue.  11  y  eut  pour  Plombières  à 
ce  moment  un  inénarrable  frémissement  U 
soir  m-ême  de  cette  découverte,  le  12  juin  185;, 
Jutier,  les  m'embres  rompus  de  fatig-ue,  rela¬ 
ta  'dans  sa  lettT'e  à  l’ingé-ni'eur  Dauhray  sa 
satisfaction  et  T-émotion  -qui  Tétreignit  quand 
U  réussit  à  faire  jouer  l’énorme  robinet  de 
bronze  «  cet  instrument  endormi  depuis . 
treize  siècles  »  écrivait-il  L’eau  s’écoula  ai 
une  température  de  74"  oeaitigr'ad'es  avec  un] 
débit  de  21  litres  par  minute.  La  vasque  se  ^ 
remplit  d’une  -eau  brûlante,  les  vapeurs  na¬ 
turelles  radio-actives  s’en  échappèaent  et 
rempllrenit  l’étuve  qui,  d’un  seul  coups? 
trouva  en  ordre  de  marche  comme  au  tem’iis 
des  Romains.  Ainsi  fonotlonne-t-elle  aujoK- 
d’hui  .encore  pour  le  plus  grand  bien  dœ  ma¬ 
lades.  'On  'Comprend  pourquoi  elle  .retient  si 
ferm-em'ent  T  attention  de  ceux  des  -touriste- 
de  Plombières  qui  ne  veulent  -pas  quitter  la 
ville  avant  d’avoir  visité  les  subsfructions  et 
les  travaux  romains.  .Que  de  choses  il  y  au¬ 
rait  -encore  -à  .dire  de  cette  .gr-ande  piscine 
romame  à  -ciel  ouvert,  si  vaste  que  500  per¬ 
sonnes  pouvaient  aisém-ent  y  prendre  place, 
là  même  où  Montaigne  vint  prendre  ses 
bains  ;  -et  des  fouilles  plus  récentes  pratiquées 
en  1921  -et  -en  1932. 

Le  titre  même  du  -congrès  de  septembre 
nous  révèle  -Plombières  dans  sa  spécialisaüon 
à  côté  des  affections  rhumatismales  et  des 
maladies  des.  femmes  qu’on  y  soign-e  égale-  ' 
ment.  Les  entérites,  les  .entéro-colites  ont 
une  importanoe  capitale  en  elles-mêmes  ; 
et  plus  .einc'Oire  peut-être  par  les  affections 
qu’elles  'engendreint  -à  distance 

Depuis  qu’on  connaît  mieux  à  côté  de  ses 
méfaits  primitifs,  les  effets  secondaires  du  ! 
coli-baciHe,  on  a  compris  tout  l’intérêt  qui 
s’attachait  à  leur  traitem-ent,  à  leur  guérison. 
Il  nous  sou-vlent  d’avoir  .entendu,  au  Congrès 
ide  la  lithiase  urinaire,  le  professeur  Chevas- 
su  déclarer  aux  congressistes  en  fin  de  sa 
communioation  .que  si  -ces  malades  pour  -les¬ 
quels  il  venait  d’intei'venir  chirurgicalemem,  ; 
ne  sé  décidaient  pas  'à  àoign-er  - leur  intestin, 
il  -était  à  peu  près  assuré  de  les  retrouva  ■ 
deux  ou  trois  ans  plus  tard  sur  la  'table  ■ 
d’opération. 

Le  professeur  Heitz-Boy-er  tut  heureuse¬ 
ment  ins-piré  -quand  il  attira  Tattention  des 
médecins  -sur  ce  -qu'il  a  si  parfaitement  .dé¬ 
nommé  «  Syndrome  entéro-rénal  ».  Puis  Des- 
georges,  .de  'Vichy,  avec  le  syndrome  entéro- 
hépatique  et  d’autres  avec  le  syndrome  enfè- 
ro^génital,  ont  souligné  les  répercussions,  à 
distance  des  affections  intestmales  sur  des 
réglons  de  l’organisme  autres  que  l’appareil 
urinaire.  Ce  sera  l’œuvre  du  prodhain  oc'e- 
grès  de  «  faire  le  point  »  comme  .on  dit  sur 
ces  div.er.see  questions. 

La  visite  .des  établissements  .retiendra  par-  * 
tlculièrement  Tatteoition  des  congressistes,  j 
La  loi  du  12  mal  1932  ouvrit  un  crédit  d«  sis 
millions  de  francs  pour  la  création  d'un  noa- 
vel  établissement,  et  la  modernisation  des- 
autres  bains.  .Ainsi  fut  créé  un  bain  da  pie: 
mier  o-rdre  :  le  Bain  National  pourvu  dei' 
plus  .gT.ands  perfectionnements  modernes, 
avec  au  rez-de-chaussée  .des  pfeoinss  et  (|fs 
étuves  individuelles.  Or,  fait  .extrêmemaiii 
intéressant,  les  vapeurs  de  ces  étuves  .Indi¬ 
viduelles  se  sont,  à  l’analyse,  .iiévéléesjiota- 
blement  supérieures  coinm.e  radio-actHSé(4  > 
celles  de  T  étuve  romaine.  La  mo'dernisifc’i 
des  Grands  The.rmes  fut  accomplie.  Ai'®-; 
placement  des  anciens  bains  «  Tempéré'«>.«t; 
des  II  Capucins  »  fut  édifiée  une  pisanedê» 
natation  d’eau  th-ermale  tiède.  Il  existe  ®  i 
service  de  radiographie  .et  un  laboratoire  ] 
d’analyses  chimiques  .et  biologiques.  Les 
travaux  exécutés,  il  y  a  trois  ans,  ont  pemiî 
d’utiliser  l’eau  theumale  à  .son  émergence, 
par  .conséquent  avec  sa  thermalité  originelle 
et  toutes  ses  propriétés  bio-physiques  et  bio¬ 
chimiques. 

On  peut  dire  que  -la  station  fut  .complète¬ 
ment  rénovée,  sans  perdre  .en-  rien,  grâce  au 
talent  des  architectes,  de  oe  cachet,  de  cette 
patine  .que  les  siècles  lui  ont  donnés  et  qui 
demeure  comme  une  parure  qui  lui  est  pre 
pre.  Les  dirigeants  actuels  l’ont  si  bien  com¬ 
pris  qu’.ils  se  sont  évertués,  au  cours  de  ces 
travaux,  à  ne  rien  commettre  -qui  eût  pu, eu 
outrager  le  style.  (Voir  la  suite  page  8), 


L’Association  d’aide  aux  mutilés  du  cerveaii 
présidée  par  le  Docteur  Cuvier 
a  tenu  son  deuxième  congrès  à  Bordeaux 

'L’assemblée  a  demandé  que,  .par  régiuà 
un  pavillon  spécial  pour  les  aliénés  de  guer¬ 
re  'Soit  -créé  dans  certains  Asiles,  elle  a  éga¬ 
lement  demandé  de  faire  adapter  aux  con- 
dlMons  actnelies  les  conditions  dans  les¬ 
quelles  s’eff'6ctue  Tdntemement,  .en  , particu¬ 
lier  .par  la  .création  de  .seo-vices  ouverts  dans 
les  asiles  et  les  hôpitaux  ;  '  de  prévoir  dK 
sorties  d’essai,  d’une  durée  supérieure  4 
quinze  jours  .et,  à  oet  effet,  d’organiser  ou  de 
cré-er  'des  .services  ou  centres  de  réad-apta- 
tion  à  la  vie  "normale “ipour  ' éviter  les  rechu¬ 
tes  dans  toute  la  mesure  du  possible. 
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mon  a/üî^ 


Une  cérémonie  ori¬ 
ginale  aura  lieu,  le 
mois  prochain,  à  Pa^ 
ris.  Un  déjeuner  sera  servi  à  l’Hôpital  de 
la  Charité,  avant  que  la  pioche  des  dé¬ 
molisseurs  ne  heurte  les  pierres  de'cet 
hôpital  pluricentenaire. 

"eu  à  peu  disparaissent  ainsi  les  der- 
_..js  vestiges  des  organisations  hosnita- 
liètes  françaises.  Il  y  a  quelques  années, 
c'était  le  vétuste  et  vénérable  hôpital  de 
la  Charité  à  Lyon  ;  plus  anciennement 
c’était  l’hôpital  de  la  Pitié;  c’est, 
aujourd’hui,  le  tour  de  ce  vénérable  hô¬ 
pital  qu’est  la  Charité  de  Paris. 

Pour'  saluer  la  disparition  de  celui-ci, 
ou  a  voulu  organiser  une  cérémonie 
d’adieu.  C’est  cet  excellent  animateur 
qu’est  notre  confrère  Godlewski  qui  en 
a  pris  l’initiative.  Des  personnalités  de 
haut  plan  feront  revivre  tout  le  passé  de 
cet  hôpital  où  se  formèrent  des  généra¬ 
tions  et  des  générations  de  médecins  ou 
de  professeurs,  des  maîtres  qui  furent 
les  plus  écoutés  de  la  Faculté  de  Paris, 
et  au  premier  rang  desquels  on  citera, 
bien  sûr,  Laënnec  et  Potaân. 

Je  n’ai  pas  l’érudition  nécessaire  pour 
[aire  défiler  devant  vous  le  passé  presti¬ 
gieux  de  l’hôpital  de  la  Charité  ;  d’au¬ 
tres  s’y  emploieront  dont  nous  considé¬ 
rerons  comme  im  devoir  de  reproduire 
ici  les  paroles  fertiles  en  enseignement. 

A  l’annonce  de  cette  disparition,  il  y 
a  certainement,  dans  beaucoup  de  nos 
bourgades,  de  bons  praticiens  qui  ressen¬ 
tiront  quelques  minutes  d’émotion.  Ils 
revivront  les  jours  lointains  où  ils  se  pres¬ 
saient  autour  des  maîtres  qui  leur  don¬ 
nèrent  ces  leçons  dont  ils  font  aujour¬ 
d’hui  profiter  leur  clientèle  ;  ils  évoque¬ 
ront  le  passé  studieux,  plein  d’espoirs  et 
d'illusions,  où  ils  auront  puisé  les  sour- 
es  de  cette  compétence  et  de  cette  con- 
cience  professionnelles  qui  font  encore 
la  réputation  des  médecins  français. 

Ceux  qui  auront  appartenu  à  ce  corps 
d’élite  qu’est  l’internat  des  hôpitaux  de 
Paris,  reverront,  avec  une  netteté  accrue 
par  les  événements  d’aujourd’hui,  la 
fameuse  salle  de  garde  de  la  Charité 
ornée  de  ces  fresques  pittoresques  qu’on 
peut  considérer  sans  exagération  comme 
de  purs  chefs-d’œuvre.  Il  faut  espérer,  à 
ce  propos,  que  la  plupart  d’entre  elles 
seront  conservées  parce  qu’elles  reflè¬ 
tent  une  époque  d’insouciance  et  de  cul¬ 
ture,  que  nos  cadets,  je  le  redoute  fort, 
ne  connaîtront  jamais. 

J’applaudis  donc,  et  certainement  tout 
le  monde  applaudira  avec  nous,  au  geste 
d’adieu  qui  va  être  fait  à  l’hôpital  de  la 
Charité  de  Paris,  car,  avec  la  disparition 
de  cette  vénérable  école  clinique,  se 
meurt  une  époque  qui  fut  fertile  et  lumi¬ 
neuse,  qui  a  doimé  naissance  aux  maî¬ 
tres  les  plus  réputés  de  l’école  médicale 
Irançaise.  Nos  professeurs  d’aujourd’hui 
feront  bien  de  puiser  dans  ce  passé  un 
enseignement  qui  leur  fera  rechercher  la 
clarté  didactique  dont  malheureusement 
on  semble  vouloir  s’éloigner,  en  oubliant 
qu’elle  est  l’une  des  caractéristiques  de 
l’esprit  français.  J.  CRINON. 


LES  REVENDICATIONS  DES  ÉTUDIANTS 


le  iunau  de  l’Association  corporative  des 
^Miants  en  médecine  de  Paris  communique 
la  note  suivantei  : 

M.  MallaiTiné,  ministre  4e  l’Education  na- 
lionale,  s’est  entirstenu,  .hier  matin,  avec  le 
iilégué  de  l’Association  corporative,  M.  Mor- 
dague,  de  l’état  actuel  de  la  question  des  mé¬ 
decins  et  étudiants  étranigers. 

Le  ministro  a  .rappelé  à  notre  délégué  son 
action  iavoraJolo  à  nos  idées  auprès  de  son 
collègue  de  la  Santé  publique,  M.  QueuiUe, 
et  auprès  du  Parlement,  dans  le  but  de  con¬ 
cilier  les  divers  projets  de  lo.i  concernant 
l’exercice  de  la  médecine  par  les  étrangers. 

■il,  Mallarihé  a  'ensuite  fait  connaître  à 
M.  Moi'dagne  iqu’il  venait  de  se  mettre  d’ac¬ 
cord  avec  M.  Gorgeu,  sénateui’,  rapporteur  de 
la  nouvelle  pifoposition  de  loi  .éirmbruster  au 
Sénat,  pour  que  oette  Assemblée  inscrive  à 
l'oKlre  du  jour  d’une  de  ses  premières  séan¬ 
ces  de  rentrée,  vers  le  l®"'  juin,  la  discussion 
de  sop  rapport. 

Quand  le  Sénat  aura  adopté  la  proposition 
•tabruster,  rapportée  par  M.  Le  Gorgeu,  son 
texte  ira  à  la  Gliambre  des  diéputés. 

La  commission  de  l’hyiglène  et  son  rappor¬ 
teur,  le  docteur  Nast,  l’examineront  aussitôt 
.  afin  d’aboutir  ..à  l’élaboration  d’un  texte  uni¬ 
que  absolumeiit  indispensable  pour  le  succès 
delà  juste  cause  des  médecins  français. 


OJV  NOUS  MNJFOÆU9WE  QUE 


HEllOTHCRAFIE 

GRASSE  (A.-M.) 
Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

Df  B  R  O  D  V 


Le  , concours  pour  la  nomination  des  in¬ 
ternes  ,  du  service  de  gastro'entéro'logie  et  de 
radiologie  de  l’hôpital  .Saint-Michel  s’est  ter-, 
miné-  par  la  nomination  de  MM.  Emile  Via- 
lard  et  Jules  Bret.  ' 


Un  .cdncoüïs  pour  une-  placé  de  médecin 
adjoint  des  .hôpitaux  de  Nîm-es  s’ouvrira  en 
juin  1935.  .... 

Pour  tous  rénseiigneanehts,  s’adresser  au 
secrétariat  de  la  Commission  administrative 
des  .hospices,  5,  rue  Hoche,  a  Nîmes.  (Gard). 


UPOSPLËNINF 


U  D«  OF^O  C  .Jl 


.Un  concours  pour  une  place  d’interne  aura 
lieu  à  l’hôpital  de  .Mohtmorlllon  (Vienne),  le 
21  mai  19.35,  ;  pour  entrer  en  fonctions  le  1er 
juin  -suivant.. 

Adnessea-  d.eman(i.es  de  reinseignements  et 
se  faire  inscrire  au  Seei-étariat  de  l’hôpital. 

Le  registre  des  inscriptions  sera  clos  le 
15  mai  1935, 

Le  Huitième  Congrès  «les  éducateurs  d’en-  ■ 
fants  arrléil-éSi  se  tiendra  oette  année,  les  23, 
24  et  25  avril,  à  Yvetot,  où  -se  trouve  rinsti-' 
tut  départemental  de  perfectionnement  .qui, 
créé  par  le  Conseil  général,  instruit  et  soigne- 
280  débiles  sous  la  direction  du  Doc-teur 
Jacob. 

THEO^LVOSE 

M.  le  médecin  général  des  troupes  colo¬ 
niales  Fulconis  est  nommé  membre  titulaire 
du  Comité  consultatif  de  -santé,  pour  l’année 
1935,  en  remplacement  de  M.  le  médecin  gé¬ 
nérai  des  troupes  coloniales  Vlala,  en  service 
au  ministère  des  Colonies. 


-A.  Paris,  le  préfet  de  police  vient  de  rap¬ 
peler  aux  présidents  des  divers  syndicats 
médicaux  cette  circulaire  pour  «  les  prier 
de  s’abstenir  dorénavant  de  solliciter  l’aide 
d’étudiants  étrangers  pour  tes  remplacements 
qu’ils  se  verraient  -contraints  de  tolérer  ». 

M.  le  dooteur  P.  Gastinel,  agré-gé  de  bacté- 
riologl'èv  comm-encera  une  série  de  conféren- 
e-eis  le  jeudi  9  ntai,  à  18  heures,  au  petit  am¬ 
phithéâtre  de  la  Faculté,  -et  les.  continuera 
les  .samiedis  et  jeudis  suivants  à  la  même  heu¬ 
re.  Sujet  des  conférences  :  La  syphilis  expé¬ 
rimentale. 


Le  bureau  de  la  jeune  Umfia  s’est  récem¬ 
ment  réuni. 

En  raison  du  départ  de.M"®  Suzanne  Roule 
ciui,  depuis  la  fondation  .de  la  .Section,  avait 
assumé  la  charge  de  secirétaire  générale,  il  a 
été  procédé  immédiatem'ent  au  renouvelle¬ 
ment  du  bureau.  Ont  été  nommés  : 

Président  d’honneur  M.  Jacques  ,Bou- 
dreaux  ;  Président  ;  M.  D'emlrleau  ; ..  Vioe- 
■pré-S'ident  :  M.  Jean  Cordebar  ;  .Secrétaire  gé¬ 
nérale  :  M.  Pierre  Molinéry  ;  Trésorier  :  M. 
Vial  ;  Membres  .-  M*'®  Lucie  Roule,  MM,  Fas- 
queUe  Saint-Yves  -Ménard,  Guillaumat,  Valet- 
BeUot,  Bourhy. 

Le  pi’oohain  dîner  d©  la  Jeune  Umfia  aura 
lieu  le  22  mai  ;  leè  inscriptions  sont  reçues 
au  siège  social,  81,  rue  de  la  Pompe,  Pa¬ 
ris  (16®).  _ 

JURAIVOL 

Huile  sulfurée  naturelle  du  Jura 
Pommade,  liquide,  ovules,  eollodion 


.Après  concours,  .VI.  le  docteur  Ma-rc-el  Bou- 
veit  a  été  nommé  stomatoio.giste  de®  hôpitaux 
d'-Ajigers. 

Le  Cous, eâl  municipal  de  Lyon,  n.résidé  par 
M.  Herriot,  a  décidé  la  désaffectation  et  le 
transfert  —  d’acco.rd  avec  l’autorité  militaire 
■—  de  rhôpil-al  Deisgenet.tes  dans  le  quartier 
hospitalier  dont  Grange-Blanche  e&t  le  centre. 

La  construction  du  nouvel  hôpital  coûtera 
30  millions. 


La  direction  -générale  de  l’Exposition  de 
Bruxelles  a  .confié  au  docteur  M.  Lust,  le  soin 
de  diri.ger  la  construction  et  le  fonotlonne- 
m-ent  d’une  crèche  durant  les  mois  d’ouver¬ 
ture.  Elle  s-era  située  à  l’une  des  entré.es,  en¬ 
tre  le  stade  et  le  pavillon  international  et 
recueiiIL.era  pendant  la  journée  les  .enfants 
■ries  mères  allant  visiter  la  Worid’s  Fatr  'OU 
appelées  par  leur  travail  à  l’Exposition. 


Le  professeur  Laignel-Lavasttnei  commen¬ 
cera  ses  confér©nices-p.rom.enad.ps  le  diman¬ 
che  5  mal  1935. 

.A  10  ,he.ures  30.  visite  du  .Musée  de  .l'-Assis- 
tance  PubUq.ue,  à  la  Pharmacie  Centrale,  47, 
quai  de  la  To.urn.e.l.le.  (Réunion  dans  la  pre¬ 
mière  salle). 

THÊOBROMOSE 

DUMESNIL 


M.  le  professeur  Fernand  Bezançon  fera  sa 
piremière  -leçon  à  la  -Clinique  phtisiologiqiue 
de  la  Faculté,  le  vend.redl  10-  mai,  à  11  heu¬ 
res,  -salle  d.es  Conférences  -de  l’hôpital  Laën- 


.A  la  Faculté  de  médecine  de  Bordeaux,  le 
professeur  H.  -de  Wmiwart.e'r,  de  Liège,  a  don¬ 
né  les  11  et  12  avril,  à  l’amphithéâtre  Pitres, 
deux  confé.re.noes  sur  le  suj-ët  suivant  :  »  Le 
problèm-e  de  la  détermination  du  sexe  ». 

LENIF^DRINE 


La  XII®  asseiinblée  .géné.ra,le  ■  de  .rAssocla- 
tion  française  des  femmes  méd.ec.in.s,  se  tien¬ 
dra  le  lundi  6  mal  1935,  à  18  heures  30,  à  la 
Maison  des  Centraux,  8,  rue  Jean-Goujon, 
Paris  (VHI®)  et  -sera  suivie  d’un  dîner. 


MM.  les  Docteurs  Pasteur  Vallery-RadiOt, 
Lanoelin  .et  P'inoy.ont  fait  connaître  à  l’Aca¬ 
démie  qu’ils  -posaient  leurs  candidatures,  le 
premier  à  la  place  de  m.e.mhre  titulaire  actuel¬ 
lement  vacante  dans  la  IIP  Section  ;  les 
deux  autres  au  titre  de  correspondant  natio¬ 
nal  dans  la  troisième  division. 


La  Commlsislon  des  hospices  de  Marseille 
a  mis  à  l’étude  la  oréation  d’unvhôpital  de 
convalescents  au  moyen  du  legs-  Cantd'ni. 


PEPTALMINE 


Le  quinzième  banquet  annuel  du  Syndicat 
des  Médecins  de  la  Seine  aura  lieu  samedi  25 
mai  1935,  à  19  heures  30,  au  .Centre  MaroeUn- 
BertUelot,  28  bis,  .rue  Samt-Domipique,  sous 
la  présidence  de  M.  le  docteur  Jayle,  ancien 
seorétaire  .général  et  président  du  Syndicat 
des  Méd.G.cin.s  de  la  Seine. 


Un  concours  sur  titres  est  ouvert  pour 
quatre  postes  .de  médecins  directeurs  des  sa¬ 
natoriums  publics. 

Le  traitement  de  début  est  fixé  à  39.000  fr. 
et  p.eut  atteindre  52.00o  fr.  .par  avancements 
successifs. 

Les  médecins  directeurs  bénéficient,  en  ou¬ 
tre,  gratuitement,  du  logement,  du  cîiauftage, 
die  l’éclairage  et  du  blanchissage.  Ils  ne  — 
v*ent  faire  de  clientèle. 


ÀNDROSTHENOL 

du  Docteur  Débat 


La  commission  de  la  «  Fondation  J. -.A.  Si- 
card  »  s’est  .réunie  le  21  mars  1935,  à  la  Fa¬ 
culté  de  médecine  de  Paris,  sous  la  prési¬ 
dence  de  M.  le  doyen,  pour  l’attribution  des 
arrérages  disiponibles  .en  1934. 

Après  app.réciation  des  titres,  la  Commis¬ 
sion  a  dés.ign.é,  4  l’unanunlté,  comme  bénéfi¬ 
ciaire  de  la  «  Fondation  J.--A.  .Sicard  »,  po.ur 
l’année  1934,  M.  ..Miiguel  Osorio  de  A.hn.eyda, 
directeur  de  la  Santé  publique  au  Brésil. 

-Au  cours  de  sa  séance  du  10  avril  1935,  le 
Conseil  de  la  Faculté  de  médecine  de  Mont¬ 
pellier  a  .réélu,  pour  une  période  dg  trois 
ans,  le  professeur  Euzière  en  qualité  de 
doyen. 

Cure  d'air,  de  repos  et  d’alimentation. 
Hôtel  Jean  DURAND,  à  Domme  (Dordo¬ 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide.  28  fr.  par  jour. 


Le  BROMIDIA  n’a  pas  de  contre-in¬ 
dications.  La  complexité  de  ses  compo¬ 
sants  vient  utilement  corriger  les  incon¬ 
vénients  dont  on  a  fait  grief  à  certains 
d’entre  eux,  en  particulier  à  l’action 
dé-^rimante  du  bromure.  Tout  en  possé¬ 
dant  la  même  activité,  il  n’est  aucune¬ 
ment  dépressif,  de  sorte  que  son  emploi 
ne  comporte  aucune  contre-indication. 


META-VACCIN 

META-TITAIVE 
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Ph.  Honan.  Cliché.  «  Inf.  Méd.  ». 

Une  vue  de  l’immense  salle  où  se  tint  le  banquet  de  l’Umfia 


4 


LENIFORME 


2.5et10% 


est  indiqué  dans  le 


PUISQUE 


SE  VEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO  CAPSULES 


FIËYRE  HPHOiDE 

PARA  A  et  PARA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 


LABORATOIRES  P. AUBRY 

62  .  Rue  Erlanger  .  Paris  (  XVI?) 


huileuse. 

sduMe 


n  aqueuse. 

lODO-BISMUTHATE  DE  QUII^INE  (Formule  AUBRY) 

Pour  injections  intra- musculaires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 


A  TOUTES  LES  PÉRIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMES 
MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 


Le  Monde  Médical 

iVlariages 


Ph.  Paulus  Fils.  Gliclié  «  Inf.  Méd.  »■ 

LE  MARIAGE  DE  m11«  CHARPENTIER 
AVEC  M.  GOETZE  A  ÉTÉ  CÉLÉBRÉ  LE  10  AVRIL  1935, 
A  NEUILLY-SUR-SEINE 

—  Vient  d’être  célébré,  dans  l’intimité,  le 
mariage  de  M'‘=  Madeleine  Vidal  de  La  Bla- 
che,  externe  des  hôpitaux  de  iParis,  fille  du 
commandant  Vidal  de  La  Büaqhe,,  tué  à  l’en¬ 
nemi,  ét  de  M™»  Vidal  de  La.  Blache,  née 
Ross  van  den  Berg,  jietite-fille  de  Paul  Vidal 
de  La  Bladhe,  membre  de  l’institut,  avec 
M.  Roger  Viguié,  externe  des  hôpitaux,  fils 
de  M.  André  Viguié,  préfet  de  l’Hérault,  of¬ 
ficier  de  la  Légion  d’honneur,  et  de  iM“®, 
née  Bouscasse. 

—  Le  vendredi  12  avril  a  été  célébré  dans 
la  plus  stricte  ihtimité,  en  l’église  Saint- 
Ferdinand  des  Ternes,  le  mariage  de 
Luce  Gelot  avec  le  docteur  Pierre  Logeais. 

—  Dernièrement,  a  été  béni  le  mariage  de 
Mlle  A.  Manoncourt,  fille  de  M.  Manoncourt, 
ingénieur,  et  de  Mme  Manoncourt,  avec  le 
docteiir  L.  Gavel,  fils  de  M.  Cavel,  ingénieur, 
ancien  collaborateur  du  professeur  Galmette, 
et  de  Mme  Cavel. 

—  Le'  docteur  Georges  Cauvy,  officier  de  la 
Légion, d’honneur,  membre  du  Comité  de  ré- 
dactioh  de  la  Pi'esso  Thermale  et  Climaiique, 
maire  de  Lamalou-les-Bains,  et  Mme  Georges 
Cauvy,  nous  ont  fait  part  du  mariage  de  leur 
fils,  M.  Jean  Cauvy,  interne  des  hôpitaux  de 
Paris,  avec  Mlle  Yvonne  .Saint-Paul,  externe 
des  hôpitaux  de  Paris. 

La  bénédiction  nuptiale  leur  a  été  donnée 
en  l’église  Saint-Léon,  place  Dupleix,  le  mardi 
9  avril  1935,  à  midi  précis. 

Nécrologies 

—  On  apprend  la  mort  du  Sooteur  Joubin, 
membre  de  l’Institut,  ancien  professeur  au 
Muséum,  directeur  de  l’Institut  océanogra¬ 
phique,  commandeur  de  la  Légion  d’hon¬ 
neur,  décédé  à  Paris. 

•Selon  la  volonté  du  défunt,  le  service  reli¬ 
gieux  et  l’inhumation  ont  eu  lieu  à  Angers 
dans  l’intimité. 

- —  Le  docteur  Alfred  Lesur  (de  l’île  Mau¬ 
rice)  vient  de  mourir  à  Paris,  dans  sa  81°  an- 

— ■  Nous  apprenons  la  mort  du  docteur  A. 
Zimmern,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris,  membre  de  l’Académie 
de  médecine,  directeur  de  l’Institut  munici¬ 
pal  d’électrolhérapie,  officier  de  la  Légion 
d’honneur. 

—  Nous  avons  le  .  regret  d’apprendre  la 
mort  de  Mme  A.  Jousset,  docteur  eh  méde¬ 
cine,  épouse  de  M.  le  professeur  agrégé  Jous¬ 
set. 


Voir  â  ta  paffe  S 

PALLAS 


INSTITUT  MÉDICO-PÊDAWQIIE 

Je  BERCK. PLAGE  (P.-Je-C.) 


Maison  d’éducation  et  de  Irailement 
pour  enfants  et  adolescents  des  2  sc.to 

Refardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Entants  diiiiciles 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  —  Travaux  manuels 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assistant  des  Hôpitanx  de  Paris 


IHDBX  - ) 

I  THËRAPBUTIQUB 

n  E'II  Maadem  wralo,  natu. 

LAr  AnLLlîI  relle,  extra-Pur*  et  Polyva. 
lente  (du  Juniperus  oxyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  i  Capsullnes  dotiti 
à,  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  capsuliuea  à  chaque  repai, 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus, 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Cliolec;st|. 
tes,  Lithiases  biliaires.  Séquelles  de  Choléoys 
teotomies,  Lithiases  rénales,  Pyèlonéphiitss,  Go. 
libacillories. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


CONSTIPATION  HABITUELLE 

CASCARINE  LEPRINCE 

Laxatif  parlait, 
réalisant  le  véritable  traitement 

des  causes  de  la  CouBtlpatioii 

AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 


Bupiir^SM 


En  vente  dans  toutes  les  ptiarmaciet 
Échantillons  et  Littérature. 

É“  Marrel.  74.  Rue  des  Jacobins,  Amient 


AFFECTIONS 
BRONCHO-- PULMONAIRES 

SIROP 

CAPSULES 

NOGUES 

A  base  de  THIOCOL,  CODEINE, 
BROMOFORIWE,  LOBÉLIE,  etc. 

ÉCHANTILLONS  sur  DEMANDE 
7,  R.  GALVAMI  paris  (XVIiI 


LE  MONDB  XUR  MOH  MIROIR 


La  T.  S.  F.  exerce  sur  l’âme  des  foules 
line  réelle  emprise.  Celle-ci  est  trop  sou¬ 
vent  déformante.  Votts  le  constaterez 
chaque  jour  au  cours  de  vos  conversa¬ 
tions  avec  des  gens  du  peuple.  Une  idée 
■augremie  vous  est-elle  exprimée,  celui 
qui  l’émet  croit  lui  donner  un  cachet 
^'autorité  en  disant  qu’il  l’a  reçue  de  son 
pavillon  de  T.  S.  F. 

C’est  que  la  T.  S.  F.  revêt  un  caractère 
mystérieux.  Une  voix  venue  d’on  ne  sait 
où,  qui  rappelle  celle  des  oracles  sacrés 
dont  retentissaient  jadis  les  voûtes  des 
temples  antiques,  fait  connaître  aux  bra¬ 
ves  gens  ce  qui  se  «passe  dans  le  monde 
entier.  Cela  tient  du  miracle  et  du  divin. 
Comment  voulez-vous  que  cette  voix  ne 
soit  pas  écoulée  avec  respect  ?  Peut-on 
supposer  que  l’on  ose  mettre  en  doute  les 
idées  pareillement  émises  et  les  faits 
ainsi  révélés  '? 


Les  journaux  qui,  jadis,  étaient  seuls 
à  foi-mer  l’opinion  des  foules  sont  bien 
détrônés.  Leur  action  n’était  que  limitée 
à  quelques  milliers  de  lecteurs.  L’in¬ 
fluence  d’un  poste  de  T.  S.  F.  s’exerce 
aisément  sur  des  millions  d’auditeurs. 
Et,  qui  plus  est,  les  ondes  parlantes  s’en¬ 
volent  jusqu’à  des  distances  telles  que  le 
rayonnement  des  gazettes  est  jugé  au¬ 
près  d’elles  comme  tout  à  fait  mesquin. 

Si  cette  découverte  française  qu’est  la 
T.  S.  F.  doit  apivaraître  comme  une  con¬ 
quête  magnifique  de  la  Science,  elle  doit 
nous  faire,  par  contre,  songer  aux  dan¬ 
gers  qu’elle  présente.  Son  action  peut 
être  bienfaisante  si  elle  est  maniée  par 
:  des  honnêtes  gens  ;  elle  peut  être  délé¬ 
tère  entre  des  mains  de  forbans.  Or, 
daus  le  monde  où  nous  sommes,  ce  ne 
sont  pas  les  mauvais  sujets  qui  man¬ 
quent  le  moins. 


Conscient  de  ce  danger,  l'Etat  français 
a  interdit  la  publicité  dans  le  program¬ 
me  de  ses  émissions.  Pour  rendre  inté- 
ffule  cette  neutralité  commerciale  on 
oévrait  se  priver  de  nous  faire  connaître 
les  noms  des  conférenciers  qui  ne  par¬ 
ient  trop  souvent  devant  les  micros  que 
pour  accroître  la  valeur  de  la  marchan¬ 
dise  dont  ils  sont  vendeurs.  Disons  en 
passant  que  sur  ce  point  un  certain  nom- 
ke  de  médecins  exercent  une  habileté 
trop  grossièrement  cousue  de  fil  blanc. 
L’Etat  a  erltore  voulu  que  les  informa¬ 
tions  de  ses  postes  restassent  neutres  sur¬ 
tout  lorsqu’elles  sont  du  domaine  politi- 
itpie,  Cette  neutralité  est  de  bon  aloi,  on 
ne  saurait  qu’applaudir  ceux  qui  l’exigè¬ 
rent. 

Mais  il  Y  a  des  postes  jvarticuliers  qui 
SC  sont  éloignés  cyniquement  de  ces  di¬ 
rectives  officielles.  L’esprit  de  lucre  les 
a  poussés  _à  émettre  des  oijinions  subven¬ 


tionnées  et  des  informations  aux  tendan¬ 
ces  tarifées.  Et  le  bon  public  qui  ignore' 
les  manigances  des  gangsters  qui  ont  à 
leurs  ordres  la  grande  presse  et  la  radio, 
croit  dur' comme  fer  ce  qui  est  hurlé,  pâl¬ 
ies  hauts-parleurs.  A  la  rigueur  il  se 
laisserait  aller  à  suspecter  ce  qui  est 
écrit  dans  son  journal,  mais  il  n’oserait 
mettre  en  doute  ce  que  lui  corne  son 
poste  de  T.  S.  F. 

Voilà  pourquoi  la  T.  S.  F.  est  vite  soi-- 
tie  du  rôle  bienfaisant  qu’elle  jouait  au 
début  de  sa  généralisation  pour  devenir 
une  nuisance,  par  suite  de  ses  méfaits 
commerciaux  et,  eu  particulier,  de  la 
facilité  avec  laquelle  elle  déforme  en 
musique  l’opinion  d’un  grand  peuple. 


Ces  réflexions  me  venaient  à  l’esprit 
pendant  que  j’écoutais  dans  mon  bled 
la  façon  dont  un  «  parleur  »  me  faisait 
coimaître,  avec  le  cynisme  que  permet¬ 
tent  l’éloignement  et  l’incognito,  les  rai¬ 
sons  qui,  à  ses  yeux  (ou  plutôt  aux  yeux 
de  son  employeur)  justifieraient  un  ac¬ 
cord  soviéto-français.  C’est  à  bon  escient 
que  je  n’écris  pas  franco-soviétique,  cai- 
ce  n’est  pas  pour  notre  avantage  que  cet 
•  accord  serait  conclu,  mais  pour  les  So¬ 
viets. 

Que  gagnerons-nous  à  cet.  accord  qui, 
à  l’heure  où  j’écris  n’est  pas  encore  si¬ 
gné  ?  Vous  ne  croyez  pas  je  suppose  que' 
la'  puissance  militaire  russe  pourrait  con¬ 
trebalancer -ni  même  intimider  l’Allema¬ 
gne  ?  Cette  ptiissance  militaire  n’est  ca¬ 
pable  que  de  maintenir  en  Russie  un 
gouvernement  des  Soviets,  -mais  elle  est 
inexistante  pour  faire  la  guerre.  Elle  ne 
peut  compter  ni  sur  des  chefs  compé¬ 
tents,  ni  sur  des  cadres  aguerris,  ni  sui¬ 
des  soldats  combattifs,  ni  sur  des  armes, 
ni  sur  des  munitions.  Oui,  mais  dit,  en¬ 
tre  deux  vermouth-cassis,  le  fonctionnai¬ 
re  qui  pérore  au  Café  du  Commerce, 
cc  elle  a  une  aviation  »  ! 

L’Allemagne  aussi  a  «  une  aviation  »  ; 
et  j’ai  teiida-ftce  à  penser  que  sa  supério¬ 
rité  sur  l’aviation  russe  serait  vite  dé¬ 
montrée.  Au  snrplus,  il  ne  faudrait  pas 
se  laisser  obséder  par  le  rôle  de  l’avia¬ 
tion  en  temps  de  guerre.  Certes,  elle 
serait  une  arme  utile  ;  elle  faciliterait  la 
victoire,  mais  elle  ne  saurait  la  détermi¬ 
ner  à  elle  seule.  L’artillerie,  l’infanterie 
auraient  leur  mot  à  dire  :  le  mot  décisif, 
le  mot  final. 

(Voir  la  suite  page  6) 
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LABORATOIRES  CIBA  -  O.  ROLLAND,  PM’" 
109-113,  Boulevard  de  la  Pari-Dieu,  LYON 


BLENNORRAGIE 

et  ses  complications 

TacciiDEMONCBT 

THÉRAPltlX,  98,  rue  de  Sèvres.  PARIS  O-} 

^ _ _ _ _ 


Huile  non  Caustique 


LENIFÉDRINE 


à  Y  Oléate  d*Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50  % 
FORT  1  gr.  9^0 


ÉCHANTILLONS 
L.  GAILLARD,  Phaimacien 
26.  Rue  Pélrelle,  Paris  (9») 


Se  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsules 


LE  MONDE  SUR  MON  MIROIR 

{Suite  et  fin  de  la  page  s) 


En  réalité  les  Soviets  ont  une  frousse 
intense  en  face  de  la  puissance  affermie 
d'Hitler  en  Allemagne.  Ils  savent  que  le 
chambardement  eiuropéen  qu’ils  veulent 
créer  ne  sera  pas  possible  tant  qu’il  y 
aura  une  Allemagne  hitlérienne.  Et  voi¬ 
là  pourquoi  ils  exploitent  à  merveille 
l’émotion  causée  en  France  par  la  récen¬ 
te  attitude  de  l’Allemagne. 

Leur  ruse  asiatique  leur  a  commandé 
un  geste  qui  leur  répugne  puisqu’il  s’agit 
de  tendre  la  main  à  un  Etat  capitaliste. 
Ils  sont  néanmoins  venus  à  nous,  caute¬ 
leux,  prometteurs,  et  ils  nous  ont  dit  : 
«  Ne  craignez  rien  de  l’Allemagne.  Re¬ 
prenons  cette  alliance  franco-russe  que 
nous  avons  tant  combattue  au  temps  des 
tzars  et  vous  pourrez  refuser  la  main 
((ue  cherche  à  vous  tendre  cet  hypocrite 
d’Hitler  qui  ne  cherche  qu’à  prendre 
sur  vous  une  sanglante  revanche.  Seule¬ 
ment,  pour  que  nous  puissions  vous  ai¬ 
der  utilement,  donnez-nous  de  l’argent 
qui  servira  à  acheter  en  France  des  ca¬ 
nons,  des  munitions  et  des  moteurs.  A 
tous  les  points  de.  vue,  ce  pacte  d’assis¬ 
tance  mutuelle  que  nous  vous  pressons 
de  conclure  avec  nous  sera  ainsi  une 


bonne  affaire,  qu’il  s’agisse  de  votre  sé-, 
curité  ou  de  votre  reprise  commer¬ 
ciale  !  ». 


Mais  il  n’y  a  pas  en  France,  que  des 
nigauds,  élevés  au  rang  d’hommes  d’Etat, 
il  y  a  aussi  des  millions  de  braves  gens 
qui  se  souviennent  du  Passé,  de  l’avant- 
guerre  où  la  Russie  détroussa  les  épar¬ 
gnants  français  en  leur  soutirant  25  mil- 
iiards-or  ;  de  la  guerre  pendant  laquelle 
la  Russie  nous  a  trahis  en  concluant  une 
paix  séparée  avec  l’ARemagne,  de 
l’après-guerre,  enfin,  où  la  Russie  tua 
notre  commerce  par  le  dumping,  cher¬ 
cha  à  nous  faire  perdre  notre  domaine 
colonial  d’Extrêmè-Orient  en  y  répan¬ 
dant  la  peste  commtmiste  et  entretint 
chez  nous,  en  France,  une  agitation  ré¬ 
volutionnaire. 

Il  n’est  pas  facile  de  faire  croire  à  ces 
millions  de  braves  gens  que  la  Russie  va 
pouvoir  renouveler  son  même  jeu  :  nous 
emprunter  de  nouveaux  milliards,  nous 
promettre  xm  appui  militaire  et  cesser 
son  agitation  démolisseuse  de  notre  or¬ 
dre  social.  Ces  m.illions  de  Français  ne 


sont  peut  être  pas  des  aigles,  mais  ils  ont 
du  bon  sens,  ils  ne  sont  pas  sans  remar¬ 
quer  que  ce  sont  les  mêmes  gèns,  les  mê¬ 
mes  journaux  qui  leur  préconisent,  au¬ 
jourd’hui  comme  il  y  a  trente  et  quaran¬ 
te  ans,  de  donner  leur  argent  aux  Russes 
et  de  compter  sur  eux  nour  garantir  la 
Paix  ! 

Les  Soviets  ont  publié  un  fameux  livre 
où  étaient  révélés  les  millions  distribués 
aux  grands  journaux  au  temps  des  em¬ 
prunts  russes.  Ils  n’ont  eu  qu’à  imiter  la 
tactique  des  grands-ducs.  Ils  n’y  ont  pas 
manqué.  Mais  s’ils  ont  pensé  que  les 
Français  étaient  assez  bêtes  pour  se  lais¬ 
ser  berner  une  deuxième  fois,  ils  se  sont 
trompés. 

Mais  les  Français  n’auront  pas  assez 
fait  en  se  refusant  de  croire  aux  promes¬ 
ses  et  aux  offres  des  Russes  d’aujour¬ 
d’hui,  ils  se  devront  encore  de  demander 
des  comptes  à  ceux  de  leurs  compatrio¬ 
tes  —  les  mêmes  qu’autrefois  —  qui  es¬ 
saient  de  les  tromper  à  nouveau.  Ils  éxi- 
geront  qu’on  leur  fasse  connaître,  entre 
autres  choses,  comment  et  par  qui  a  été 
couvert  l’emprunt  soviétique  à  7  %  qui 
a  été  émis  par  les  Soviets  en  décembre 
dernier.  Car  si,  comme  on  l’affirme,  c’est 
avec  de  l’argent  français,  il  y  a,  pendant 
la  paix,  des  traîtres  plus  dangereux  et 
plus  coupables  que  ceux  qu’on  exécute 
en  temps  de  guerre. 

J.  CRINON. 


konique"roche" 

boni  -  stimulant 


si  rop'Toche" 

aFFections  pulmonaires 

allonal'Toche" 

toutes  les  algies 


sédobrol  "roche" 

symptômes  nerveux 
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lies  proehains 

(Suite  et  fin  de  la  Vdge  i. 


PROGRAMME  DU  CONGRES  DES  COUTES 
BAPPOKXEtiBS  DD  CONGRÈS.  —  Colites  amibiennes  et 
post-dysentériques  (Professeur  Ciarles  et  Proies- 
seur  Bonuin,  Bordeaux).  —  Colites  à  lambla  et 
trichocéphale  (Professeur  agrégé  Brulé,  Parie).  - 
Colites  tuberculeuses  (Docteur'  Gain,  Paris).  - 
Sprue  (Docteurs  Augier  père  et  fils,  Nice).  —  Bec- 
to-colltes  hémorragiques  et  purulentes  (Docteur 
Bensaude  et  Docteur  Eachet,  Paris).  —  Les  iauv 
ses  diarrhées  dans  les  colites  (Docteur  J.-Ch.  Rom 
et  Docteur  Goillon,  Paris).  —  Les  péri-colites  (Iror. 
tes  (Docteur  Boltanski,  Paris).  —  Colopathie  imi. 
comemhraneuse  (Drs  Tréinolières  et  Tardieu,  Pa¬ 
ris).  —  Colite  et  anaphycolites  droites  (Docteur 
Trémolières  et  Docteur  Tardieu,  Paris).  —  Colite 
et  anaphylaxie  (Docteur  Gutmaim  et  Docieu: 
Tzanck,  Paris).  —  Formes  cliniques  des  colites 
l’enfance  (Professeur  Leenhardt  et  Docteur  Bou- 
comont,  Montpellier).  —  Réactions  à  distance  da 
les  colites  (Professeur  agrégé  Justin-Besançon 
Docteur  Cachera,  Paris).  — •  Manifestations  «l. 
rectales  dans  les  colites  chroniques  (Docteur  Ou-- 
ry  et  Docteur  Chêne,  Paris).  —  Le  relief  interne' 
des  plis  dans  la  radiologie  des  colites  (Professeur' 
Gilbert,  Genève).  —  Signes  radiologiques  de  l'af  ■ 
pendicite  chronique  (Docteur  Paul  Jacquet  et'- 
Docteur  Gally,  Paris).  —  Diagnostic  coprologiiiut 
des  colites  (Professeur  Joyeux  et  Professeur  Mon- 
ges,  Marseille).  —  Syndrome  colitique  dans  Is 
dolloho  et  méga-côlons  (Professeur  agrégé  Chinj 
(Paris)  et  Professeur  Lebon  (Alger).  —  Syndrome 
colitique  dans  les  tumeurs  du  côlon  (Docteur  Lan- 
bling,  Paris).  —  Colites  et  péricolitee  divertieuhi- 
res  (Docteur  Charrier  et  Docteur  Hillemand,  h- 
ris).  —  Colites  post-appendiculaires  (Docteur  Bet- 
geret  et  Docteur  Caroli,  Paris).  —  Les  indication^ 
chirurgicales  dans  les  colites  droited  (Professeur 
agr^é  Gatellier  et  Docteur  Moutier,  Paris),  ^ 
Traitement  médico-diététique  des  colitCB  (Prolr,. 
seur  Savy  et  Docteur  Chapuy,  Lyon).  —  Vaccin». 
thérapie  des  colites  (Professeur  Besrekda, .  Paris). , 
—  Traitement  physiothérapique  des  colite  ' 
fesseur  Gunzburg,  Anvers).  —  Traitement  . 
minéral  des  colites  (Professeur  agrégé  Chabrol, 


Enseignements.  —  Communications  et  discussions, 
—  Les  membres  adhérents  pourront  faire  des  com¬ 
munications  relatives  à  l’objet  du  Congrès.  11', 
pourront  prendre  part  à  la  discussion  des  tai-; 
ports  et  des  communications. 

Pour  tous  renseignements  à  ce  sujet,  s’adre»tr 
à  M.  le  Professeur  agrégé  L.  Merklen,  secrétaiie 
général  du  Congrès,  96,  rue  de  Strasbourg,  à  Nam) 
cy  (Meurthe-et-Moselle). 

Nous  avons  évoqué  plus  .haut  les  raisons 
qui  font  le  chaiTU-e  de  Plombières.  Les  moê-: 
tagnes,  les  .grandes  fo.rêts  qui  l’encercleiit  de 
toutes  parts  en  sont  la  panure,  elles  en  foui; 
aussi  la  salubrité.  Une  véritable,  cure  4’aii' 
ajoutera  ses  eff'ets  à  oeux  de  la  saison,  tfe 
male.  Que  d’excursions  proebes  ou  lointe. 
n©s  dans  les  montagnes  avoisinantes.  On? 
pourra,  sans  se  lasser,  rayonnea'  en  tous  seiip 
iiutoua’  de  Plombières,  centre  idéal  de  touii.vl 
me  dans  -cette  région  si  attrayante  des  Vo5??5i 
et  de  l’Alsaoe-  '  ' 


AVIS  DE  CONCOURS 
pour  la  nomination  d'un  inspecteur  départeinenial 
d'hygiène  adjoint 


Uir'concours  sur  titres  pour  la  uominatioii  d'on, 
insirecteur  départemental  d’hygiène  adjoint'  est; 
ouvert  dans  le  département  de  la  Vendée.  ' 

Le  délai  d’inscription  expir-e  le.  1er  juin  DIS. 

Les  candidats  devront  être  Français,  âgés  de 
vingt-cinq  ans  au  moins  et  de  quarante  ans  as, 
plus,  munis  du  diplôme  de  docteur  en  médeoije 
français  (diplônïe  d’Etat)  et  du  diplôme  d’un  inh- 
titut  d’hygiène  de  faculté  française.  Ils  denoet 
avoir  satisfait  à  la  loi  militaire.  Les  années  d'in-j 
temat  dans  les  hôpitaux  d’une  ville, ,  d'une  ts-j 
oulté  ou  d’une  école  de  plein  exercice  seront  eon-.; 
sidérées  comme  titres  spéciaux  ainsi  qne  tel 
stages  dans  les  laboratoires  de  hactériologie. 

'Les  demandes  rédigées  sur  timbre  à  d-  franei 
devront  être  adressées  au  préfet  de  la  VeiidM 
(cabinet)  avant  le  1er  juin  1935. 

Le  médecin  choisi  par  le  jury  accompUra  no 
stage  d’une  année,  avec  faculté  de  licenciement 
sans  formalité  ni  indemnité.  D  recevra  ep  oetW 
qualité  un  traitement  annuel  de  38.000  francs. 

Après  sa  titularisation,  il  bénéficiera  de  l’échel-- 
le  de  traitement  suivante  ; 

.5e  classe  (au  bout  d’uu  an  de  stage)..  SS.lOOft. 


de  classe  . 40.000 

3e  classe  . 42.000 

2e  classe  . 44,000 

Ire  classe  . 46.000 


(A  déduire  le  prélèvement  provisoire  de  î-p.  ffl 
L'avancement  aura  lieu  d  ollice  â  Tancicnu' 
d’une  classe  à  la  classe  immédiatement  slipér...  .' 
re,  après  trois  années  de  service  dans  la  cte-c 
occupée,  ou  au  choix  au  bout  de  deux  ans, 

A  ces  traitements  s’ajouteront  les  indemnités  ; 
ordinaires  pour  charges  de  famille  et  de  résiden-  ' 
ce  ou  de  logement  touchées  par  les  fonctionnairès 
du  département. 

Les  frais  de  déplaoemeut  occasionnés  par  le 
service  sont  remboursés  à  l’intéressé  sur  l'étal 
justificatif  fourni  trimestriellement  par  lui. 

Le  candidat  choisi  devra  entrer  eu  lonctions 
aussitôt  nommé. 


SOCIÉTÉ  MÉDICO-PSYCHOLOGIQUE 


La  séance  supplémentalTô  -du  mois  de  mai 
d-e  la  Société  Médico-psycholo-gicfue,  séani*' 
exolusivemeint  (réservée  à  des  présentaüoià] 
aura  lieu  1©  jeiudi  9  mai  1935,  à  9  beuiresSO, 
très  précises,  à  l’Asile  Clmique  (Sainte-.ânne),' 
1,  rue  Cabanis,  à  Pai’is  (XIV®  arrondissement),' 
dans  rAmp.hitiiéâtx.e  de  la  Clinique  de  la  Fs- 
cu-lté. 

La  séance  ordinaire  du  mois  de  mai  de  Is 
Société  Médico-psycihologiqu©  aura  lieu  le  lun¬ 
di  27  mai  1935,  à  4  heures  très  précises,  au 
siège' -de  la  Société,  12,  irue  d-e  Seine,  à  Paris 
!VP  arrondissement). 

Cette  séance  du  lundi  27  mai  1935  sera  con-' 
saoré-e  à  la  célébration  du  Centenaire  de  Ÿ. 
Magnan  (16  mars  1836-27  septembre  1916).  Eüè 
.sera  suivie  du  dîner  annuel  de  la  Société  Mé¬ 
dico-psychologique,  poiu  lequel  on  esi  prié  da 
s’inscrire  auprès  de  Mme  le  Docteur  Thuiüa’ 
Landry,  trésordèi-e  (102,  rue  de  Grenelle,  Paris 
VIP  arrondissement). 


Une  critique  sévère  de  M.  le  Professeur  Leriche 
sur  la  littérature  chirurgicale 


(Suite  et  fin  de  la  page  2) 


souvent,  le  vol  est  jrius  manifeste.  Certains 
articles  originaux  paraissent,  comme  par  ha¬ 
sard,  un  mois  ou  deux  après  un  mémoire 
donné  dans  une  revue  peu  répandue  ou  dans 
un  journal  étranget,  et  c’est  ainsi  que  sont 
slaluliés  nombre  de  faux  dieux. 

Je  sais  tel  article  de  technique  publié  il  y 
a  plus'  de  dix  ans,  souvent  cité  depuis,  qui 
n’est  que  la  copie  d’un  mémoire  paru  deux 
mois  avant  dans  une  revue  d’outre-Océan, 
dont  toutes  les  figures  sont  reproduites  en 
miroir,  Chacun  dé  nous  ne  pourrait-il  pas 
citer  une  opération,  un  proc^é,  un  instru¬ 
ment,  qui  portent  un  nom  qui  n’est  pas  le 
leur,  Avec  une  petite  modification  de  vis  ou 
de  ressort,  un  aippareil  perd  .ses  lettres  de 
naissance.  Et,  •  par  faiblesse,  nos  Sociétés  se 
font  les  complices  de  ces  pillages  éhontés. 

Nous  devrions  stigmatiser  ces  pratiques 
odieuses  et  ridicules. 

Les  idées  ne  doivent  plus  perdre  leurs  pa¬ 
rents  en  franchissant  les  octrois,  les  départe¬ 
ments,  les  frontières  ou  les  océan».  Il  y  a  dans 
la  litléralure  chirurgicale  d’aujourd’hui  trop 
de  (I  bernards-l’ermite  «  prestes  à  se  loger 
'  dans  une  coquille  qu’ils  n’ont  pas  fabriquée, 
mais  qui  devient  leur  création  personnelle 
dès  qu’iis  l'ont  occupée. 

Pour  aider  à  la  réforme  nécessaire  de  nos 
mœurs,  les  Revues  et  les  Sociétés  peuvent 
beaucoup.  Elles  peuvent  tout. 

.Elles  doivent  exiger  moins  de  littérature, 
moins  d’historique,  moins  de  citation,  plus 
de  faits  dépoüülés,  plus  d’honnêteté  d’espritT 
Je  voudrais  voir  le  Lyon  Chirurgical  se  met¬ 


tre  à  la  tête  d'une  rénovation  de  la  lilléta- 
ture  chirurgicale. 

Je  pense  qu’il  devrait  cesser  de  publier  de 
ces  longs  mémoires  faits  de  pièces  et  de  mor¬ 
ceaux  qui  sont  la  terreur  d’un  secrétaire  de 
rédaction  et  que  personne  ne  lit.  A  tous  il 
ne  devrait  plus  demander  que  des  articles 
courts  et  denses. 

Beaucoup  de  chirurgiens  se  plaignent  de 
nos  jours  de  n’avoir  plus  le  temps  d’écrire. 
Il  ne  leur  serait  pas  difficile  de  le  trouver, 
s’ils  consentaient  à  ne  dire  que  ce  qu’ils  sa¬ 
vent,  que  ce  qui  est  d’eux-mèmes.  A  partir 
d'un  certain  moment  dans  la  vie,  un  chirur¬ 
gien  a  le  droit,  le  devoir  de  dire  :  «  J’ai  vu 
loo,  200  cas  de  ceci.  Et  voici  ce  que  je  pense 
actuellement  de  ce  problème.  »  A  quoi  Ixvn 
nous  infliger  le  détail  de  ses  premiers  essais, 
de  ses  erreurs,  de  tout  ce  dont  il  a  payé  l’ac¬ 
quisition  de  son  expérience  ?  Je  sais  bien  qu’il 
est  courant  de  confier  à  quelqu’un  en  mal 
do  thèse  le  soin  de  dépouiller  des  observa¬ 
tions,  de  les  commenter,  et  parfois  de  signer 
à  deux  ou  à  trois  un  long  mémoire  dont  la 
lecture  conduit  parfois  à  de  singuliers  qui¬ 
proquos.  D’habitude,  les  attelages  de  che¬ 
vaux  dépareillés  ne  mènent  guère  l’équipage 
là  où  il  devrait  aller. 

Je  m’excuse  de  dire  si  crûment  ce  que  la 
plupart  d’entre  nous  pensent  tout  bas.  Noiîs 
avons  tous  péché  dans  le  passé.  L’important 
est  d’avoir  le  ferme  propos.  Vingt-cinq  ans  de 
journalisme  chirurgical,  une  longue  fréquen¬ 
tation  avec  les  journaux  du  monde  entier,  me 
permettent  d’exq)rimer  celte  conviction  que 
la  littérature  chirurgicale  est  d(\p.s  une  imipas- 
sfl  et  que  c’est  à  nous  de  Ven  sortir. 


ÉVACUANT  INTESTINAL 


2à4 

cuillerées  à  café 
par  jour 


Charbon  suraclivé 

"ACTICARBONE" 


Graine  de  lin 
Mucilage  Gommeux 


Régulateur  physiologique  de  l'intestin. 
Prépare  toute  médication  complémentaire. 
Aucune  contre-indication 


CARBOÜN  COMPOSÉ:  MÊME  FORMULE  +  BOURDAINE 


LABORATOIRES  MIDY 

1,  RU&-OU-COLONËL  MOLL,  PARIS  (17«^ 

NOUVELLE  ADRESSE  :  67.  AVENUE  DE  WAGRAM,  PARIS  (l?®) 


^  ^  Un  concours  est  ouvert 

^  pour  cinq  postes  de  médecins  adjoints 
des  sanatoriums  publics 

Le  traitement  de  début  est  de  22.000  francs 
©i  péut  atteindre  36.000  francs  par  avanoei- 
meiits  ■eiicoessifs.  -Les  intéressé.s  bénéficient 
gratuitement  logement,  du  chauffage,  de 
l’éciairage  et.du  blanchissage.  Il  est  interdit 
de  faire  de  l^Lélientèle. 

La  limite  d’dge  est  fixée  à  üiente-cing  ans. 
Elle  est  reculée  d’un  temps  égal  à  la  durée 
des  services  mildtaiTes.  Les  femmes  sont 
admises  à  eoncourir,. 

Les  «indidats  devr.onl  être  Français  et  ■pro¬ 
duire  un  extrait  de  leur  acte  de  naissance, 
un  extrait  de  leur  casier  judiciaire,  un©  copie 
certifiée  conforme  de  leur  diplôme  de  doc- 
teiur  en  médecine  d’une  faculté  de  l’Etat,  et 
toutes  justifications  d’un©  pratique  suffisan¬ 
te  du  laboratoire,  et  des  services  spéciaux  de 
tuberculeux. 

Les  demandes  d'evront  parvenir,  avant  le 
ter  mai  1935,  au  ministère  de  la  Santé  'pu¬ 
blique  et  de  l’Education  phy.sdque  ('direction 
de  l’hygiène  'et  de  l’assistano©,  4“  bureau), 
7,  rue  de  Tilsitt,  à.  Paris. 

Les  candidats  qui  seront  désignés  devront, 
préalablement  à  leur  entrée  '©n  fonctions, 
subir  l&s  visites  médicales  exigées  des  can¬ 
didats  à  un  emploi  départemental  dans  le 
département  dont  relèv©  1©  sanatorium. 


Le  Maroc  limite  le  nombre  des  médecins 

L©  Maroc  médical  nous  ap'preiid  qu’un 
«  Dahir  »  du  15  novembre  dernier  a. soumis 
à  l’autorisation  préalable  rétablissement  en 
zone  française  de  tout  immigrant  apparie 
nant  à  une  profession  libérale,  médecin, 
avocat,  architecte,  etc.  L’autorisation  est  dé¬ 
livrée  sur  avis  d’une  Commission  spéciale. 
Dès  la  'iwomulgation  du  Dahir,  22  refus  d’au¬ 
torisation  de  nouveaux  médecins  ont'é'té  pro¬ 
noncés.  Les  autorisations  délivrées  ne  sont 
valables  que  pour  une  région  déterminée  ; 
eU'0S  tlemnent  compte  des  possibilités  d’exis- 
lence  que  la  situation  écenomique  actuelle 
laisse  à  la  profession  envisagée. 
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flTRMERSlesGLIfllQaES 


it  polyglobulies  d’origine  gas- 
?ôle  hémapoiétique  de  l’estomac 


Anémies  et 
trique  ;  rô] 

(avec  présentation  de  malades),  par  M.  le 
Professeur  Carnot. 


Dans  la  pratique,  on  qualifie  d’anémiques 
des  malades  dont  le  sang  accuse  une  di¬ 
minution  du  nombre  des  hématies,  ainsi 
qu’une  baisse  du  taux  de  l’hémoglobine. 

.  .  1  hématies 

Le  rapport  l  hémoglobine  peut  être  va¬ 
riable.'  Lorsque  la  baisse  de  l’hémoglobin-e 
■est  considérable,  par  rapport  au  nombrei  des 
hématies,  on  dit  que  la  valeur  globulaire  est 
au-dessous  de  la  normale  :  11  y  a  alors  hypo¬ 
chromie.  Dans  le  cas  contraire  II  y  a  hyper¬ 
chromie. 

■Voici  deux  types  d’anémlés  qui  ont  des 
relations  incontestables  avec  un  état  gastri¬ 
que  particulier  et  qui  sont  l’une  .■hyperchi'O- 
me,  l’autre  hypochrome  : 

1.  L'anémie  pernicieuse  bierrherienne. 

2.  La  chloro-anémie. 

L’anémie  .pernicieuse  est  hyperchrôme  'et 
s’accompagne  souvent  (dans  95  %)  d’achylie 
et  d’atrophie  dè  la  muqueuse  gastrique.  Il  y 
a  suppression  du  principe  antipernlcieux  de 
Castle.  Les  causes  étiologiques  sont  :  le  bo- 
thriooéphale,  palu-disme,  grossesse,  cancers 
digestifs,  saignées  répétées,  néphrite,  etc.  ; 
mais  souvent  la  cause  est  inconnue.  Le  rôle 
familial  y  est  assez  Important  (Weill,  Schau^' 
manu,  Faber,  etc.). 

Cliniquement  il  .s’agit  de  malades  d’unie 
pâleur  de  mort  (.Hayem),  qui  ont  tendance 
aux  hémorragies,  purpuras,  ■  melacuas,  hé- 
luatéinèses  et  hémorragies  rétiennenes. 

Des  syndromes  nerveux  s’y  rencontpent 
fréquemment.  La  gastroscopie  montre  une 
muqueuse  bigarrée,  avec  atrophie  par  en- 
■(irolts  et  l’absence  totale  de  plis.  Parfois  il  y 
a  même  atrophie  des  voies  digestives  supé¬ 
rieures  (glossite  huntérienne,  antérieure, 
atrophie  de  rœsophage).  La  -  thérapeutique 
opothérapique  se  montre  efficace  dans  la 
plupart  des  cas.-  i  • 

2.  Chloro-anémie. 

Dans  le  cadre  des  chloro-anémies  rentre 
une  forme  récemment  décrite  par  Kaznelson, 
l'anémie  hypochrome  achylique. 

Les  troubles  gastriques  y  sont  .é.galem.ent 
du  type  achylique  ;  mais  la  thérapeutique 
opothérapique  est  sans  la  moindre  influence. 
C’est  le  fer  à  hautes  doses  qui  amène  la  gué¬ 
rison  de  oette  forme.  .11  y  .a  .l.e.m.ême  état 
gastrique,  la  même  glossite,-  les  mêmes-  phé¬ 
nomènes  neuro-ariémiques  qdè  d4ns  le  pre¬ 
mier  type.  La  distinction  ne  -iréside  que  dans 
l’état  du  sang  'et  dans  la.  th-'éràpeutlque  diffé¬ 
rente.  .  ’iJ.  .  .  , 

Il  y  a,  fait  important,  des  , formes  de  pas¬ 
sage  entre  les  anémies  hypo, -et  hyperchrôme, 
et,  entre  elles,  un  lien ,  comnlun,  lés  pertur¬ 
bations  dés  fonctions  gàstriq'd.es. 

L’estomac  actylique  du  Biermerien  ne  con¬ 
tient  pas  de  principe  antianémique,  'tandis 
que  celui  du  chloro-anémiqüe  en  contient. 

Ce  principe  antianémique  est  thermolobile, 
dialyse  .à  travers  les  filtres  collodion  et  se 
comporte  comme  une  hormone.  On  ne  sait 
pas  encore  aux  dépens  de  'quelles  cellules  de 
la  muqueuse  il  se  forme.  ■ 


POLYGLOBULIE  D'OBIGINE  GASTRIQUE 
Chez  d-es  malades  hyperchlorhydrlques, 
.avec  hypersécrétion  stomacale  (ulcères),  il 
so  produit  parfois  des  polyglobulies  énormes 
(W.OÔO.OOO  de  globules  rouges,-  Caroli).  Le  ré¬ 
gime,  alcalin  y  amène  de  l’amélioration.  Il 
y  aurait  iiypersécrétion  du  principe  de  Cas¬ 
tle,  hypersécrétion  qui  serait  parallèle  avec 
celle  du  suc  gastrique. 

Aussi  -donc  des  anémies  bierm-erienners,  hy- 
poebromes,  ainsi  que  les  polyglobulies,  relè¬ 
veraient  en  grande  partie  -de  troubles  des 
fonctions  gastriques.  Ces  troubles  résultent 
des  modifications  qualitatives  et  -quantitati¬ 
ves  du  principe  antianémique  d’origine  sto¬ 
macale.  Les  'Constatations'  du  rôle  de  l’-esto- 
mac  dans  la  production  des  diffé'rents 
syndromies,  jettent  un  jour  nouveau  sur  la 
pathogénie  des  anémies  et  des  polyglobulies. 

Ch.  ROQUES. 


La  prochaine  Assemblée  générale  de  l’Amicale 
des  médecins  aliénistes 


r.Æi  dimanche  26  mai  1935,  -dans  l’après-midi, 
aura  lieu  à  l’Hôtel  des  Sociétés  Savantes, 
rue  Danton,  l’assemblée  générale  statutaire 
de  l’Association  Amicale. 

L’as-semblée  ■générale  de  la  Mutuellie  pré¬ 
cédera  celle  de  l’Amicale  'et  une  convocation 
commune  avec  l’indication  des  ordres  du 
jour  sera  'envoyéie  à  .dhaqué  mem'bre  des 
deux  Associations. 

En  plus  des  rapports  habituels  du  sècrê- 
ta.’lre  et  .du  trésorier,  l’assemblée  s’occupera  : 
r  du  projet  de  plan  pour,  lés., 'rapports- médi¬ 
caux  annuels  et  runlformisation  des  statis¬ 
tiques  des  établissements  d’alliénés  ;  2"  du 
détaehem'ent  des  médecins  du  Cadre  dans 
les  établissements  autonomes  destinés  à  l’en¬ 
fance  anormale  et  non  -soumis  à  la  loi  de 


Des  élections  auront  également  lieu  pour 
le  renouvellement  partiel  du  Comité  et  une 
liste  de  candidatures  a  été  insérée  dans  le 
dernier  numéro  de  V Aliéniste.  Depuis  lors 
un  fait  nouveau  est  survenu  :  M.  lé  Docteur 
Briau,  nommé  médecin-directeur  de  l’Asile 
de  Vauclaire,  ne  peut  plus  représenter  -au 
sein  du  Comilé  les  Asiles  privés  faisant  fonc-- 
lion  d’.Asiles  publics.  M.  .Mans  (de  Leyme) 
est  candidat  à  ce  mandat  -et  plusieurs  coJlè- 
gues  proposent  égaiem-ent  la  .  candidature  de 
M.  Pierre  Léculler  (de  Bégard). 


LE  DEUXIÈME  NUMÉRO 
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Il  ne  sera  répondu  à  aucune  demande  de 
men  qui  ne  sera  pas  accompagnée  de  soi 
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PAR  LES  PYRÉTHRINES 
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PERLES  &  GOUTTES 
Sans  contre-indications,  Aucune  toxicité 


LABORATOIRES  CARTERET,  15,  nie  d’Argeolenii 

PARIS 


Société  de  Pédiatrie  de  Paris 


i  j  propos  d’un  cas  d’intolérance  au  sulfar- 
'  ■  sénol  (Réaction  précoce  et  grave  chez 

«ne  enfant  de  18  mois  après  une  injec- 
lion  intra-musculaire  de  O  gr.  03.),  par 
MM.  Ogliastri  et  Sidi  (présentés  par  M. 
Julien  Huber). 


„ _ ec  hydramnioB.  'La  mère  (flUe-mère)  nie 

loot  antécédent  de  epécificité. 

'•  'lenr  jumelle  d’Eliane  présente  des  signes 
„  _'liérédo-sypliilis  ;  déformation  crânienne, 
(jietrophie,  rate  et  foie  augmentés  de  volume. 
■-  ‘-rite  au  sulfar,  sans  incident.  Eliane  ne 
,  à  sa  naissance  aucune  éruption.  Sa 
m  foie  sont  normaux,  mais,  hypotrophi- 
s’est  très  mal  développée.  A  18  mois  elle 
gae  6  kilos  600  et  ne  marclie  pas.  Le 
:  de  syphilis  héréditaire  étant  probable, 
sise  au  traitement  au  sulfar  en  même 

''ri  pfemière  série  est  faite  du  12  octobre  1933 
ièoembie  •.  première  piqûre  de  0  gr.  01  ;  ou 
ente  progressivement  pour  atteindre  la  dose 
gr.  0!  :  l’enfant  reçoit  au  total  0  gr.  68. 

21  février  1934,  la  petite  Eliane  ayant  été 
îrée  par  cette  première  série  de  sulfar,  est 
....  i  nouveau  au  traitement.  On  commence  par 
gr.  01  pour  faire  le  28  février  0  gr.  02,  ces  deux 
'  étant,  comme  toujours,  très  bien  suppor¬ 


te  1  m 


ï  1934,  O 


. .  au  dispensaire  vers  4  h.  30.  La 

nnd’inère  emmène  son  enfant  ;  elle  revient  quel- 
minntes  après,  complètement  affolée.  Dans 
our,  elle  avait,  en  effet,  remarqué  que  l’en- 
cliàngeait  tout  à  coup  d’aspect  d’une  façon 
Ksionnante  :  son  faciès  était  cyanosé,  cou¬ 
de  plaques  bleuâtres  ;  les  lèvres  étaient  tu¬ 
iles  et  violacées  ;  les  yeux  saillants,  révulsés; 
■éorpe  était  moite,  les  extrémités  -glacées,  le 
lis-imperceptible.  Le  tableau  était  dramatique, 
e>nt  l’impressiou  d’une  mort  Imminente  et  la 
"  '  croyait  déjà  l’enfant  perdue. 

atensité  et  la  gravité  du  -. symptôme  et 
tt  hypotrophique  de  cette  enfant  de 
18  pratiquons  une  injection  d’un  deml- 

_ J,  d’adrénaline. 

te  piqûre  faite,  nous  voyons  à  la  cyanose 
■  ■  tu  tableau  d’asphyxie,  succéder  une  pâ- 

marquée  du  visage,  mais  le  pouls  réap- 

lissements  alimentaires  .abondants  sur- 

_ t  à  chaque  effort  de  vomissement,  l’en- 

iit  présente  une  cyanose  légère  et  fugace  ; 
Ilots  apparut  pendant  quelques  Instants  aux  ex- 
■  ’-jés  un  tremblement  marqué  qui  s’étendit  au 
entier  et  dura  quelques  minutes, 
but  la  crise  et  après  la  crise,  il  y  eut  une 
ition  des  matières  fécales. 

...  piqûre  de  solu-oamphre  est  pratiquée  ;  l’en- 
lut  reprend  un. faciès  normal,  se  réchauffe,  son 

.fpapp4. 

_  sur  les  deux  mains  et  sur  les  deux 

tranl-bras'  des  éléments  de  purpura  rouge 
pointiforme  i  on  n’en  voit  pas  sur  le  reste 

Jms  presorivons  du  cbloro-oaloion  à  forte  dose 

8  sa  eaveloppement.  Le  soir  même  l’enfant  - 

iBnit  normalement  pour  -passer  une  bonne 


Mérêt  d-e  cette  observation  est  multiple  : 

le  taMeau  dramatiçrue  -d’asphyxie  -et  le 
,-jiira  doivent  natureilem-en-t  être  attribués 
)!apii}ûredesuWarsénol,  mais  -c’est  à  l’adiné- 
ïline  oue  l’on  doit,  s-embl-e^t-il,  rap-porter  le 
mWern-ent  et  dans  -une  -oertaine  mesure  la 
Heur. 

ï  les  accidents  dramatiuu-es  imm-édi-ats 
:  iom  pas  uniqu-em-ent  -co-ns-é-cutiifs  aux  in- 
ïïons  intra-v-ein-euses. 

ilian,  un  -des  premiers,  attir-a  l’attention 
r  la  possibilité  d-e  pareils  -accidents  surve- 
31  à  la  suite  -d’in-jections  intra-musculaireis. 
Babalian,  en  1922,  avait  -déjà  signalé  un-e 
'66  nit-ritoïde  après  injection  sous-cutan-é-e 
_-2cgT.  de  914 
SCertes,  les  réactions  de  choc  -sont  plus  fr-ér 
ïiiies  au  cours  des  inj-e-ctions  intra-vei-neu- 
î,mais  les  injections  souS-cutanées  ou  intra- 
œcïlaifes  d’-ars-enic  trivalent  ne  -sont  pas 
de  dàng-er. 

i'  Comment  ciass-er  l’accident  que  nous  -ve»- 
de  rapporter  7  Les  conditions  -d’appiairi- 
la  notion  étlologi-qu-e,  la  -gravité-  -des 
Mmes,  le  succès  d-e  la- thérapeutique  par 
.  inaline  nous  permettent  -dJ’affirm-er  -qu’il 
d’un  choc  hum-oral  présentant  les  ca- 
““'“s  de  la  crise  nitritoïd-e,  décrite  par 
la  cyanose  -extrême  -que  nous  avons 
te  répondant  à  un  stade  de  -conges- 
tense. 

..  {|u©l  -processus  -répond  c-ette  manifes- 

îoestion  a  été  fortement  discutée  et 

É expliquer  le  mécanisme-  de  la  -crise  ni- 
le,  un  -certain  nombre  d’hypothès-es  ont 
'Blevées.  Il  ne  semble  -pas  -qu’il  s’agisse 
fie  mtoxicationj  par  action  -chimique, 
^choe  acide  (Pomaré)  ne  peut  à  lui  -seul 
puer  la  crise  nitritoïde  puisqu’une  pa- 
Sle  manifestation  peut  être  déclanchée 
tous  ses  caractères  par  d’autres-  -pro- 
chimiques  q-u-e  les  arsénob-enzènes  (sels 
J,  bismuth,  etc...). 

Sgnalons  que  l’eau  -distillée  (Emeiry)  -utill- 
!  comme  solvant  et  que  même  le  verre  de 
bpouie  (Bill'on)  -contenant  l'arsénobenzèn-e 
liai  été  tncrimln-és. 

Hie  réserve  doit  être  faite  -dans  les  -di-s- 
.Pires  ou  -çcmsultations  hospitalières,,  on 
I  Me  parfois  des  accidents  -en  série  et  on 
Nms  à  suspecter  une  -série  d’ampoules, 
“as  le  cas  que  nous  -rapportons,  pareille 
palité  ne  peut  être  envisagée,  la  sœur 
‘a  peste  malade  et  bien  d’autres  malaxies 
«ÿt  subi  sans  incident  -des  injections  d’une 
wiice--médlcam-enteuse  -p-uisé-e  aux  mê- 
5  sources."  ■ 

Wet  utile  de  l’adrénailine,  son  action  eu- 
«e  et  préventive  soulign-ent  la  part  de  la 
*Wc  ropturc  ‘d-e  réq-uiUbre  du  système 
®c-wgétatif  (-excitation  du  vague  avec 
Jl'sie  du  sympathique)  -et  la  crise  nitri- 
y  appirait  ainsi  comme  une  crise  vago- 
^"'(luster). 


Pour  Tzanck,  il  faudrait  tenir  compte  non 
seulem-ent  du  système  nerveux  vé-gétatif,  mais 
de  l’ensemble  des  -appareils  régulateurs  aussi 
bien  humoraux  .qu’endocriniens  -et  nerveux, 
dont  rin-tolérance  ou  réaction  de  sensibilité 
individuelle  se  traduit  -par  une  crise,  immé- 
di-ate  qui  peut  être  la  même  pour  les  agents 
les  p-lus  divers., 

5°  En.  effet,  d’autres  -substances  peuvent 
bien  provoquer  le  même  tableau  dramatique. 

A  part  la  chimiothérapie  (arsenic,  or,  bis¬ 
muth,  etc.),  on  -peut  voir  survenir  des  -crises 
identiques  au  cours  de  la  s-é-rothérapie  ou  au 
cours  de  la  transfus-i-on  sanguine  (choc  trans¬ 
fusionnel  ;■  Tzanck  et.Boursat). 

6"  Chez  notre  malade,  l'injection  de  sulfar 
donne  lieu,  à- deux  ordres  -d’accid-ents  : 

La  crise  nitritoïde  ; 

Le  purpura. 

Il  s’agit  là  de  deux  manifestations  d-e  mê¬ 
me  o-rdre  :  intolérance  générale  -par  atteinte 
de  l’appareil  régulateur  et  intolérance  -endo- 
thélio-plasmatique  (Tzanck  et  Dreytfus). 

7’  L’adrénaline  semble  -avoir  largement 
contribué  à  la  guérison  de  notre  malade. 

La  -dose,  peut-être  un  peu  forte-  -pour  un 
enfant  de  cet  âge,  et  hypotrophique,  nous  lut 
imposée  -par  la-  crainte  qu’un-e  dose  insuffi¬ 
sante  soit  inefficace. 

L’observation  que  nous  v-enons  de  rappor¬ 
ter,  -crise  nitritoïde  après  injection  sous-cuta¬ 
née  de  sulfar,  -est  heuir-eusem-ent  un  accid-ent 
assez  rare  chez  T-enfant. 

-Les  accidents  de  la  -chimiothérapie  de  l’en¬ 
fant  que  nous  nous  proposons  d’étudier  uité- 
ri-eurement  réalisent  surtout  des  troubles 
digestifs  et  des  érythèm-es. 

Néanmoins,  il  semble  de  plus  -en  plus  que 
le  produit  n’est  pas  tout  dans  -ces  accidents 
et  que,  comme  chez  l’adulte,  il  faut  attribuer 
à  la  sensibilité  individuelle  une  part  im-p-or- 
tante. 

Besnier  disait  déjà  :  «  Ce  n’est  pas  le  médi¬ 
cament,.  c’est  le  malade  qui  fait  son  érup¬ 
tion.  » 


CONGRÈS  INTERNATIONAL 
DE  GASTRO-ENTÉROLOGIE 

BRUXELLES  :  8-10  AOUT  1935 

Le  premier  Congrès  International  de  Gastro- 
Bjitérologie  se  tiendra  à  Bruxeiies,  les  8,  9  et  10 
août  1936,  dans  le  cadre  et  à  -l’occasion  de  l’Expo- 
sition  Universelle  et  Internationale  de  1935. 

Pendant  ce  Congrès  sera  fondée  la  Société  Inter¬ 
nationale  de  Gastro-Entérologie. 

Cette  réunion  scientifiQue  a  suscitée  un  très 
grand  intérêt  de  la  part  des  internistes,  chirur¬ 
giens,  radiologues  et  bio-chimistes  du  monde  en¬ 
tier  et  la  grande  majorité  des  gastro-entérolo¬ 
gues  universellement  connus  ont  donné  leur  adhé¬ 
sion  à  cette  première  manifestation.  Beaucoup 

déjà  exprimé  le  désir  d’assister  aux  séances  et _ 

prendre  part  à  '  la  discussion  d’un  dés  aspects 
d-’une  des  deux  questions  mises  à  l’ordre  du  jour  : 


La  haute  valeur  des  rapports  largement  -illus¬ 
trés,  réd^és  par  les  éminentes  et  compétentes 
personnalités  de  tous  les  pays  et  le  renon  ’ 
ceux  qui  prendront  part  aux  discussions,  sonf 

sûr  garant  de  l’intérêt  scientifique  que  cette _ 

nifestation  offrira  aux  participants.  Aussi,  dès  à 
présent,  ée  Premier  Congrès  est-il  assuré  du  plus 
grand  succès. 

Le  cadre  dans  lequel  se  dérouleront  les  fêtés,  et 
où  se  tiendront  les  assises  ;  les  facilités  pour  le 
voyage  accordées  aux  Congressistes  et  à  ceux  qui 
les  accompagnent,  par  les  Compagnies  de  Chemins 
de  Fer  des  divers  pays  et  par  les  Compagnies 
Maritimes  ;  les  avantages  incontestahles  donnés 
aux  Congressistes  et. à  leur  famille,  pour  la  libre 
entrée  à  l’Exposition,  pour  le  logement  dans  les 
hôtels,  pour  les  voyages  touristiques  aux  villes 


U  villes  d’art  belges, 

champs  de  batailles  ;  les  excursions  organii. 
par  le  Comité  des  Dames,  sont  bien  faits  pour 
gager  lés  Médecins  à  s’inscrire  nombreux  à 
Congrès. 

Comme  l’on  prévoit  une  grande  affluence  d’étran¬ 
gers  à  Bruxelles  pendant  le  mois  d’août  pour  vi¬ 
siter  l’Exposition  Universelle  et  Internationale, 
nous  engageons  les  médecins  et  les  membres  de 
leur  famille  désireux  de  participer  au  Congrès,  de 
s’inscrire  dans  le  plus  bref  délai  et  de  retenir 
leur  logement  que  le  Comité  ne  pourrait  leur  ga¬ 
rantir  plus  tard. 

La  cotisation  est  fixée  :  pour  les  membres  titu¬ 
laires,  à  150  francs  belges,  soit  30  Belgas  ;  pour 
les  membres  les  accompagnant  et  pour  les  étu¬ 
diants,  à  76  francs  belges,  soit  15  Belgas  ;  la  sous¬ 
cription  au  banquet  s’élève  à  100  francs  belges, 
soit  20  Belgas. 

Pour  les  inscriptions  et  les  renseignements,  s’a¬ 
dresser.  pour  la  France,  à  M.  le  docteur  Alban 
Girault,  20  bis,  rue  Pierre-Demours,  Paris,  secré¬ 
taire  du  comité  national  français,  ou  à  M.  le  doc- 
teui-  G.  Brohée,  64,  rue  de  la  Concorde,  Bruxelles, 
secrétaire  général  du  Congrès. 


MOUVEMENT  ÉPIDÉMIOLOGIQUE 


M.  le  Ministre  de  la  Santé  publique  et  de  l’Edu¬ 
cation  physique  a  adressé  à  l’Académie  de  mé- 

Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  des  Côtes-du- 
ford  et  de  la  Vendée  signalant  des  cas  de  po¬ 
liomyélite  constatés  dans  des  communes  de  ces 
départements. 

Des  rapports  de  MM.  les  Préfets  de  la  Drôme, 
de  la  Marne,  de  la  Savoie,  du  Var  et  de  M.  le 
Préfet  de  police  -concernant  des  cas  de  fièvre 
dulante  signalés  dans  leurs  départements. 

Des  notes  de  MM.  les  Préfets  du  Loiret,  de  ia 
Nièvre  et  de  la  Seine-et-Oise  sur  des  cas  de 
nlngite  cérébro-spinale  constatés  dans  des 
munes  de  ces  départements. 

Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  de  l’Ariège  e 
'Oise  ayant  trait  à  des  épidémies  de  diphtérie 
ui  ont  sévi  dans  leurs  départements. 

Des  notes  de  MM.  les  Préfets  de  l’Indre  et  du 
joiret  sur  des  cas  de  grippe  constatés  dans  des 
ommunes  de  ces  départements. 

Une  lettre  de  M.  le  Préfet  de  l’Indre  annonçant 
u’une  épidémie  d'oreillons  sévit  parmi  les  élè- 
es  de  l’Ecole  mixte  de  Bougé. 

Deux  lettres,  l’une  de  M.  le  Préfet  de  la  Ven- 
ée,  l’autre  de  M.  le  Préfet  de  la  Haute-Marne, 
oncernant,  la  première  une  épidémie  de  rougeo- 
3.  la  seconde  plusieurs  cas  de  fièvre  scarlatine, 
signalés  dans  des  communes  de  ces  départements. 


La  Grande  Marque 

des  Antiseptiques  Urinaires 

et  Biliaires 


SS^Bou/evaref  'Pérelre 


dissout  et  chasse 
Vacide  urique 
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CHATEL-GUYON 

(Puy=de=Dôme) 

STATION  LA  PLUS  RICHE  DU  MONDE 
EN  CHLORURE  DE  MAGNÉSIUM 


SAISON  du  V'  MAI  au  6  OCTOBRE 

Entérites  (colites,  constipation,  diarrhée,  dysenterie) 
Troubles  intestinaux  des  enfants  et  des  coloniaux 

Colibacillose 

Troubles  hépatiques  d’origine  intestinale 


PAR  SON  CHLORURE  DE  MAGNhSÎUM.  SEL  VITAL 
ET  PAR  SON  CLIMAT. 

CHATEL-GUYON  EST  PUISSAMMENT  TONIQUE 


A  domicile,  employer  :  Source  GUBLER  -  Eau  de  cure 
Source  LÉGÈRE  -  Eau  de  table 


Renseignements  et  commandes  : 

SOCIÉTÉ  DES  EAUX  MINÉRALES 

GRANDS  THERMES  Châtel-Guyon  (Puy-de-Dôme) 


Tiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiirï 


Reminénalisation  intégrale 


OKXAUIUM 


Du  Doc^eu^  Gue^san^ 


IRRÀDIÉ  avec  VITAMINE  D  pure  cristallisée 
Parathyroïde  (exlroil-  tifréen  uniies  coiiip) 
cachets  en  tubes  d'alurrnnium  émoillé 
comprinnés  dragéifiés,gronulé  stabilisé 

SIMPLE  comprimés  drogéifiés,  granulé  stabilisé 

cachets  en  tubes  d'aluminium  émaillé 


GaÏQCOlé  •.cachets 
Ars  ©  nié:  cachets 


A .  Panson 

Docteur  en  phormocie 
121,  Avenue  Gombetta 
Paris  (xx«) 


ATOPHAN 


Rhumatismes 


Goutte 


Névralgies 


Bottes  de  20  cachets  à  0  gr.  40. 
Tubes  de  20  comprimés  à  0  gr.  40. 


LABORATOIRES  CRUET,  PARIS-XV^ 


GRANULE  NORDEN 


Lb  plus  Puissant  Reconstituant  général 


HISTOGENOL 


l 


Médloatlon  Arsénlo- 
Pbosphorée  Organique 


NALINE^ 


PUISSANT  RÉPARATEUR 

de  l’Organisme  débilité 


FAIBLESSE  GÉNÉRALE 
LYMPHATISME 
SCROFULE  -  ANÉMIE 
NEURASTHÉNIE 
CONVALESCENCES 

DIFFICILES 

Amponles.  TUBERCULOSE 


FORMES  :  Ëlûdr,  Gra 
Littérature  ei  Échantillons  :  Ét»  MODNETRAT,  BRONCHITES 
12,  Rue  du  Chemin-Vert,  à  VILLENEUVE-la-GARENNE  (Seine)  ‘ 


ASTHME  -  DIABÈTE 


ÉRALE  H 
lËMIE  ■ 

OES  H 
ICILES  ■ 


m\i]t  DE  MEDECINE  DE  nm 


Séance  du  î3  mars  t935 


Frotéinothérapie  lactique.  —  M.  G.  Barbel- 
LiON  a  ap>pliqué  la  proté’inothérapie  lactique 
en  urologie  et  en  gynécologie.  Il  en  a  obtenu 
de  bons  résultats,  eu  particulier  dai\s  les 
complications  de  la  blennorragie  et  dans  les 
métrites.  Il  a  constaté  l’iiTé.gularité  et  l’iné¬ 
galité  de  la  réaction  tbermique  de  l’organis¬ 
me  ainsi  que  la  discordanoe  entre  cette  réac¬ 
tion  et  les  effets  thérapeutiques. 


Les  réactions  de  la  muqueuse  nasale.  —  M. 
R.  Grain  est  d’avis  que  les  réactions  carac¬ 
térisées  par  l’hyperseinslbilitéi,  l’hypersécré¬ 
tion  et  l’hypertrophie  ne  peuvent  plus  être 
considérées  comme  entités  morbides.  Leurs 
causes  nombreuses  soit  locales,  soit  généra¬ 
les  nécessitent  une  ithérapentique  étiologique, 
causale  et  non  plus  une  thérapeutique  e®ciu- 
sivement  nasale,  toujours  mutilante,  ’  souvent 
ag^gi-avante. 


Une  observation  d'ostéopoecüie.  —  MM.  Gan- 
DY,  ^Ch.  Gcilberi  et  GRASNeanschi  présen¬ 
tent  l’observation  d’une  dystrophie  osseuse 
que  la  radiologie  seule  peut  déceler.  C’est  une 
ostéite  condensante  par  îlots  dont  l’origine 
reste  indéterminée,  héréditaire  dans  quelqu.es 
cas  .et  'dans  l’hypothèse  des  auteurs,  peut-être 
spécifique. 


Rhinoplastle  partielle  par  greffe  italienne. 
(Présentation  d’opérés.)  —  M.  Claoué  présen¬ 
te  dieux  opérés  ayant  perdu  Tun  la  totalité 
de  l’aile,  l’autre  les  deux  tiers  antéirieurs  de 
l’aile  du  nez  gauche.  L’auteur  insiste  sur 
l’intérêt  de  ruülisation  de  la  greffe  italien¬ 
ne.  Elle  est  nettement  supérieure  aux  autres 
méthodes  car  elle' évite  la  pré'sence  de  cica¬ 
trices  sur  la  face.  Ces  deux  cas,  dont  l’un  .est 
presque  terminé  .et  l’autre  .en.  .cours  .de  mode¬ 
lage,  consitituéint  la  démonstration  de  l’er¬ 
reur  d’abandonner  les  malades  atteints  de 


m.e  on  peut  le  constater  non  point  _  . 

plastiquement  mais  esthétiquement  répara¬ 
bles. 


Chirurgie  réparatrice  mammaire  :  la  voie 
d'accès  opératoire.  —  M..  CLAOUÉ  montre  .qu’en 
chirür.gie  réparatrice,  le  chanjgem.ent  morpho¬ 
logique  entraîne  une  différence  de  situation 
entre  l’incision  d’ouverture  et  la  cicatrice  de 
feirm.etur.6.  L’auteur  .expos©  sa  technique  par 
voie  d’accès  sur  la  .glande  qui  permet  :  1*  la 
dissection  facile  du  chorion,  d’où  la  recons¬ 
truction  du  ligament  B.uspenseur  de  la  poitri¬ 
ne  ;  l’accès  large  sur  toutes  les  parties  d© 
la  glande  mammaire  ;  3”  la  création  d’un 
vaste  lambeau  cutané  externe  en  vue  de  l’ha¬ 
billage  du  sein  reconstruit  ;  4"  la  eréattdn 
d’une  ferm.etur©  périaréolaire,  d’où  absence 
de  toute  cicatrice  au  niveau .  .de  la  gorge  .et 
des  aisselles  comme  dans  la  méthode  classi- 


Suites  éloignées  du  traitement  des  ulcères 
variqueux  par  l'obliléraüon  des  varices.  — 
M.  Marcel  Filderman  étudie  les  résultats  éloi¬ 
gnés  du  traitement  des  .ulcèires  variqueux. 
Dans  60  %  des  cas  la  guérison  a  été  définiti¬ 
ve  ■d’.emiblée  :  30  %  ont  é'té  guéris  après  un© 
O'U  .dieux  reprises  de  traitement,  dans  10  %  les 
malades  n’ont  pas  voulu  reprendre  le  traite¬ 
ment.  Il  résulte  de  ces  chiffires  que  .traité  par 
.cette  m.éthod.e  ambulatoire  l’ulcère  cesse 
d’être  une  infirmité  nécessitant  l’interruption 
fréquente  du  travail. 


A  propos  de  Vutüisation  du  carbogène  dans 
le  traitement  des  syncopes  anesthésiques.  — 
M.  Guillemain  rappurte  le  cas  d’un  .enfant 
de 'G  ans  -et  1/2  qui,  à  la  suite  d’un  lavement 
mlniin.e  .de  rectanol  pratiqué  pour  .perm.ettre 
l’incision  .d’un  phlegmon  de  la  jambe,  pré¬ 
senta  des  troubles  .grave®  (absence  de  mou¬ 
vements  respiratoires,  râles  disséminés  dans 
les  deux  poumons,  température  à  40”,  pouls 
à  130).  Il  fut  ramiené  à  la  vl.e  par  la  méthode 
Schaefer,  des  inhalations  de  carboigène  pour¬ 
suivies  pendant  19  h.eur.e,s  .(4.000  lit.)  .et  un.e 
transfusion  de  san.g.  Malgré  .ces  doses  consi¬ 
dérables  il  n’y  .©ut  aucune  complication  pul¬ 
monaire. 


Vœu.  —  La  Société  de  Médecin©  de  Paris, 
fondée  en  1796,  reconnu©  d’utilité'  .publique, 
particulièrement  émue  par  la  publicité  éhon¬ 
tée  pharmaceutique  et  surtout  médicale,  .qui, 
par  la  voie  de  la  .press©  d’information  ou  de 
vulgarisation  par  1©  .cinématograph.©,  par  des 
tracte,  par  des  affiches,  tente,  d’abuser  de  .la 
sO'Uff.ranoe  .et  de  rignoiranoe  des  malades,  met 
eu  garde  ceux-ci  contre  des  méthodee  à  .ca¬ 
ractère  .essenü.ellem.ent  .comme.rcial  .et  émet 
le  vœu  que  les  Associations  m'édioales  pro- 
feissionnelles  ou  .syn.dicales  interviennent 
énerigiquement  auprès  des  pouvoirs  publics 
pour  mettre  un  terme  4  une  .situation  qui 
compromet  la  santé  publique  tout  en  dévalo¬ 
risant  la  réputation  séculaire  du  .corps  médi¬ 
cal  français. 

G.  LUQUET. 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
a  à  la  page  ». 


FÊTE  DE  BIENFAISANCE 
Des  GROUPEMENTS  MÉDICAÜX 
Du  DÉPARTEMENT  du  Ni 


La  grand©  fête  annuelle  .de  bienfaisance 
au  bénéfice  des  veuves  et  .0'rph.elins  de  l’.ts- 
sociation  de  Prévoyance  et  de  Secours  Mu¬ 
tuels  des  médecins  du  département  du  Nord 
que  préside  M.  le  professeur  Bertin,  a  obtenu 
un  succès  éclatant.  Le  programme  aitistigue 
qui  se  déroula  sur  la  scène  des  .Ambassa¬ 
deurs,  fut  une  réussite,  grâce  à  l’activité  du 
Gomité  .des  Dames  Patronnesses.  présidé  par 
M“°  Boulogne,  de  Valenciennes. 

M.  Armand  Guillon,  préfet  du  Nord,  avait 
tenu  à  aSiSister  .4  la  fête.  On  remarquait 
MM.  les  P'’®  Dubois,  doyen  .de  la  Faculté.è 
miédecine  ;  Billet,  doyen  de  la  Faculté  Llbaji 
te  docteur  Arquembourg,  représentant  ‘ 
maire  .de  Lille  et  pirésident  de  la  FédértL.. 
des  Médecins  aux  Armées  ;  M™®  Wetzel,  teni- 
m.e  du  directeur  du  Service  de  Santé  Militai¬ 
re  de  la  l'o  Région  ;  le  .professeur  Surmonl, 
président  honoraire  de  l’Association  ;  le  pi»; 
fesseur  Vanverts,  président  de  la  Fédétati*' 
des  Syndicats  Médicaux  du  Nord  ;  lès  doc( 
teuTiS  BoulO'gne,  de  .Val.enciennes  ;  Dela^' 
de  Lille,  vice-présidents  de  r.Association  : 
Dauthuile,  secrétaire  général  de  l’.Assocli 
tlon  ;  Wannebrouoq,  secrétaire  adjoint 
Loo'ten,  .secrétaire  adjiont.'  ;  les  .dé” 
différents  arrondissements,  .etc... 

Le  ;Comité  des  Dames  Patronnesses 
l’Œuvre  .des  Veuves  .et  .Orp.h>edins.  apporta  soi 

concours  dévoué  aux  quêtes  .r^  - ‘'• 

destinées  à  .cette,  .belle  œuvre. 

En  première  part.i.e  on-  apiplaudit  les  cli 
mantes  fillettes  et  garçons  de  .l'écolei 
M™®  jp.esinet,  r.é:giss^r  des  ballets 


'tÂ 


_ municipaux,  dans  une  somptueuse . 

vu©  de  la  Danse  ».  Ce  fut  un©  jolie  réalisatiffl’ 
artistique  à  laquetie  participèrent  des  (# 
fants  .brillamm.©nt  co.stumés.  Le  rôle  du  CoiiS 
père  .était  tenu  par  M.  Ceretto,  de  la 'Renais-' 
sanoe,  et  celui  de  la  Commère,  avec  beaucoè 
d©  .chairm.©,  par  M*’=  Van  Herzeele.  .Au  .piaai 
Mlle  Novarèze  accompagna  les  ballets  avec  ® 
talent  accompli. 

.4u  cours  de  l’entr’acte,  les  .gracieux 
mitrons  .et  tes  grooms  vendirent  des  ïriaul 
.ses  et  des  cigares.  ^ 

Ge  fut  ensuite  l’excellente,  revuette  i  Gai® 
nades  »,  jouée  par  les  artistes  lillpis  biemcoj. 
nus  Simons  .et  Line  Dariel,  leur  troupeei 
quelques  étudiants  en  m.édecine  qui  interpié 
tèreint  des  sfeetches  .des  plus  drôles. 

A  l’issue  de  la  matinée  mt  tirée 
bola  où  d’heureiux  .gagnants  emportèrent  de 
nombreux  tableaux  .et  œuvres  d’art. 

Un  tournoi  de  bridge  mit  aux  prises.  Jæ 


concurrents  jusque  tard  dans  la  soirée, 
dant  qu’un  bal  pilein  d’entrain  se  déro.._ 
aux  accents  d’un  jazz  trépidant.  Et  la  soiréi 
se  termina  jo’.^eusem.ent  aux  sons  d'un  g 
final  qui  .réunissait  encore  de  nombreux . 
seiurs  enchantés  de  cette  fête  si  bien  .réussie 


ASILES  PUBLICS  D’ALIÉNÉS 


L’article  3  de  l’ordonnance  du  18  déeembrei 
est  modifié  ainsi  qu’il  suit  : 

«  Les  directeurs  administratifs  des  asilei  ] 
blics  d’aliénés  sont  nommés  par  le  ministie 
la  santé  publique  et  de  l’éducation  physique. 


- les  asiles  autres  que  ceux  du  dSparte 

ment  de  la  Seine,  un  poste  sur  trois  est  oWiga» 
rement  réservé  aux  fonctionnaires  de  l'admiiis 
tration  centrale  du  ministère  de  la  sa 
que  et  de  l’éducation  physique  ayant  ai 
grade  de  sous-chef  de  bureau  et  inscrits  but  II 
liste  d’aptitude  prévue  à  l’article  3  d 

1.  Dans  les  asiles  du  département  de  . .  , 

un  poste  sur  trois  est  obligatoirement  réserr 
-  chefs  de  bureau,  sous-chefs  de  bureau  hot 

- '  - -  - - 4 


_  sous-chefs  de  bureau  figurant  st.  , 

bleau  d’avancement  au  grade  de  chef  de  bu 
inscrits  sur  la  liste  d’aptitude  prévue  à  l’a 
3  du  présent  décret. 

»  Dans  chacune  des  deux  catégories  d'état 
meuts,  les  titulaires  des  postes  non  réser 
l’administration  centrale'  sont  choisis  par  it  - 
nistre  sur  une  liste  de  trois  candidats  prestnlé 
par  les  préfets.  - 

.1  Pourront  aussi  être  appelés  aux  places 

tes,  concurremment  avec  les  candidats  pi _ 

par  les  préfets,  les  directeurs  administratifs  gn 
auront  exercé  leurs  fonctions  iiendant  trois  ai 
au  moins  dans  d’autres  asiles  d’aliénés  ... 

Dana  chacune  des  deux  catégories  d'étaUl» 
ments,  les  tours  de  nominations  auront  lieu  dai 
l’ordre  suivant  ; 

1er  tour  :  administration  centrale. 

2®  et  3o  tour  :  candidats  des  préfets.  • 

Une  commission  composée  du  directeur  génén 
de  l’hygiène  et  de  l’assistance,  président..;  du  d 
recteur  du  personnel,  de  la  comptabilité -et  de 
habitations  à  bon  marché,  du  directeur  adjoin 
de ,  l’hygiène  et  de  l’assistance,  d’un  inspecteur 
général  ou  général  adjoint  des  services  adminis¬ 
tratifs  et  du  chef  du  1er  bureau  de  la  direction  dé 
l’hygiène  et  de  l’assistance  dresse  chaque  année 


deux  listes  de  fonctionnaires  de  l’administration 
centrale  aptes  à  remplir  les  fonctions  de  direo 
teur  administratif  des  asiles  publict  d’aliénés 
d’une  part,  du  département  de  la  Seine,  et  ™ 
tre  part,  des  autres  départements. 

Abt.  4.  —  Si,  au  moment  de  combler  la  v 
d'un  poste  revenant  obligatoirement  è  un  — 
tionnaire  de  l’administration  centrale,  aucun  de 
candidats  inscrits  sur  la  listé  d’aptitud 
susceptible  d’accepter  ledit  poste,  la  ne 
se  fera  au  2e  tour  prévu  è,  l’article  2  d. 
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iCCIDENTS  NERVEUX  DE  LA  CHRYSOTH& 
ItflE.  TIC  FACIAL  AVEC  BLEPHARO- 
SPAS.ME  APRES  GHRYSOTHERAPIE,  A.  RA- 
ijifevici,  M.  SCHACHTEH,  Mlle  Ant.  POPOVICI. 

Nris  Médical.) 

'J.  chrysothéirEupie,  appliduée  primitivem'einit 
‘ila  tuberculose  pulmonaire,  voit  s’étendre  son 
iMine  à  des  maladies  de  plus  en  plus  va- 
lilæ,  ttls  les  u'immatismies  chroniques,  la  sclé- 
301  plaqjies,  etc.  Il  irésulte  des  demièros 
'Hications  .que  les  résultats  de  oette  métho- 
dbmiotîiérapique  dépendent  de  la  forme 
jiipie,  du  dosage,  du  coefficient  de  toléran- 
((indiTiduelle  et  enfin  de  la  prudence  indis- 
«sable  pour  éviter  les  accidents  multiples 
ai  ont  été  signalés.  Sans  insister  sur  les  dif- 
itents  accidents  parmi  lesquels  quelques-uns 
,  J  soai  excessivem.eint  dangereux  Cictèr.©  avec 
liffi  ifrbpUe  aiguë  du  foie,  .agranulocytose),  11  est 
relever  les  manifestations  multiples  du  côté 
lia  svstéme  nerveux,  publiées  dierni-èrement 
par  diftétents  auteurs.. En  dehors  de  la  cépha¬ 
lée,  accident  banal  survenant  presque  tou- 

Ron  a  sdignalé  des  névralgies  diverses,  de 
hialgie,  sciatiques,  névralgies  faciales. 
■jBgerot  et  Beyerhohn  ont  publié  des  .cas  de 
il®**.  La  'ipolynév.rite  a  été  notée  par  Ala- 
és  4  jiaanme,  Mauric  et  Fauvert  ;  Lebeuf,  Pétou- 
«ud  et  AIoEard  ont  aussi  publié  un  cas  de 
^  J  olynévrite  récidivante  avec  éatythrodiermie. 
--  -  1933,  Chavaijy  et  Bourdillon  ont  obseorvé 

mcasde  polyradiculite  sensitive  récidivante, 
uvoîiiée  par  des  injections  de  sels  d’or.  P- 
.iol)  et  ensuite  MM.  A.  Tzanck,  J.  Pautrat  et 
>..E  Hotz  ont  aussi  relaté  des  .cas  de  polyné- 
«iie  avec  ou  sans  érythrodermie  associée.  Ré- 
,  (Biment,  'Chavany  et  Cbaignot  publient  plu- 
tetw  itos  cas  de  syndromes  .douloureux,  anxieux 
ffl  secousses  fibrillaires  gé- 

^  .tocoiM's  du  mois  de  mars  1934  s’est  pr.ésen- 
lucooJ  *  *  consultations  de  neuroloigie  de  l’bô- 
.J  [iia!  Filantropia,  une  malade  présentant  oer- 
T  laies  troubles  nerveux,  que  l’historiouei  par- 
nettelt  de  mettre  en  .rapport  avec  lin  tralte- 
Beiit  aarique. 
naeii  •  *  * 

RPME  VEGETAL  ET  FRUITARIEN,  AN¬ 
TIDOTE  DES  ACIDEMIES  P.AR  EXCES 
CARNE,  Lafforgue  .et  G.  Andrieu. 

.,  La  régularité  des  fonctions  organiques  exige 
iterprt  jnmiitou  ultérieur  légèrement  alcalin.  Le 
toaintien  de  cet  état  humo.r.al  ap.proprié  est  la 

-  Insultante  de  facteurs  multiplies,  dont  les  ac- 

«nt  ili  ficus,  concoidantes  ou  adverses,  réaliisent 
lilltee,  mais'  un  équiUbre  instable,  cons- 
ment  menacé  dans  sa  fixité..  La  rupture 
peut  «’effectuer  dans  le  sens  d’une  hyipeiraloa- 
to  ou  d’une,  hyperacidité  ;  dans  oe  dernier 
as,  le  plus,  intéressant  en  clinique  et  .en  thé- 
apeutique,  '.s’installent  des  états  dits  d’  «  .aci- 
œei. 

.Iprès  les  nombreux  travaux  auxquels  ils 
Dt  donné  heu,  ilièst  presque,  superflu  d’.en' 
ipjeter  les  origmes  si  variées..  Les  .uns  sont 
a  rapport  avec  un  état  morbid.e''antérieur  ou 
-jucomitant  bien  caractérisé.  Figurent  dans 
«de  catégorie,  au  premier  plan  :  racldose  du 
tobète  ;  ensuite,  l’acidose  consécutive  .à  .oer- 
taines  affections  du  foie  et  des  reins,  l’acidose 
iporain©  de  certaines  maladies  infec- 
i,  etc...  D’autres  sont  liés  à  un.  .g.ros'  .Inr 
de  pliyski.io.gie  et  de  diététique,  tels  que 
.....w  total  ou  la  .suppiression  complète  des 
idBiMs  byéirocarbonés.  De  l’une  et  .de  l’.autre 
®  P“  J  »  ces  deux  oatéigories,  l’h-istoire  et  la  place 
““-1  «nosologie  sont  désormais  bien  fixées  :  seul 
teneure  .en  discussion  leur  mécanisme  patho- 

Sete  contre,  il  est  une  .troisièm.e  catégorie,  de 
bits  -  ceux  précisément  aux.qu.els  .sera  con- 
fàtrée  cett.e  brève  étude  —  .encore  mal  connus 
bnK«  i  mal  étudiés,  dont  le  classement  dans  le 
l’jrtW  *  nosologique  est  à  peine  .esquissé.  .Ce 
'  W  les  ruptures  de  réqullibre  aci.de-b.ase, 
i«  à  l'ingestion  .en  .excès  d’albumines  ani- 
y  «aies,  d’alim.ents  carnés,  quand  ce  vice  de 
“  “  Péti.îiie  dievient  .habituel  ou  peirmanent  chez 


iroidai 
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nous  groupons  ici  sous  le  .  . 

Kes  d«  carence  tous  les  syndrom-es  .de  décal- 
fflication  osseuse  diffuse  indépen.dants  de 
iostélte  fibre-kystique  de  Reckliniglhauaen, 
(’esW-dire  au  premier  chef  le  ra.ohlti.s.m.e  .et 
taéomalacie. 

Ces  affections,  en  effet,  se  canactérisent 
»Mt  tout  par  un  appauvrissement  de  l’orga- 
lisme  en  calcium,  phénomène  purement  pas¬ 
sif  auïuel  on  .remédie  par  une  thérapeutiqiue 
Sfiiielpe  sorte  additive  :  soit  en  .corrigeant 
tégüne  trop  pauvre  en  calcium,  soit  en 
I  «suant  'l’absorption  du  calcium  par  Tintes- 
.!!i,soit.eiiperm.e.ttant  sa  fixation  dans  ro.rga- 
feme  au  moyen  de  l’irradiation  ultra-violette 
tadel’sïgostérol  irradié. 

.An  contoaire,  la  décalcification  osseuse  d© 
lesléite  fibro-kystique  est  le  résultat  d’un  pro- 
.11  («sus  actif,  dont  témoigne,  an  niveau  .du 
imiS  îgielette,  l’association  d’un  r©manl©m.ent 
"ni  Éistri'Kt.it  n.nx  .nbéninm  '  ' 


i>ée 


fiitructitaux  phénomènes  de  décalcifica- 
,b'.n.  Ici  la  guérison  de  la  maladie  ne  pent 
l'Jis  être  obtenue  par  la  seule  intervention 
.«agents  fixateurs  du  .calcium  ;  la  tbérapen- 
«We  est  .d’ordre  suppressif  :  .elle  .consiste  en 
'ablation  cihirur.gl.cale  d’un  tissu  .parafhyroï- 
4a  en  'hyperfonotionnement. 


LE  TR.4ITEMENT  DES  TUMEURS  MALI 

GNES  PAR  LE  VENIN  DE  COBRA,  par  Jac- 

qnee  Lavedan.  —  (Paris  Médical.) 

Le  venin  de  cobra,  même,  lorsqu’il  .est  in- 
j.ecté  dans  les  tumeurs,  .est  .sans  action  sur 
les  cancers  humains.  Quelques  cas'  d’am'élio- 
ration  ou  ©.xoeptionnellement  de  guérison  ont 
été  signalés.  Ils  sont  trop  peu  nombreux  pour 
qu’on  p.uisse  fonder  un  espoir  sur  cette  mé¬ 
thode,  S'urtout  isi  Ton  veut  bien  se  souvenir 
qu’.en  cancérologie  il  n’est  .pas  .absolum.ent 
exceptionnel  de  voir  des  tumeurs  abandon¬ 
nées  à  elles-mêm.es  se  stahUiser  spontané¬ 
ment  et  m.ême  régresser  de  façon  plus  ou 
moins  marquée. 

L’action  sur  les  algies  .cancéreuses  n’.©st, 
par  contoe,  .pas  niable,  mais  .elle  .es.t  incons¬ 
tante,  irré-gulière,  souvent  très  lente  à  .se  .pro¬ 
duire,  .et  le  nom'bre  .des  malades  qui  n’éprou¬ 
vent  aumme  amélioration  de  leurs  douleurs, 
même  à  la  suite  d’un  traitem.ent  prolongé, 
est  incontestablem.ent  très  grand. 

Dans  .oes  conditions  .et  quan.d  il  .s’agit  de 
cancéreux  Incurables,  il  paraît  logique  .de  ré¬ 
server  le  venin  pour  les  cas  rares  où  la  m.or- 
pbine  se  révèle  inopérante.  Pour  les  autres, 
cette  dernière  gard.e  toutes  sas  indications, 
d’autant  que  si  Ton  s’en  tient  aux  .es'sais 
thérapeutiques  .réalisés  par  Hector  Ramirez 
Calderon,  avec  1©  venin  de  Lachesis  alterna- 
tus,  il  .est  vraisemblable  qu’il  y  a  avec  les 
venins  de  .serpent  une  accoutumance,  aussi 
nette  qu’avec  la  morphine. 

TR.4ITEMENT  CHIRURGICA.L  DE  LA  MAL.4- 

DIE  DE  BASEDOW,  P"'  G.  JEANNENEy.  (Progrès 

Médical.) 

La  maladie  de  Basedow  est  une  aff.ec.tlon, 
séirieusie,  parfois  f.o.rt  grave,  très  .souvent  dif¬ 
ficile  à  bien  guérir,  parce  que  la  plus  .grande 
partie  de  sa  physiologie  pathologicpie  nous 
échappe  encore. 

Les  .p.r.emi.e.r,s  .essais  chdrji.rgicaux  tentés  con¬ 
tre  elle  ont  .été  désastreux  ;  la  mortalité  élevée, 
la  médiocrité  des  résultats  éloignés  firent  .con¬ 
damner  pour  un  temps  le  traitement  san¬ 
glant  :  il  reste  .encore  contre  lui,  chez  bon 
nombre  de  médecins,  une  indiscutable  p.ré- 
v.ention.  Celle-ci  a  été  entretenue  par  cie  fait 
que,  récemment  encore,  on  ne  .confiait  au  ohi- 
■rurglen  que  des  cas  anciens,  invé.té.rés.  rebeil- 
les,  .compliqués  de  lésions  o.r.ganiquôs  .graves 
et  'Chez  qui,  .au  prix  de  .risqu.e.s  importants,  on 
ne  pouvait  obtenir  que  des  résultats  médio¬ 
cres. 

Actuellem.ent  la  mortalité  opératoire  oSiCilLe 
autour  de  0,70  %  .pour  Grile  (1,200  opérations), 
de  0,91  %  pour  Pemberton  (5.000  opé.ration.s), 
de  3  1/2  %  pour  B.e.rard,  de  moins  de  1  %  pour 
Duval  et  W.©ltl. . 

Quant  aux  résultats  éloignés.  Us  s’é't'ablisaent 
ainsi,  .selon  Bérard-Peyoelon  •. 

Guérisons  ;  90 ;  amélio.ratlons  -.  2  %  ; 
échecs  :  8  %. 

On  peut  donc  affirmer  que  la  chirurgie  est 
thyroïdie  :  .elle  donne  .des  gué.risons  .durables 
thyroïd/e  ;  elle  donne  des  -guérisons  durahles 
et  de  qualité  bien  supérieure  -à  .celle  des  au¬ 
tres  tr.aitem.eints,  mais  à  une  condi'tion,  -c’est 
d’opérer  les  malades  de  bonne  heure  et  de  les 
opérer  correctement. 

La  question  se  ramène  donc,  en  de-rnière 
analyse,  a  un  problème  d’indications  et  de 
technique  .-  il  faut  chercher  à  discriminer  ra¬ 
pidement  les  cas  que  la  médecine  -et  la  radio¬ 
thérapie  .sont  incapables  de  -guérir.  E.u  sach-ant 
app-récier  les  signes  .cliniques  en  liaison  avec 
le  métabolisme  basal,  le  médecin  pourra,  de 
bonne  heure,  -établir  oe  dlia^o-stic. 

De  la  précocité  du  diagnostic  -et  de  l’inter¬ 
vention  —  dans  les  cas  où  e-lle  est  franche¬ 
ment  indiquée  —  autant  que  de  la  correction 
de  la  technique,  dépendent  les  résultats  :  il  -en 
©St  .ici  comme  dans  bien  d’autres  p-roblèm-es 
de  ■thérapeutique  . chirurgicale  où  la  pe-rsonna- 
lité  du  chirurgien  s’affirme  au  moins  autant 
par  sa  pensée  que  par  son  action. 

L’ENCEPHALITE  EPIDEMIQUE,  par  .M. 

Amour  F.  LIBER.  —  (Gazette  des  Hôpitaux.) 

■Dans  Tabsenc©  de  toute  -épreuve  biologique 
spécifiqu-e,  le  diagnostic  po.sitif  repo-S'e  sur 
un  ensemble  .de  -sl^es  cliniques  dont  aucun 
n’est  pathognomonique,  car  chacun  peut  être 
■reproduit  par  d’autres  affections  des  régions 
ou  des  syistèm-es  correspondants  du  névrax-e. 
A  la  période  aiguë  les  associations  de  flèvre 
avec  les  syndrom-es  oculo-léthar.gique  ou 
algo-myoolonique,  la  stérilité  du  liquide  cé¬ 
phalo-rachidien  iperm-ettent  d’affirmer  le 
diagnOiStic.  Plus  tard,  c’est  ess.eintiellein.ent 
le  syndrome  aeânéto-hypertonique  avec  les 
troubles  sécrétoires,  les  reliquats  de  paraly- 
•sies  oculaires,  les  commémoratifs  des  ipério- 
des  intermédiaires  et  aiguë. 

Myoelon-ies,  spasm-es  oculaires,  spasmes  de 
torsion,  -crises  de  tachypné-e,  tr-emblement  au 
repos,  mouvements  athétoïdes  ont  également 
une  .grande  valeur  lorsqu’ils  sont  associés  à 
plusieurs  signes  cardinaux.  Mais  dans  l’ab¬ 
sence  de  ceux-ci,  le  diagnostic  est  impossible. 
Il  -est  fort  probable  -que  le  virus  -de  la  mala¬ 
die  de  Crucihet  peut  produire  uniquement  des 
symptômes  frustes  ou  atypiques..  En  pirés-en- 
ce  d’un  quelconque  des  .symptôm-es  habituels 
d-e  TE.  E.,  survenant  isolément,  il  faut  donc 
penser  à  .cette  étiologie,  mais  la  preuve  ne 
-peut  être  faite  que  .jiar  Tadj  onction  ultérieu¬ 
re  de  l’ensemble  typique. 
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NESTLÉ 


LAIT  SUCRÉ 

Pur,  vivant,  régulier. 

FARINE  LACTÉE 

Maltée,  riche  en  vitamines. 

FARINE  MILO 

Prototype  de  la  bouillie  maltée. 

NESTOGÈNE 

Lait  sec  demi-gras  et  sucré. 

NESCAO 

Petit  déjeuner,  goûter,  suraliment. 


Littér.  et  échant.  :  NESTLE,  6,  av.  César  Caire,  Paris  (8°) 
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HYGIÈNE  DE  E’ESTOMAC 


Æprés  et  entre  les  repas 


PASTILLES  VICHY- ÉTAT 


faeXUtent  la  Mgestlon 


ALLOCHRYSINE  LUMIÈRE  AümTHÉRJPKJjnOiEiE 

TRAITEMENT  DE  LA.  TUBERCULOSE  SOUS  TOUTES  SES  FORMES 

Absorption  facile  et  rapide  —  Tolérance  parfaite 

Aucune  réaction  locale,  ni  générale 

OLÉOCHRySINE  LUMIÈRE  CHRySOTHÉJM^i^^^lE 

(Suspension  huileuse  d'aurothiopropanol  sulfonate  de  calcium) 

Tuberculose  —  Rhumatisme  —  Syphilis  —  Dermatoses 

CRYOGÉNINE  LUMIÈRE  ‘'"“"'SW 

ACTION  VÉRITABLEMENT  RAPIDE  dans  la  FIÈVRE  et  la  DOULEUR 

Ne  détermine  pas  de  sueurs  profuses,  ni  de  tendance  au  coliapsus 
ne  ferme  pas  le  rein,  ne  provoque  pas  de  vertiges,  pas  de  contre>indicatiens 

CRYPTARGOL  LUMIÈRE  Sf 

AUSSI  ANTISEPTIQUE  QUE  LE  NITRATE  DARGENT 

Non  irritant,  kératoplastique  —  Aucune  intolérance  digestive  ou  cutanéo¬ 
muqueuse  —  Jamais  d’argyrisme 

EMGE  LUMIÈRE 

PROPHYLAXIEETTRMTEMENTDETODSLESTROUBLESLIÉSyKÉTATD’INSTABILITÉ  HUMORALE  .  ANTI-CHOC 


Uittérature  et  échantillons  gratuits  . 


’  demande 


3té  y|me  Produits  Chimiques  Spéciaux  “  BREVETS  LUMIÈRE  ’ 


e  Villon,  LYOrV 
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ISSHdiTION  D'EII$[ltNENENT  MEDIÜE 
DES  HDmyS  DE  PIRIS 


COURS  DE  PERFECTIONNEMENT 
SUR  LES  TROUBLES  DU  RYTHME  CARDIAQUE 

Sous  la  direction  de  M.  Camille  Lian, 
Professeur  agrégé  à  la  Faculté, 

Jlédéoin  de  l’Hôpital  Tenon 


Ce  cours,  qui  sera  suivi  d’un  voyage  aux  sta¬ 
tions  hydro-minérales  de  BourbonJLancy,  Vichy, 
Royat  et  Saint-Nectaire,  aura  lieu  du  27  mai  au 


a  fait  par  M.  C.  Lian,  avec  la  collabora- 
MM.  Haguenau,  professeur  agrégé,  méde- 
hôpitaux  ;  Welti,  chirurgien  des  hôpitaux; 


G-ilhert-Dreyfus,  médecin  des  hôpitaux  ;  A.  Blon¬ 
del,  ancien  interne  des  hôpitaux,  premier  assis¬ 
tant  du  Service  ;  Abaza,  Deparis,  Bven,  Pacquet, 
■  F.-P.  Merklen,  Odinet,  Pautrat,  Puech,  anciens 
internes  du  Service  -  ;  Golbliu,  assistant  d’Elèctrb- 
cardlographie  ;  Marchai,  assistant  de  radiologie  ; 
Bréant,  chef  du  laboratoire  ;  Baraige,  assistant 
de  laboratoire  :.Frumusan,  interne  du  service. 

Tous  les  matins,  à  10  heures,  conférence  clini¬ 
que  avec  projections  i  à  11  heures,  exercices  cli¬ 
niques.  Le  mardi  et  le  vendredi  matin  sont  con¬ 
sacrés  entièrement  '  à  l’examen  des  malades  de  la 
consultation  spéciale  du  service. 

Tous  les  après-midi,  à  15  heures  et  à  17  heu¬ 
res  30,  conférences  cliniques  avec  projections  ;  à 
6  heures,  démonstration  pratique  (sphygmomano- 


métiie  artérielle  et  veineuSe,  électrooardiographie, 
méthode,-  graphique,  métaholisme  basal,  vitesse 
circulatoire,  débit  cardiaque,  masse  sanguine). 


PROGRAMME  DU  COURS 

Lundi  27  mai.  —  10  heiu’es,  M.  Lia,n  Considéra¬ 
tions  générales  sur  le  rythme,  cardiaque  et  ses 
troubles.  —  11  heures,  M.  Blondel  ;  Démonsitra- 
tiôn  clinique.  —  16  heures,  M.  Blondel  :  Ponde 
commune  de  l’arythmie  extrasystolique.  —  16-heu- 
xcs,  M.  Golbliu  :  Démonstration  d’éleotrooàr'dio 
graphie.  —  17  heures  30  :  M.  Marchai  :  Eadiolo 

Mardi  28-  mai.  —  10  heures,  M.  Lian  :  Démons¬ 
tration  clinique  à  la  consultation  du  service.  — 
15  heures,  M.  •  Gilbert-Dreyfus  :  Formes  cliniques 
de  l’arythmie  extrasystolique.  —  16  heures,  M. 
Golbliu  ;  Démonstration  d’éleotrooardiographie. 
—  17  heures  30,  M.  Bloudei  ;  Troubles  du  rythme 
einusal. 

Mercredi  29  mai.  —  10  heures,  M.  Lian  :  Causes 
et  traitement  de  l’arythmie  extrasystolique.  —  11 
heures,  M.  Blondel  :  Démonstration  clinique. 

,r  -  „  •„ - -’c  l’an 


15  heures,  M.  Blondel Forme  commune  de  l’aryth¬ 
mie  complète.  —  16  lieurés,  M.  Bréant  :  Métabolis¬ 
me  basal.  —  17  heures  30,  M.  Golblin  :  Causes  et 
formes  cliniques  de  l’arythmie  complète. 

Jeudi  30  mai.  —  10  heures,  '  M.  Lian  :  Traite¬ 
ment  de  l’arythmie  complète.  —  11  heures,  M. 
Marchai  :  Démonstration  de  radiologie  du  coeur. 
—  15  heures,  M.  Puech  ;  Tachycardies  permanen¬ 
tes.  —  16  heures,  M;' Pautrat  ;  Dèmontration  d’os- 
cülométrie.  —  17  heures  30,  M.  Blondel  :  Tachy¬ 
cardies  paroxystiques. 


Vendredi  51  mai.  —  10  heurerf,  M.  Lian  :  Dé¬ 
monstration  clinique  à  la  consultation,  du  servi¬ 
ce.  —  15  heures,  M.  Merklen  :  Plutter  auriculaire. 
—  16  heures,  M.  Facquet  :  Mesure  de  la  vitesse 
circulatoire.  —  17  heures  30,  M.  Golblin  :  Les  dé¬ 
rivations  .précordiales  éleotrocardiograph-iiqnes . 

Samedi  1er  juin.  —  10  heures,  M.  Lian  ;  Traite¬ 
ment  du  flutter  anrioulaire.  —  11  heures,  M.  Mar¬ 
chai  :  Démonstration  de  radiologie  du  cœur,  — 
15  heures,  M.  Gilbert-Dreyfus  :  Traitement  des 
taobyeardies.  —  16  heures,  M.  Odinet  :  Démonstra¬ 
tion  de  sphygmomanométrie  ausoultatoire.  —  17 
heures  30,  M.  Deparis  ;  Forme  commune  du  pouls 
permanent  par  dissociation  auricnlo-ventricu- 


laire. 

Lundi  3  mi: 


heures,  M.  Lian  ;  Exercices  pratiques  d’interpré¬ 
tation  d’électrocardiogrammes.  —  15  heures,  M. 
Blondel  ;  Diagnostic  des  bradycardies.  —  16  heu¬ 
res,  M.  Merklen  ;  Démonstration  de  méthode  gra¬ 
phique.  —  17  heui’es  30  :  M.  Odinet  :  Les  inégali¬ 
tés  du  pouls. 

Mardi  4  juin.  —  10  heures,  M.  Lian  :  Démons¬ 
tration  clinique  à  la  consultation  du  service.  — 
15  heures,  M.  Haguenau  :  Epreuves  neuro-végéta¬ 
tives.  —  16  hetires,  M.  Baraige  ;  Mesure  du  débit 
cardiague.  —  17  heures  30,  M.  Blondel  :  Le  pouls 
alternant. 

Mercredi  5  -juin.  —  10  heures,  M.  Lian  ;  Traite¬ 
ment  des  bradycardies.  —  11  heures,  M.  Blondel  ; 
Démonstration  clinique.  —  15  heures,  M.  Golblin  : 
Valeur  localisatrice  et  pronostique  des  déforma¬ 
tions  électrooardiographiques.  —  16  heures,  M. 
Even-  :■  Mesure  et  valeur  séméiologique  de  la  pres¬ 
sion  veineuse.  —  17  heures  30,  M.  Gilbert-Dreyfus  : 
Les  troubles  du  rythme  dans  les  infections  et  les 
intoxications. 

Jeudi  5  juin.  —  10  heures,  M.  Lian  :  Traitement 
de  l’insuffisance  cardiaque  dans  ses. rapports  avec 
les  troubles  du  rythme.  —  11  heures,  M.  Blondel  : 
Démonstration  clinique.  —  15  heures,  M.  Welti  : 
Traitement  chirurgical  des  tachycardies'.  —  16  heu¬ 
res,  M.  Abaza  ;  Mesure  de  la  masse  sanguine.  — 
17  heures  30,  M.  Lian'  :  Traitement  de  l’insuffisan¬ 
ce  cardiaque  dans  ses  rapports  avec  les  troubles 
du  rythme. 

JJn  certificat  sera  délivré  aux  médecins  ayant 
suivi  le  cours  ;  ils  pourront  ensuite  faire  un  sta¬ 
ge  dans  le  service. 

Chaque  année,  au'  début'  de  juin  et  de  novem- 
,bre.  est  fait .  dans  i  le  service  un  cours  de  perfec¬ 
tionnement  sur  les  affections  cardio-vasculairés. 
Tout  le  .programme  est  réparti,  eu  quatre  cours  : 
1.  Arythmies  ;  2.  Grands  syndromes  cardiaques  ; 
3.  Artères,  veiîies  et  capillaires  ;  4.  Endocarde, 
péricarde,  myocarde,  aorte  et  artère  pulmonaire. 
Le  cours  de  novembre  1936  portera  donc  sur  les 
Grands  syndromes  cardiaques. 

V«  'V.  E.  M.  Cardio-vasculaire.  —  Le  cours  sera 
suivi  d’un  voyage  aux  stations  hydro-minérales 
de  Bourbou-Lancy,  Vichy,  Royat  et  Saint-Nectai- 
fe-  :  visite  des  Etablissements  thermaux  leçons 
sur  les  indications,  la  technique  et  les  résultats 
des  cures  hydro-minérales  ;  excursions. 

Départ  vendredi  7  juin,  à  7  heures  40.  Retour  à 
Paris  lundiTO 'juin,  à  22  heiires  '50; 

Droits  d’inscription  ':  250  francs  pour  le  cours  ; 
160  francs  pour  le  voyage  aux  stations  hydro-mi¬ 
nérales  ;(tous  frais  compris); 

S’inscrire  :  ou  bien  à  la  Faculté  de  Médecine, 
.tons  les  jours,  de  9  -heures  à  11  heures,  et  de  14 
heures  à  17  heures  (salle  Béclard,  A.  D.  E.  M.), 
sauf  le  samedi,  ou  bien  auprès  du  docteur  Blon¬ 
del,  à  rHôpital  Tenon,  soit  à  l’avance,  soit  le 
jour  de  l’ouverture  du  cours. 


LIGUE  FRANÇAISE  CONTRE  LE  RHUMATISME 

(Secrétariat  ;  2,  tu«  Guynemer,  Paris  [VI®]) 


L’.a&sein.t)lée  .générale  de  la  Ligue  française 
contre  le  rhumatism-e  a. eu  lieu  le  23  mars, 
sous  la  présidence  du  professeur:  F.  Bezançon. 
■A  la  suite  du  renouv'ellem.eut  de  la  moitié'  du 
Conseil,  le  bureau  a  été  ainsi  constitué  pour 
la  période  1935-1937  : 

Président  :  professe'ur  F.  ®ezançon  ;  vice- 
présidents  :  professeur  Laignel-LavasMne, 
MM.  O.  Crouzon  -et  H.  Forestier  ;  ©eorétalr© 
général  :  M.  J.  Forestier  ;  secrétaire  adj'Olnt  : 
M.  Justlri:Besançon  :  trésorier  :  M,  J.  Laca- 
pèré  ;  trésorier  adjoint  :  M.  P.  Tlürololx. 

Il  a  été  'décidé  l’organisation  d’une.  «  Jour¬ 
née  du  rhumatisme  .»  à  laque'!!©  seront  invités 
tous  les  médecins.  Sa  date  a  été  fixée  au  4 
novembre  1935.  Elle  aura  lieu  à  Paris,  à  la 
Faculté  d©  médecine  et  à  l’bôpital  Cochin.  Le 
sujet  'Choisi  a  été  :  «  L’arthrite  'Chronique  de 
la  hanche  »  (tuberculose  exceptée). 

A  'la  suite  de  son  assemblé©  administrative, 
la  Ligue  française  contre  le  rhumatisme  a 
tenu  une  réunion  scientifique  consacrée  à  la 
spondylose  rhizomélique.  Les  rapports  sui- 
vahts  ont  été  présentés  : 

M.  J.  Forestier  ;  Les  signes  de  début  (avec 
projections). 

MM.  O.  Crouzon  et  Gaucher  :  Les  formes 
clini.ques. 

M.  M.-P.  tVeil  :  Aux  confins  de-  la  spondy¬ 
lose  rhizoméliqtue.  . 

■  MM.  Ailajouanine  et  J.  Lacapère  :  'Le  syn- 
drom'e  biologique. 

M.  Simon  (Strasbourg)  :  Les  'traitements 
chiru'r^caux. 

L’assemblée  a  envoyé  un  télégramme  de 
sympathie  'et.  d’admiration  au.  profèsse'ur 
Pierre  Marie,  créateur  de  ce  syndronie  clini¬ 


que. 


La  prochaine' réunion  clinique  de  la  Ligue 
a'ura  lieu  au  mois  de-  mal,  à,  la.  Salpétrière, 
dans  le  service  de  M.  Croitzon.'  La  date  exac¬ 
te  'en.  sera  annoncée  ultérieurem-ent. 


Médaille  d’honneur  de  l’Assistance  Publique 


Médailles  d'or  :  MM.  Wahl  (MarseiUe), 
Hulmann  (Paris),  Roulland  (Paris). 

Médailles  d'argent  :  MM.  Bocca  (MarseUle), 
Baigue,  Chaton-,  Ledoux,  Limon,  Sexe,  Tisse¬ 
rand  (Besançon-),'  Quelm-e  (Brest),  Dufoix- 
(Nîmes),.  Couronnet  (Nantes-Doulon) ,  Voille- 
min  (Langres),  Caussade  (Rouen),  Maupas,' 
Van  Dale  (Fécamp)',  Devill'©..  Portay  (T.bulon). 

Médailles  de  bronze  .-  MM,  Leshroussart 
(•Caen),  Rouiley  ('Graye-sur-M'er)  ..  Rivet  (An¬ 
gers),  Basse  (Vesoul),  Chein-ery  (La  Garenne- 
Colombes),  Leroux-Robert  (Paris). 


Société  Amicale  des  Médecins  Âlsacieis 

(9,  rue  d’Astorg,  Paris,  8‘)  . 


Cette  Société  s’est  -réunie  le  .23  mars  'êit 
procédé  au  renouvell-em-ent  de  son'.buréa 
qui,  pour  1935,  est  ainsi  composé  :  , 

Président,  M.  -Keim  ;  vice-président,’-»!! 
Bloch-Wormser  ;  secrétaire  général,  M,  Œ 
Schmitt  ;  secrétaire  géné-ral  adjoint,  M.  Qui- 
rin  ;  trésorier,  M.  Brucker.  . , 

M.  Heymann  (Vich-y)  a  été  nommé  .iaeoi- 
bre  titulaire  à  runan-imité. 

Un  projet  de  voyage  en  ..'Ul _ 

à  l’étu-de.  Il  -serait  d’une  durée  de  trois: 
et  du  -prix  d’enviroh  5(X)  francs.  Il  oo' 
drait  des  réceptions  dans  les  mairies-, 
sites  d’établissem-ents  th-ermaux,  de  ; 
de  batailles  'de  1870  et  de  1914-191®,  des 
sions  -en  ante  car,  etc. 

Etaient  présents  :  MM.  Blind,  Blocli-Woa- 
ser,  Blum,  Brudar,  Delacroix  (Bourboniie-J» 
Bains),  FuChs,  Hoohstetter,  Jung,  ■Keim.-é! 
Lan-geoiliagein  (Luveuil),  LantzénberR- Sciiffl 
rer  (Bagnoles-de-l’Om-e),  Ch.  Schmitt,‘  WaJ 
(Brienne-le-Château),  -et  de  nomtousesri 


S’étai-ent  excusés  :  MM.  les  sénateurs.l^ 
bruster  et  Pflegger,  les  protesseuiis  tïoeliei 
(Nancy),  Hartmann,  Lereboullet,  Stril)!,  Mil 
■Bauer,  Finck  (Vittel),  Kalt,  Lafor^è,  Meiêi 
gaux,  Merklen,  Guirin,  Brucker,  A.  Schwaiti, 
M.-P.  W,elU. 


FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  PMI5 

Prix  des  thèses  (1933-1934) 


Médailles  d’argent.  —  M"’  Barnaud).' MM. , 

mann,  Benaerts,  Billet,  Bonnet,  Boqnien,  Bk. _ 

Callot,  Canet,  Caron,  Contiadès,  Cord,  CdriiiBeiu 


Dauy,  Dezoteux,  Dhôtel,  Dufour,  Gandy  flavoi! 
Gaucher,  Mlles  Gautheron,  Gotkiè,  'M“  Grand, 
M""  Hahn,  MM.  Hameliu,  Hepp,  Hesse,  Instand, 


Jonard,  Jude,  Kayser,  Laohellh,  Laf taillé,  Lafitte, 
Lançon,  Langlois,  Leblond,  Le  Dinh  TM,  Lœ  ' 
re,  Lepage,  M'"*  Liberson,,  MM.  Longaet,  Lôu 
Maison,  Mareschal,  Masse,  Menoière,  Mérigot, 
chel,  Miget,  Morioard,  Naggiar,  OdMet,  Terra- 
M"“  Poùlain,-M.  Racine,  M“’  Rappapqrt,  MM.  Kanlt 
Raymond,  Eibadeau-Dumas,  Robert,'  Ectin,  ï» 
quejeoffre,  '  Rudanx,  Sée,  Serdàris,  ■  Théodotidil 
Thiéry,  Troomé,  Voillemin,  M"'  WiÛni,  •  ' 


PRIX  DES  ARCHIVES  HOSPITALIÈRES 


Le  jury  est  com-posé  de  ;  MM,  KoailiiS 
Bouchaud,  Paul  Viard,  P.  Diescomps-,  Mann 
ce  Delort.  .... 

Ces  sujets  mis  à  l’ordre  du  jour  parmi 
quels  sera  choisie  la  question  .posée  au  < 
coürs  'Sont  :  •  ' 

Tumeurs  de  la  base  du  cerveau,  Gangrttf 
pulmonaire,  Ulcères  du-duodéhuin,  Hypertw 
phie  de  la  prostate. 

Prix  ;  5:000'’  francs  'en.  espèces,  réservé  atii 
internes  des  hbpitaux  libras  de  France. 


Le  Gérant  :  J.  CRINON 


lmp.  Société  des  Journaux  et  Publications  du  Centre,  i8,  rue  Turgpt,  Limoges.  —  igSS 


k 


s  I  LE  PLUS  CLAIR  £7  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


D'  CRI  NON,  Directeur 


'adresser  potir  la  Pablicité 

Aux  Bureaux  de  ‘  l’INFORMATEUR  MÉDICAL” 

111,  boul.  Magenta,  PARIS 
AGENCE  FRANÇAISE  D’ANNONCES 

i,  rue  des  Pelits-Champs  -  PARIS 


L’âCiryâiOTÉ  HÉÛOCâLi  PE^âlNIT  i.*©eJliCTOF 


Sur  42  Jocleura  en  méJecine  ayant  fait  enregistrer  leur  Jlplôme  &  la 
Préfeetnre  Je  Police  penJant  le  mois  Je  mars,  22  sont  J’origine  étran¬ 
gère  I  1  Afgban  naturalisé  français,  1  Anglais,  1  Egyptien  naturalisé  fran¬ 
çais,  2  Polonais  Jont  1  naturalisé  français  et  17  Roumains. 


L'émouvante 


Dimanche  7  avril,  à  l’Hôtel-Dieu,  la  célé¬ 
bration  du  centenaire  de  Dupuytren  a  eu 
tout  l’éclat  retentissant  que  nous  avions  pré¬ 
vu,  comme  une  imposante  manifestation  du 
corps  médical  et  de  la  colonie  limousine  de 


La  maison  natale  de  Dupuytren  à  Pierre-Buffiëre 
(Haute-Vienne). 

A  i4  heures  précises,  raffluence  des  invi¬ 
tés  envahissait  l’amphithéâtre  Dupuytren, 
tandis  que  se  groupaietit  dans  la  iîihliothè- 
que  attenante  les  holahilités  pour  admirer 
les  précieux  souvenirs  du  grand  chirurgien 
qui  étaient  exposés. 


L'EXPOSITIOH  DUPUYTREN 

L’exposition,  des  souvenirs  de  Dupuytren 
comprenait  d’abord  sa  magnifique  trousse 
d’opération  conservée  par  le  Arusée  de  l’.As- 
sistance  pul)lique,  et  le  registre  des  opéra¬ 
tions  qu’il  a  pratiquées  pendant  3.4  ans,  â 
l’Hôlel-Dieu.  Son  portrait  h  l’huile,  que  pos¬ 
sède  l’hôpital, 'faisait  vis-à-vis  au  grand  ta¬ 
bleau  ro'niantique  d’Horace  Vernet,  u  Made¬ 
moiselle  et  Madame  Dupuytren  «,  envoyé  par 
leur  arrière-petit-fils,  M.  le  comte  de  Beau¬ 
mont. 

La  Faculté  de  Paris  prêtait  son  buste,  avec 
de  curieux  diplôme  et  portrait.  MM.  les  doc¬ 
teurs  .Tulien  Noir;  Ghevassir,  Ledoux-Debawl 
et  Delhoume,  exposaient  d’autres  portraits  et 
diplômes,  des  cahiers  de  cours  et  un  carnet 
de  visites  du  maître  chirurgien,  ainsi  qu’une 
intéressante  tlramniaire  Grecque  annotée  par 
lui,  écolier.  Et  le  docteur  Louis  Crnveilhier 
y  ajoutait  les  cahiers  de  cours  du  professeur 
rédigés  par  son  cher  et  illustre  élève,  Jean 
Cruveilhier. 

M.  le  comte  de  Beaumont  présentait  le  par¬ 
chemin  armorié,  créant  baron  son  trisaïeul, 
et  toute  une  correspondance  palpitante  de 
Dupuytren  avec  son  maître  Alexis  Boyer 
(d’Uzerche)  et  la  fMle  de  celui-ci,  sur  la  pa¬ 
thétique  rupture  de  fiançailles  qu’allait  ra¬ 
conter  M.  Delhoume,  —  ainsi  qu’une  impres¬ 
sionnante  suite  de  lettres  autographes  à  la 
louange  également  du  grand  homme,  à  lui 
adressées  par  des  illustrations  de  l’époque  ; 
Cuvftr,  Geoffroy-.Saint-Hilaire,  Portai,  Andral, 
Richerand,  Lisfranc,.  Vauquelih,  Larrey,  An¬ 
toine  Dubois,  Cruveilhier,  le  prince  de  Poli- 
gnac,  le  roi  Louis-Philippe,  etc.,  etc. 

Auprès  du  buste,  le  docteur  Léon  Delhou¬ 
me  avait  déposé,  en  hommage,  le  premier 
exemplaire  de  son  livre  du  centenaire  «  Du¬ 
puytren  »,  dont  il  a  ensuite  fait  généreuse¬ 
ment  don  à  la  Bibliothèque  des  internes  de 
l’Hôtel-Dieu. 


LA  SOLENNITÉ  ET  LES  DIS<OURS 

C’est  devant  une  salle  archicomble,  parée 
d’une  brillante  assistance  féminine  et  domi¬ 
née  par  le  beau  portrait  à  l’huile  de  Dupuy- 


célébration  du  centenaire  de  Dupuytren 


tien,  par  Horace  Vernet,  que  s’est  ouverte  la 
séance  solennelle,  présidée  par  le  successeur 
actuel  du  maître  -  dans  sa  chaire  de  clinique 
chirurgicale,  le  professeur  Gunéo,  assisté  de 
son  collègue,  M.  le  professeur  Paul  Carnot  ; 
auprès  d’eux  prenaient  place  :  MM.  le  délégué 
du  président  d’honneur,  ministre  de  la 
Santé  Publique,  son  chef  de  service,  notre 
compatriote,  M.  Touyéras,  représentant  le 
docteur  Henri  Queuille,  député  de  la  Corrè¬ 
ze,  retenu  à  Ncuvic-d’Ussel  par  ses  devoirs 
de  maire  ;  les  professeurs  J.-L.  Faure  et  Gos- 
set,  délégués  de  l’Académie  des  Sciences  ; 
Hprbmann,  délégué  de  l’Académie  de  Méde¬ 
cine  ;  le  doyen  Roussy,  de  la  Faculté  de  Pa¬ 
ris  ;  le  docteur  Frédet,  de  la  Société  Natio¬ 
nale  de  Chirurgie  ;  le  docteur  Louis  Cruvei¬ 
lhier  (des  Instituts  Pasteur  et  Lannelongue) , 
président  du  (c  Groupe  d’Etudes  Limousines  »,, 
et  le  médecin-général  Gay-Bonnet,  président 
du  «  Caducée  Limousin  ». 

La  plupart  des  professeurs  de  la  Faculté, 
des  médecins  de  l’Hôtel-Dieu,  des  sommités 
médicales  de  Paris,  entouraient  le  bureau  ; 
l’Assistance  publique  et  son  éminent  direc¬ 
teur  le  docteur  Mourier,  étaient  représentés 
par  notre  compatriote,  M.  l’inspecteur  Myret, 
et  M.  Feffer,  directeur  de  l’Hôtel-Dieu,  qui  a 
si  louablement  facilité  la  célébration  du  cen¬ 
tenaire.. 

■  Le  directeur  de  l’Ecole  de  Médecine  de  Li¬ 
moges,  AI.  le  docteiir  Marcland,  est  venu  ex¬ 
près  pour  assister  à  la  solennité. 

La  famille  Dupuytren  avait  comme  repré¬ 
sentants  le  comte  et  la  comtesse  de  Beaumont. 

La  parole  a  été  tout  d'abord  donnée  au  doc¬ 
teur  Louis  Cruveilhier,  qui  a  déclaré  qu’un 
des  buts  du  Groupe  d’Etudes  Limousines  qu’il 
présidé,  est  le  culte  des  grands  hommes  ho¬ 
norant  le  Limousin  ;  c’est  pour  cela  qu’il  est 
fier  de  saluer  les  sommités  médicales  qui  l’ai¬ 
dent  en  ce  jour  à  célébrer  la  mémoire  de  1  ’il- 
Instre  Guillaume  Dupuytren.  Il  remercie  eh 
particulier  le  professeur  Paul  Carnot,  qui,  en 
sa  double  qualité  de  Limousin  et  de  membre 
du  Comité  de  Patronage  du  Groupe  d’Etudes, 
est  i’âme  dé  la  présente  célébration  du  cep- 
tenairî.  Se  tournant  vers  le  président  de  la 
solennité,  il  dit  combien  par  ses  titres  pro¬ 
fessionnels  le  professeur  Cunéo  est  le  digne 
continuateur  du  maître  de  la  chirurgie  au 
XIX'  siècle. 

A  son  tour,  M.  le  médecin-général  Gay- 
Bonnet  déclare  combien  sa  jeune  société  du 
corps  médical  des  Originaires  du  Limousin, 
le  ((  Caducée  Limousin  »  (dont  le  «  Limoif- 
sin  de  Paris  »  a  récemment  entretenu  ses  lec¬ 
teurs),  est  heureuse  de  se  joindre  an  Groupe 


d’Etudes  pour  fêter  la  glorieuse  mémoire  d’un 
enfant  du  pays. 

Puis,  c’est  le  professeur  Gosset  qui  procla¬ 
me  combien  Dupuytren  avait  honoré  la  sec¬ 
tion  médicale  de  l’Académie  des  Sciences  ; 
et  l’éminent  praticien  remémore  les  titres 
scientifiques  de  Dupuytren  dont  les  souvenirs 
bravent  les  siècles. 

Le  vénérable  professeur  Hartmann  complè¬ 
te  ce  lumineux  exposé  en  disant  magistrale¬ 
ment  comment  l’Académie  de  Médecine  s’en¬ 
richit  d’un  inoubliable  chirurgien,  gloire  de 
ses  annales  et  de  ses  fastes. 

Au  doyen  Roussy  revient  de  dire  éloquem- 
meht  ce  que  doit  à'  Dupuytren  la  Faculté  de 
Paris  ;  non  seulement  la  fondation  de  la  pre¬ 
mière  chaire  d’anatomie  pathologique  de 
l’Europe,  et  la  plus  renommée  depuis  Cru¬ 
veilhier,  son  premier  titulaire,  mais  aussi  le 
Musée  Dupuytren,  créé  par  sa  dotation  et 
avec  ses  collections  propres,  dont  lui,  profes¬ 
seur  Roussy,  est  fier  d’être  le  présent  conser¬ 
vateur. 

Au  docteur  Frédet  d’ajouter  lè  témoignage 
de  la  Société  Nationale  de  Chirurgie,  pour  re¬ 
connaître  eh  Dupuytren  le  génial  précurseur 
des  savants  actuels  qui  forment  l’actuelle 
Compagnie,  l’orgueil  de  la  science  française. 

Ces  insignes  hommages  sont  ratifiés  par  le 
discours  présidentiel  du  professeur  "Cunéo, 
qui  dit  toute  sa  fierté  d’occuper  la  chaire  de 
Dupuytren.  Mais  l’éminent  maître  tient  aussi 
à  remercier  tous  ceux  qui  ont  contribué  à 
l’éclat  de  la  manifestation  du  centenaire.  Il 
salue  le  représentant  du  ministre  de  la  Santé 
Publique  (le  docteur  Queuille  a  été  dans  son 
propre  service)  ;  les  représentants  de  la  fa- 
'  mille  Dupuytren  les  délégués  des  corps  sa¬ 
vants  et  les  organisateurs  de  la  solennité. 

Inutile  de  dire  que  chaque  discours  fut 
couvert  d’applaudissements,  mais  une  ova¬ 
tion  était  réservée  à  l’émouvanle-  conférence 
du  docteur  Delhoume,  d’après  son  livre  ma¬ 
gistral  du  centenaire  de  Dupuytren,  avec  des 
éléments  et  des  points  de  vue  tout  nouveaux 
et  vraiment  révélateurs.  Grâce  aux  inappré¬ 
ciables  et  si  nombreux  documents  que  lui  a 
généreusement  communiqués  la  famille,  l’é¬ 
rudit  maire  et  conseiller  général  de  Pierre- 
buffière  a  pu  reconstituer  de  fond  en  comble 
l’existence  publique  et  privée  du  grand  Du¬ 
puytren.  C’est  l’homme  privé  qu’il  retrace 
dans  un  pathétique  drame  sentimental  dont 
Dupuytren  est  sorti  à  son  honneur  en  rom¬ 
pant  ses  fiançailles  au  moment  même  du  ma¬ 
riage  qu’il  allait  contracter  avec  la  fille  de 
son  maître  et  bienfaiteur,  son  illustre  compa¬ 
triote  d’Uzerche,  .Alexis  Boyer,  le  premier  chi¬ 


rurgien  de  l’Empereur.  Le  récit  palpitant  quç 
Delhoume  fait  avec  les  lettres  mêmes  des  ail¬ 
leurs  du  drame  provoque  la  plus  vive  sensa¬ 
tion  dans  l’assistance.  L’orateur  profite  du 
profond  effet  qu’il  produit  pour  inviter  ses 
auditeurs  et  les  sommités  médicales  à  conli- 


On  sait  que  les  locaux  dans  lesquels  le  Musée  Du¬ 
puytren  est  installé  n’étaient  autres  que  oui 
du  réfectoire  du-  couvent  des  Cordeliers.  Ce  cou¬ 
vent  S'étendait  sur  toute  la  partie  de  l’Eooli 
Pratique  qu’il  débordait  jusqu’à  la  rue  Dupuy- 


nùer  la  célébration  du  centenaire  à  Pierre- 
buffière  même,  quand,  en  juillet  prochain,  b 
ville  natale  de  Dupuytren  et  l’Ecole  de  Méde¬ 
cine  de  Limoges  et  le  Limousin  tout  enlier 
fêteront,  à  leur  tour,  la  mémoire  d  une  de 
leurs  plus  glorieuses  illuslralions. 

Une  triple  salve  d’applaudissements'^sc-' 
cueille  cette  gracieuse  invitation,  et  -le*"  loi' 
chant  côté  sentimental  et  bienfaisant  du  flei': 
caractère  de  Dupuytren,  qu’a  exposé  le  doc¬ 
teur  Delhoume,  devient  de  plus  en  plus  sjm-l 
pathique  lorsque,  apparaissant  sous  les  ailes 
du  barbichet  en  aocorte  Limousine,  Mlle  fu-. 
liette  Dissel  récite  de  sa  voix  prenante,  si  bi^ 
exercée,  «  la  'Messe  de  l’Athée  »,  ces  éloqaffl-- 
tes  pages  de  Balzac,  racontant  rhistoire  du'; 
porteur  d’eau  comme  témoignage'  drf  bdn; 
cœur  reconnaissaht  que  cachait  le  rude  as-; 
pect  sévère  du  grand  chirurgien...  ;  j 

"Voir  page  7,  le  discours  prononcé  par 
M.  le  Professeur  Gosset. 

_ ^ - ; 

. . . 

Un  médecin  victime  du  devoir 

La  Faculté  de  Médecine  de  Toulouse  vielil, 
d’être  cruellement  éprouvée  par  la  mort  du 
professeur  Martin,  qui  a  succombé  à  une  sep¬ 
ticémie  contractée  dans  son  service!  d'urolo¬ 
gie,  dont  il  était  directeur. 

Né  à  Ganges  (Hérault)  en  1877, 
seur  Martin,  après  de  brillantes  études-à  la 
Faculté  de  Montpellier,  était  devenu  le  clii- 
rurgien  de  grand  talent  dont  les  travaux  ho¬ 
norent  l’art  médical. 

Il  est  mort  victime  de  la  science  et  du  de¬ 
voir. 

ConFércncc  du  D’’  Dartigues 

sur 

“  MUSSOLINI  ET  LA  LATIINITÉ’ 

■ 

A  l’occasion  des  Fêtes  franco-italiennes 
de  l’Exposition  -de  l’ar-t  italieUi  sous  tes  aœ-l 
pices  -des  Amitiés  de  France,  du  Comité 
Frauoe-Itali©,  de  TUnion  Médl'Cal©  Latine,  K', 
docteur  Dartigues  fera  une  conférence  siT  : 

«  Mussolini  et  la  latinité  »- 

■Gette  conférence  aura  lieu  le  mardi  14  mai, 
à  21  heures  piréciseis,  au  .  Cercle  Militaim, 
place  Saint-Au-gustin.  ,  - 

Cette  -conférence  sera  honorée'  de  la  pif. 
senoe  -de  S.  Exe--  comte  Pignatti  Moranodi: 
CU'Stoza,  amhassad-eur  d’Itah©  à  Paris. 

Participation  aux  frais  :  8  fr.  et  5  fr. 

La  location  est  ouverte  au  Cercle  Miliiairo 
et  au  siège  de  l’Union  Médicale  Latine,  81,  ; 
rue  de  la  Pompe,  Paris  (16').  ■■  ■  ,  . 


Dupuytren  présentant  à  Charles  X,  dans  la  grande  salle  de  l'Hôtel-Dieu,  une  opérée  de  la  cata¬ 
racte.-  (D’après  une  peinture-  a'nonyme,-  au-Musée>  Oarnavalet.) 


'  Nous  avons  reçu  la 
lettre  suivante  : 

Mou  Cher  Confrère, 

le  lis  r  «  Informateur  Médical  »  lorsq,ue  je  le 
sçois,  car  je  ne  suis  pas  abonné  :  «  lies  méde- 
3S  OBt  pris  l’habitude  de  tout  recevoir  à 
■lil  «1  dites-vous  quelque  part. 

Pour  vous,  cela  constitue  peut-être  un  cas  pa- 

'  Èsayez  donc  de  quitter  la  plume  et  la  gérance 
i«  vos  périodiques  et  mettez-vous  à  courir  les 
«oltations  pour  vivre  et  faire  vivre  les  vôtres. 
ioDS  me  direz  après  .  si  vous  n’admettez  iras  que 
es  annonciers  doivent  payer  .intégralement  vos 
onmanx  professionnels.  S’ils  ne  le  peuvent  pas, 
li  n’ont  qu’a  céder  la  place  à  des  produits  tout 
-  ^  qui  sauront  fla,tter  .ie  médecin, 

-  —  dures  fatigues  physiq'ues 

_  de  ne  ijas  être  oubliés 

Il  les  préscriptions.  Croyez-vous  qu’un  méde- 
;  qui  prescrit  par  an  assez  régulièrement,  trois 
quatre,  fois  par  semaine,  un  ou  plusieurs'  des 
idnils  qui  financent  tel  on  tel  journal,  ne  paye 
i  abonnemejit,  à  sa  manière  ? 

’onloir  inaposer  un  journal  payant  au  com- 
n  des  médecins,  c'est  pour  moi  une  utopie, 
il  peu  peuvent  payer  et  parmi  ceux  qui  poui-l 
ent  payer  le  plus  grand  nombre  ne  payeront 


après  ses 
et  mériter 


n  intention  i 


l'est  pas  de  vous  nuire  ni  de 
Toute  tentative  mérite  d’être 
mais  je  vous  ai  dit  mon  opinion  : 
le  journal  sera  gratuit  ou  il  mourra, 

'■'vonn  voulez,  je  passerai  moi-même  de  l’autre 
du.  rideau  et  je  deviendrai  rédacteur,  etc. 
reux  rédiger  un  journal  et  l’envoyer  gratui- 
ent,  je  veux  qu’il  soit  'lu  et  que  l’on  pres- 
8,  les  produits  qui  en  payent  les  frais. 

Bè  oea  conditions,  je  tâcherai  d’intéresser  le 
,eom.;0t..3t'‘a  mille  manières),  je  mettrai  des 
f  en  encartage,  on  les  retournerait  aux  fa- 
ants  ou  de  préférence  au  journal  dans  une 
ibppe  h  timbrer  toute  prête.  Le  journal  ré- 
iifles  hons.  Cela  nous  permet  de  surveiller 
...  lecteurs  assidus  ;  s'ils  demandent  des  échan- 
tllon«,-dls  feront  connaissance  avec  le  produit, 
le  prescriront.  Une  fois  les  prescripteurs  re- 
s  on  ne  tire  le  journal  que  pour  eux  régu- 
ment  et  fort  irrégulièrement  pour  les  autres, 
■npprime  même  s’ils  ne  répondent  pas  par 
„  carte  qu’on  veuille  bien  leur  en  continuer 
!  remploi. 

■  i  mon  avis,  c’est  dans  cette  voie  que  je  m’en- 
lagetais,  croyant  y  réussir. 

fe  annonciers  me  tiendraient  d’ailleurs  au 
autant  de  leurs  ventes.  De  loin  en  loin,  je  les 
(bligetais  à  offrir  des  primes  insignifiantes  mais 
ipû  ne  permettent  pas  au  médecin  de  vous  ou- 
pan  même  à  sa  rentrée  de  vacances  :  un 
ou  deux  passés  sur  quelque  plage,  dans 
no  forêt  ou  sur  quelque  roche, 
lois  vous  dire  que  lorsqu’on  rentre,  on  passe 
.(lelqucs  jours  où  on  ne  se  rappelle  plus  le  nom 
de  produits  :  amnésie  des  vacances. 
yejs’en  reaUlez  pas  de  vous  écrire  ainsi. 

Agréez  mes  sentiments  confraternels. 


Ne  croyez  pas  qu’il  s’agisse  d’une 
plaisanterie  et  que  le  signataire  de  ce 
poulet  truffé  ait  emprunté  l’un  de  ces 
pseudonymes  qu’on  rencontre  dans  les 
palimpsestes  des  casernes  ;  il  s’agit  d’un 
de  nos  excellents  confrères  d’Agen  qui 
porte  honorablement  le  nom  de  ses  an- 
(êtres.  Ce  n’est  pas  à  dire  toutefois  que 
le  ton  pérem])toire  et  dédaigneux  de  la 
leçon  pratique  qu’il  veut  me  donner  soit 
dp  meilleur  goût.  Et  il  se  mêle  à  cette 
aerciiriale  tant  d’impertinence  et  de  cy- 
isme  opératoire  qu’on  eût  aimé  n’y 
oir  qu’une  galé.jade. 

Je  laisse  à  mon  confrère  le  soin  de 
passer  derrière  le  rideau-  y>  ;  comme 
il  ii’y  trouvera  )jas  le  rappel  de  la  loi 
JeJSS]  qui  interdit  au  passant  de  salir 
les  édifices,  il  y  pourra  y  exécuter  la 
vilaine  besogne  à  laquelle  il  aspire.  Car 
il  est  à  mes  yeux  fort  malpropre  de  se 
(omplaire  à  des  tâches  qui  manquent  de 
dignité. 

En  deux  mots,  la  critique  de  M.  Cuq 
:  ramène  à  ceci  :  «  Vous  devez  être  à 
Dème  de  nous  fournir  un  journal  gra- 
tait,  sivous  n’y  réussissez  pas  vous  n’êtes 
n  serin,  w .  Non,  JVf-  Cuq,  je  n’ai 
d’tm  canari  et  ne  suis  qu’un  hon- 
néle  homme. 

Car  qui  me  permettrait  de  vous  four- 
ir  gratuitement  mon  journal  ?  l’indus¬ 
triel  pharmaceutique.  Pourquoi  ne  te- 
te-vous  pas  le  même  langage  au  direc- 
tfiir  de  \a -Dépêche  de  Toulouse  ?  Di¬ 
riez-vous  ainsi  à  M.  Maurice  Sarraut 
'lii’il  n’y  connaît  rien  et  qu’il  devrait 
tenir  de  ses  annonciers,  marchands  de 
Houilles  ou  d'autos,  le  secret  de  vous  en¬ 
voyer  gratuitement  son  quotidien  -  ? 
vous  verriez  ce  qu’il  vous  répondrait. 
En  réalité,  il  ne  vous  répondrait  rien 
dn  tout  car  il  trouverait  d’uiie  miséra- 
,lile  logique  votre  système  commercial. 
Au  surplus,  ne  recevez-vous  pas  «  à 
l’œil  »  un  grand  nombre  de  «  jour- 
Ham-maison  »  qui  sont  édités  par  des 
indostriels  pharmaceutiques  ?  La  plu¬ 
part  sont  très  intéressants,  d’aucuns 


sont  même  luxueux.  Mais  ces  feuilles 
publicitaires  n’ont  rien  d’un  journal 
qui,  par-  définitiioii,  possède  son  indé- 
jjendance  et  fait  œuvre  d’informateur. 
Si  vous  ne  Saisissez  pas  cette  différence, 
je  le  regrette  de  tout  mon  cœur  —  pour 
vous  plus  que  pour  moi. 

Un  journal  est  une  marchandise  com¬ 
me  une  autre,  elle  doit  être  payée  par 
qui  veut  se  la  procurer,  comme  tout  le 
reste.  Votre  boulanger,  votre  bouclier 
vous  donnent-ils  le  pain  et  la  viande 
sans  que  vous  ayez  à  sortir  l’argent  de 
votre  porteraonnaie  ?  Pourquoi  voulez- 
vous  que  je  vous  donne  gratuitement  ce 
que  je  produis.  Certes,  vous  avez  le 
droit  de  mésestimer  mon  œuvre,  vous 
avez  même  le  droit  de  cracher  dessus, 
car  la  liberté  permet  de  vilains  gestes, 
mais  je  trouve  impertinent  que  vous  me 
demandiez  de  voiis  l’offrir. 

Certes,  j’ai  bien  compris  le  secret  de 
votre  pensée.  Les  fabricants  de  drogues 
lie  peuvent  écouler  leurs  produits  que 
si  vous  les  prescrivez  et  en  tant  que  ven¬ 
deur  bénévole  de  ces  produits  vous  exi¬ 
gez  de  lems  producteurs  quelques  avan¬ 
tages.  Mais  c’est  un  marché  que  vous 
proposez.  Avez-vous  réfléchi  au  mer¬ 
cantilisme  amoral  dont  vous  vous  faites 
le  défenseur  un  tantinet  cynique  ?  Car 
que  devient  dans  tout  cela  l’intérêt  de 
vos  malades  ? 

Bien  sûr,  vous  n'êtes  pas,  en  ce  disant, 
le  rara  avis  qui  déconcerte  par  son 
chant.  Il  y  a  plus  d’un  confrère  aui 
exige  des  industriels  pharmaceutiques 
mille  cadeaux  et  les  services  les  plus 
inattendus.  A  mon  sens,  ce  sont  là  de 
vilains  gestes  qui  constituent  de  ces  col¬ 
lusions  que  le  grand  public  reproche  au 
corns  médical  et  qui  ont  fait  perdre  à 
celui-ci  beaucoup  de  son  prestige. 

Je  suis  peut-être  le  dadais  que  vous 
me  reprochez  d’être,  mais  j’aime  mieux 
votre  reproche  qui  m’honore  que  celui 
que  je  pourrais  vous  faire.  Car,  voyez- 
vous,  si  l’homme  a  été  fabriqué  pour 
marcher  en  regardant  les  astres,  ce  n’est 
i»as  pour  aller  ni  sur  les  genoux,  ni  en 
tendant  la  main.  Et  la  fierté  que  dicte 
la  personne  morale  est  encore  une  belle 
chose. 

En  réalité,  cette  déformation  si  ré¬ 
pandue  que  je  censure  aujourd’hui  est 
l’œuvre  des  spécialistes  pharmaciens. 
Ils  ont  pensé  s’attirer  la  préférence  des 
médecins  en  leur  envoyant  de  menus 
objets,  des  denrées  alimentaires,  des 
accessoires  d’autos,  des  cravates  et  du 
papier  hygiénique  (sic).  Vilains  procé¬ 
dés  qui  ont  démontré  en  quelle  médio¬ 
cre  estime  ils  tenaient  le  corps  médical. 
Tactique  commerciale  d’une  trivialité 
exaspérante  dont  les  auteurs  fout  aujour¬ 
d’hui  les  frais,  en  se  trouvant  dans  la 
coûteuse  obligation  de  se  ]u-êter  aux 
inille  exigences  de  ceux  qui  réclament 
comme  un  droit  les  services  les  plus 
saugrenus. 

Lorsqu'on  compare  l’état  actuel  de 
l’âme  française  avec  celui  de  l’esprit 
d’autres  nations,  on  convient  f|u’un  re¬ 
dressement  moral  est  chez  nous  néces¬ 
saire.  Côiument  voulez-vous  que  ce  re¬ 
dressement  soit  possible  quand  l’élite 
dont  nous  sommes  offre  de  si  fâcheux 
exemples  de  vénalité  ? 

Est-ce  à  dire  que  cet  affaissement  soit 
définitif  ?  Je  ne  le  crois  pas.  En  même 
temps  que  la  lettre  de  M.  Cuq,  je  rece¬ 
vais,  en  effet,  le  billet  suivant  de  M.  le 
professeur  Pierre-Marie  : 

Mon  Cher  Confrère, 

J’ai  reçu  le  premier  numéro  de  votre  PAL- 
LAS  et  j’applaudis  à  votre  si  intéressante  ten¬ 
tative.  ' 

J’applaudis  aussi  à  votre  INFORMATEUR 
MEDICAL'  .qui,  depuis  tant  d’années,  repré¬ 
sente  pour  moi  une  série  de  satisfactions  mo¬ 
rales,  car  c’en  est  une,  et  non  des  moindres, 
de- constater  que  tout  bon  sens  et  tout  ' sens 
droit  n’ont  pas  entièrement  disparu  de  notre 
planète.  .  . 

Veuillez  donc  m’inscrire  pour  l'abonne¬ 
ment  géminé  de  «  Pallas  »  et  a  Informateur  ». 

Croyez,  mon  cher  Confrère,  à  mes  senli- 
ments  dévoués. 

Professeur  Pierre  Marie. 

Ceci  compense  cela.  Le  banrae  sur  la 
plaie.  Le  bon  vin  après  la  marinade. 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 
D'  B  R  O  D  Y 


La  F'éiclératio-n  des  Syndicats  médicaux  de 
la  Seine  a  adopté,  'le  4  avril,  la  résolution 
suivante  ;  , 

«  Il  est  contraire  à  la  dignité  qui  'Convient 
à  notre  profession  de  se  prêter  à  dies  exhibi¬ 
tions  commei  'oertàlns  divertissements  orgà- 
ni'Sés  à  des  postes  de  T.  S.  F.  par  des  firm'es 
comm'erciales,  exhibitionis  qui  relèvent  du 
cabotinage  .et  ne  sont  qu’une  réclame  dégui¬ 
sée,  'toutes  pratiques  interdites  par  nos  rè¬ 
gles  de  déontoloigie.  » 


caiiraei6#iiET.‘’X“ï-'‘’ 

Cessions  medicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 
gratuit  sur  demande.  Le  directeur,  Docteur  GUILIEMONAT 
reçoit  Dersonnellement,  de  14  Heures  à  18  heures. 


1°  Une  demande  formé'e  par  la  commune 
d’Evaux-les-Balns  (Creuse)  ■  en  vue  d’obtenir- 
son  classement  comm'e  station  hydrominé- 
rale. 

2°  Les  rap'ports  annuels  sur  les  épidémies 
en  1934  des  départements  suivants  ;  .4rdèohie, 
.4;rlège,  Côte-d’Or.  Eureset-Loir,  Finistère, 
Maine-et-I-oire,  Marne,  Orne,  Basses-Pyré¬ 
nées,  Hautei-Savoie,  S'eîne  'et  Tain. 


LENIFEDRINE 


Un  concours  'sur  titres  pour  le  recrute- 
ment  d’un  'Chirurgien  adjoint  à  'l’hôpital  .de 
Bône  s’ouvrira  à  .\lg.er,  le  26  juin  1935. 

La  liste  d’i'nscrip’tion  des  .candidats  seo'a 
dose  le  6  mai  1935,  -à  16  J^'eures.  —  Pour  tous 
renseigneiaeinits,  s’adresser  au  Gouvernement 
générai  de  P.^lgérie.  Direction  de  la  Santé 
publique.  _ 


Un  concours  pour  la  nomination  d’un  mé¬ 
decin  oto-rhino-laryngologiste  adjoint  des 
hôpitaux  de  Rouen  s’ouvrira  le  jeudi  2  juin 
1935  dans  l’un  des  hôpitaux  de  Paris. 

Les  candidats  devront  se  faire  inscrire  au 
secrétariat  des  hospices  civils  de  Rouen,  1, 
rue  de  Germont,  jusqu’au  Ier  juin  1935. 


TRICALCINE 


lieu  le  21 
[nscription 
qu’au  15  lUi 


à  l’'hôptital  de  M'ontmorillon. 
au  secrétariat  de  l’hôpital  j'Us'- 
1  1935. 


Le  quinzième  banquet  annuel  du  Syndicat 
des  Médecins  de  la  Seine  aiua  lieu  samedi  25 
mal  1935,  à  19  heuT'es  30,  au  'Centre  Maroelin- 
Berthelot,  28  bis,  rue  Saint-Dominique,  sous 
la  présidence  de  M.  le  docteur  Jayle,  ancien 
secrétaire  général  et  président  du  Syndicat 
des  Méd'C'Cins  de  la  Seine. 


MICTASOL 


M.  le  professeur  Fernand  Bezdnçon  fera  sa 
première  leçon  à  la  .Clinique  phtisiologique 
de  la  Faculté,  le  vend.redi  10  mai,’  'à  11  heu¬ 
res,  salle  des  Conférences  de  l’hôpital  Laën- 


Les  amis  et  les  .élèves  du  docteur  .Mexaiidre 
Couveâaire'ont  eu  la  pensée,  à  l’occasion  de  .sa 
yingtièm.e  année  de  proféssarat  .à  la  cliniqu© 
B.aU'delo.cque,  et  en  .témolgna.ge  de  'ieur  affec¬ 
tion  et  de  leur  reconnaissance,  de  lui  offrir 
une  médaille.  . 


Cure  d’air,  de  repos  et  d’alimentation. 
Hôtel  Jean  DVRAND,  à  Homme  (Dordo¬ 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide.  28  fr.  par  jour. 


Les  amis  et  les  élèves  .de  Paul  Ravaut,  raeim- 
Iire  de  l’Académie  de  médecine,  médecin  de 
l’hôpital'  Saint -Louis,,  ont-  L’intention,  pour  per¬ 
pétuer -sa  mémoire,  de  faire  'exécuter  un  .mé¬ 
daillon  qui  sera  placé  dans  le  service  qu’il  a 
dirigé  pendant  douze  ans. 

Une  souserip.tion-  est  ouverte  à  .cet  effet.  Tout, 
soueori.piteur  d’une  .somm'e  de  100  francs  rece¬ 
vra  une  réplique  .du  médaillon.  ■ 


Toute  souscription  de  100  francs  françal'S 
donnera  droit  à  un  exemplaire  de  la  médaille. 

Le  Prix  .de  la  Société  de  médecine  et  de  ohi- 
rurgi'e  de  Bordeaux  a  'été  attribué  à  M.  le 
docteur  Quercy. 

Un  concours-exam.ein  sur  titres  pour  un 
pO'Ste  de  docto,reS'Se  médecin-chef  de  la  Mai-, 
son  maternelle  départementale  d'e  Béniouville 
(Calvados)  est  ouvert  du  5  au  10  mai  1935. 


GALÂGENOL 

du  Docteur  Débat 


M.  le  médecin  général  des  troupes  colo¬ 
niales  Fulconis  est  nommé  membre  titulaire 
du  Comité  consultatif  de  santé,  pour  l’année 
1935,  .en  .remplacement  de  M.  le  médecin  gé¬ 
néral  des.  troupes  coloniales  Viala,  .en  service 
au  ministère  des  Colonies. 


Un  concours  pour  une  place  de  médecin 
adjoint  des  hôpitaux  .de  Nîmes  s’ouvnra  en 
juin  1935.. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au 
.secrétariat  de  la  Commission  administrative 
des  .hospices,  5,  rue  Hoche,  à.  Nîme.s  (Gard). 


Biomucine 


M.  le  Ministre,  de  .la  .Santé  publique  ,  a 
adressé  à  l’Académie  de  Médecine  une  de¬ 
mande  formée  par  M.  .et  Mm'e  Sentou  en  vue 
d’obtenir  l’autoTOsation  d’exploiter  un  .giser 
m'ent  de  boues  véigéto-minéiraleis  .situé  dans 
la  commune  de  Cazaubon .  (Gers). 

Sous  la  présidence  du  professeur  Grego-ilo 
Maranon,  vient  d’avoir  lieu  à  Madrid  une 
réunion  des  direoteui-s  et  des  rédiacteurs  des 
différentes  revues  .eepagnoleis  .de  médecine, 
afin  d’arrêter  dans  ses  grandes  lignes  .géné¬ 
rales  le  pi-0:grdmm'e  du  X”  Congrès,  .interna¬ 
tional  d’Histoire  .de  la  Médecine,  qui  tiendra 
ses  assises  dans  rhistorique  ville  de  Tolède, 
du  23  au  30  septembre  de  ee'tte  année. 


TUBÊROL 

E.  BOUTEILLE  23,  rue  des  Moines,  PARIS 


Le  16  mars  1935,  le-banquet  annuel  et  con- 
fraternel  du  Syndicat  .des  médecins  bordelais 
réunissait  soixante  confrères. .  Menu  et  vins 
exoeUents  :  'l’esprit  gaulois  et  de  sallè  de  gar¬ 
de  eut  son  heure,  grâce  au  docteur  Rumfo.ri, 
toujours  joyeuseim'ent  accuelUî...  ét  .chacun  oü- 
bli'a  quelques  instants  les  tracas  Journalters 
et  les  préoccupations  mé'dicales  girondines. 


-A.  Paris,  le  préfet  de  police  vient  de  rap¬ 
peler  aux  présidents  d.es  divers  syndicats 
médicaux  cette  circulaire  pour  «  les  prier 
de  s’abstenir  dorénavant  de  soUiciteir  l’aide 
d’étudiants  étrangers  pour'  les  •rehîp'ta'ce'ments 
qu’ils  se  verraient  contraints-- dé  tolérer  ». 


THÉOBROMOSE 

DÜMESNIL 


Un  concours  pour  une  place  d’interne  aura 
lieu  à  l’hôpital  de  .Montmorillon  CVienne),  le 
21  mai  1935,  pour  entrer  en  fonctions  le  fer. 
juin  suivant. 

Adresser’  demandes  de  renseignements  et 
se  faire-  inscrire  au  Secrétariat  de  l’hôpifal. 

Le  registre  des  inscriptions  sera  clos  le 
15  mai  1935. 


SILIPLÂSTINE 

du  Docteur  Débat 


.M.  le  docteur  P.  Gastinel,  agré.gé  de  bacté- 
riologi'B,  commencera  une  série  de  conféren¬ 
ces  le  jeudi  .9  mai,  à  18  heures,  au  petit  am- 
p'hith'é.âfre.  de  -la  Faculté,  et  les  continuera 
les-isam'edis  ef-j'eudis  suivants  à  la  même  heu¬ 
re.  Sujet  des  conférences  ;  La  syphilis  expé¬ 
rimentale. 


IJPOSPLËNINF 
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LENIFORME 


2.5et10% 


SE  VEND  EN  FtACOK  OU  EN  RHINO  CAP§y^ 


Le  Monde  Médical 


IHDBX  - 

I  THéPAPEUTIpUB 


Naissances 

—  Le  docteur  Henry  Trégoüet,  et  Mme,  née 
Langlais,  font  part  de  la  naissance  de  leur 
second  fils,  Yves.  Hué,  7  avril. 

—  Le  docteur  et  iMme  Turcry  nous  font 
part  de  la  naissance  de  Françoise,  leur  qua¬ 
trième  enfant.  —  Audruicq,  avril  igSé. 

maria  âes 

—  Le  mariage  de  Mlle  Yvonne  Saint-Paul, 
externe  des  hôpitaux  de  Paris,  avec  M,  Jean 
Canvy,  interne  des  hôpitaux  de  Paris,  a  été 
célébré  le  mardi  9  avril  en  l’église  Saint- 
Léon. 

—  Nous  apprenons  le  mariage  de  Mlle  Ma¬ 
deleine  Vidal  de  la  Blache,  externe  des  hôpi¬ 
taux  de  Paris,  fille  du  commandant  Vidal  de 
la  Blache,  tué  à  l’ennemi,  et  de  Mme,  née- 
Ross  Van  den  Berg,  petite-fllle  de  Paul  Vidal 
de  la  Blache,  onembre  de  l’Institut,  avec  M. 
Roger  Viguié,  externe  des  hôpitaux,  fils  de 
M.  André  Viguié,  préfet  de  l’Hérault,  officier 
de  la  Légion  d’honneur,  et  de  Mme,  hée  Bous- 

Les  témoins  étaient,  pour  la  mariée  :  .M.  J. 
Vidal  de  la  Blache  ;  pour  le  marié  :  M.  Ray¬ 
mond  Viguié,  chef  de  cabinet  du  préfet  de 
l'Hérault. 

Nécrologies 

—  Un  service  anniversaire  a  été  célébré  en 
l’église  de  Saint-Paul-d’Eyjeaux,  le  3  mai, 
pour  le  repos  de  l’âme  du  docteur  F.  Bousse- 
not. 

—  Le  docteur  Thiéry,  chef  de  clinique  à  la 
Faculté,  et  Mme,  née  Laml^erthod,  ont  la 
douleur  de  faire  part  du  décès  de  Mime  Ber- 
the  Lamberlhod.  Les  obsèques  ont  eu  lieu 
dans  la  plus  stricte  intimité  en  l’église  Saint- 
Honoré  d’Eylaii. 

—  Le  médecin  colonel  Alix  et  ses  enfants, 
Marie-Thérèse  et  François,  à  'Dijon,  ont  la 
douleur  de  faire  part  de  la  anort  de  leur  épou¬ 
se  et  mère,  Mme  Victor  Alix,  iiée  Elisabeth 
Pétot,  pieusement  décédée  à  Saint-Seinerl’ Ab¬ 
baye  (Côte-d'Or),  le  jour  de  Pâques. 

•  —  M.  et  Mme  Marcel  Queste  et  leurs  filles, 
le  docteur  et  Mme  Pierre  Queste  font  part  de 
la  mort  de  Mme  Queste,  veuve  du  docteur 
Félix  Queste.  Obsèques  à  Saint-Just-en-Chaus- 
sée  (Oise),  lundi  29  avril,  à  10  heures  i5.  Pa¬ 
ris-Nord,  8  heures  45.  •  >  • 


CAPARLEM  r%oC 

lente  (du  Juniperae  oxyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  !  Capsulines  doHei 
à  0  gr.  16, 

POSOLOGIE  ;  1  à  2  oapeulines  à  chaque  repu. 

Doubler  la  dose  dans  le»  cas  aigue. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Cboléeyitl 
tes,  Lithiaeea  biliaires.  Séquelles  de  Choiécys 
teotomies.  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  Ce- 
lihaoilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


THEOSALVOSE 


Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartéinèe  - 
Barbiturique.  Cafêinée,  lilhinée,  phosphatée. 


(Ârséniate  de  Vanadium) 
Stimulant  général 


Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  roe  do  Ctertiie-IIMI 
PARIS 


TOME  ROCHE  ces  physiques  et  stimu- 

lant  de  l’activité  cérébrale.  Convalescence,  sut 
ménagé,  asthénies,  eto. 

2  à  4  cuillerées  à  café  aux  repas. 

CIDAP  DAfUr  Imprégnation  gaïacolée  i 
oinui  HULIiHj  hautes  doses  sans  eucu 
AU  THIOCOL  inconvénient. 

Toutes  les  affections  des  voies  respiratoiret  ; 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire,  i  à 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures. 

Produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Cie,  10.  tue 
Grillon,  Paris  (IV). 


AMPHO-YACCIMWESMI 

A  base  de  colibacilles,  entérocoques,  proteué, , 
B.  biflduis,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entérite», 
entéro-oolites,  cholécystites,  appendicites,  syndrome 
entéro-rénal,  auito-intoxication,  etc... 

RONCHESE,  6  rue  Eothsohild.  NIŒ. 


INSTITUT  MEDICO-PEDAGOGIQII 

J.  BERCK.riAGE  (P..J..U 


GRANULÉ  NORDEN 


Contre  l’ARTÉRIOSCLÉROSE  : 

à  l'Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  jasmin,  PARIS 


—  Le  docteur  Courhin,  médecin’  des  hôpi¬ 
taux  de  Bordeaux  et  consultant  à'  Bagnères- 
de-Bigorre,  fait  part  du  décès  de  Mme  Cour- 
bin,  sa  mère. 

—  Nous  avons  appris  la  mort  de  notre  con¬ 
frère  Rumpelmayer  (de  Nice). 

—  Nous  apprenons  la  mort  du  docteur 
Louis  Lancial,  ancien  chef  de  clinique  chi¬ 
rurgicale,  è  la  Faculté  Libre  de  Lille,  pieuse¬ 
ment  décédé  le  17  avril  igSô,  à  Lille,  dans  sa 
75®  année. 

—  On  nous  jjrie  d’annoncer  la  mort  du 
docteur  Raoul  Fruteau,  de  Neuilly-Plaisance. 


Un  concours  sur  titres  pour  un  poste  de  médecin-contrô¬ 
leur  des  Caisses  d’assurances  sociales  du  départe¬ 
ment  de  la  Côte-d’Or,  sera  ouvert  à  Dijon,  vers  le 
25  juin  1935. 

Les  candidats  dev,ront  adresser  leurs  pièces 
pour  le' 20  juin  au  plus  tard,  à  la  Caisse  dé¬ 
partementale  d’assurances  sociales,  14,  Tue  de 
la  Préfecture,  à  Dijon. 

Entrée  en  fonctions  le  l®"'  ootofare. 
Appointem-ents  de  début  37.000  frièncs. 

Le  candidat  devra  être  Français,  être  âgé 
de  35  ans  au  plus,  et  initié  aux  ©xam-ens  ra- 
diologiques.  . 

Pour  tous  -renseignements,,  s’adresser  au 
siège  do  la  Caisse  idépartementale. 


JURY  POUR  LE  CONCOURS  DE  MÉDECIN 
DES  ASILES 


Le  jury  du  concours  do  médecin  des  asiles  de 
1935  est  constitué  ainsi  qu’il  suit  ; 

Président  ;  M.  le  professeur  Santenolse,  Inspec¬ 
teur  général  adjoint  des  services  administratifs. 

Membres  titulaires  :  M.  le  doyen  Euzlêre,  pro¬ 
fesseur  titulaire  de  la  chaire  des  maladies  menta¬ 
les  et  nerveuses  à  la  faculté  de  Montpellier. 

M.  le  docteur  Loup,  médecin  directeur  de  l’asile 
public  d’aliénés  de  Breuty  (Charente). 

le  docteur  Dedieu-Anglade,  médecin  chef  de 
service  ’à  l’asile  public  d’aliénés  de  Breuty  (Cha- 

M.  le  docteur  Arsimoles,  médecin  directeur  de 
l'asile  de  Hoerdt  (Bas-Rhin). 

M.  le  docteur  Truelle,  médecin  chef  de  service 
à  l’asile  clinique  Sainte-Anne. 

M.  le  docteur  Beaudoin,  médecin  chef  de  service 
à  l’asile  public  d’aliénés  de  Maison-Blanche. 

M.  Haye,  chef  du  bureau  de  la  direction  gé¬ 
nérale  de  l'hygiène  et  de  l’assistance. 

Membres  suppléants  ;  M.  le  docteur  Godart,  mé¬ 
decin  chef  de  service  à  l’asile  privé  taisant  fonc¬ 
tion  d’asile  public  d’aliénés  de  iLehin. 

M.  le  docteur  Daday,  médecin  chef  de  service  à 
la  maison  nationale  de  santé  de  Saint-Maurice. 

M.  Slroux,  rédacteur  au  fer  bureau  de  la  direc¬ 
tion  générale  de  l’hygiène  et  de  l’assistance,  as¬ 
surera  les  fonctions  de  secrétaire  administratif 
du  concours. 


Maison  d'éducation  et  de  traitement 
Dour  enfants  et  adotescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  difficilet 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PUOE 
Parc  et  jardin  potager  -  Travaux  maauels 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Mé(/ecin-a.sststant  des  Hôpitaux  de  Paris 


Digestions  Difficiles 
Pesanteurs  après  les  repas 
Aigreurs  -  Renvois  -  Dyspepsies 
Gastralgies  -  Entérites 

CHARBON 

DE  BELLOC 


Il  s 


LB  MONDE  lUR  MON  MIROIR 


Ln  bateau  sans  inlote  marche  à  la  dé- 
ve.  U  ne  faut  pas  s’étonner  de  voir 
noire  pays  sans  tête  se  trouver  en  pleine 
incohérence  politique,  qu’il  s’agisse  de 
politique  extérieure  ou  de  politique  in- 
lérieuie.  Cette  incohérence  s’est  qjleine- 
nieiit  manifestée  au  cours  de  ces  der¬ 
niers  mois  tant  dans  nos  négociations 
avec  les  autres  nations  que  dans  les  raa- 
ipiignounages  de  nos  eouvernants  avec 
Ifj  différents  partis  politiques.  La  inê- 
incohérence  s’est  encore  révélée  au 
rs  de  la  bataille  électorale  qui  s’est 
déroulée  pour  la  concfuête  des  mairies. 

Il  eût  semblé  qu’à  l’heure  grave  où 
,.üus  vivons,  une  seule  préoccupation 
devait  accaparer  les  esprits,  dicter  les 
voles  et  que  le  réalisme  concret  eût  dû 
nispirer  l’altitude  des  électeurs.  Mais 
va  te  faire  f...  on  s’est  disputé  comme 
dos  chiffonniers  à  l’occasion  des  éticfuet- 
les  politiques.  Le  seul  réalisme  qu’on 
(onnut  fut  celui  de  l’intérêt  des  clans. 
Et  il  n’est  de  pire  danger  pour  la  santé 
de  la  chose  jniblique  que  ce  désir  abject 
de  saisir  l’assiette  au  beurre  sans  plus 
se  soucier  de  l’intérêt  de  la  collectivité, 
vit  même  des  candidats  rechercher 
auxiliaires  parmi  la  basse  pègre. 
k  temps  de  la  décadence  romaine  on 
n'ajissait  pas  autrement  et  aujourd’hui 
encore,  dans  les  républiques  sud-améri¬ 
caines,  on  ne  fait  pas  pire.  Et  cette  dé- 
tliéance  morale,  qui  se  révèle  à  chaque 
instant,  nous  fait  trembler  pour  la  réno¬ 
vation  dont  tout  le  monde  convient  que 
jla  France  a  le  plus  pressant  besoin. 


Cette  semaine  encore  nous  avons  assis- 
'  à  la  lutte  qui  se  mène  autour  du 
traité  franco-russe.  Certains  qui  s’illu¬ 
sionnent  gravement  sur  la  valeur  mili- 
de  la  Russie  espèrent  que  ce  traité 
une  garantie  de  plus  parce  qu'il 
fera  croire  à  l’Allemagne  que  sa  ]}uis- 
sance  serait,  en  cas  de  conflit,  contre- 
hlancée  à  son  désavantage  par  les  ar¬ 
mées  françaises  et  russes  réunies.  Cette 
illiuion  pourra  nous  coûter  aussi  cher  un 
que  la  première  alliance  de  la 
ce  avec  la  Russie  des  tzars.  Et 
d  le  mal  sera  surv^enu  il  sera  bien 
s  pour  s’en  prendre  à  ceux  qui  se 
seront  trompés  ou  mieux  qtii  nous  au¬ 
ront  trompés. 

Tout  est  vaudeville  ou  drame  burles- 
.i(ne  dans  ce  traité  franco-soviétique. 
Cenx  qui  réclament  pour  la  France  le 
üouvernement  des  Soviets  sont  de  fa¬ 
rouches  antimilitaristes,  alors  que  les 
Soviets  qui  régissent  la  Russie  n’ont  à 
la  houclie  que  les  mots  d’armée  et  de 
Patrie.  Le  communisme  est  donc  un 
monstre  à  double  face.  En  France  il  est 
l’adversaire  de  l’armée  et  de  l’idée  na¬ 
tionale  ;  en  Russie  il  préconise  la  pre¬ 
mière  et  exalte  la  seconde.  Ce  double 
visage  ne  devrait-il  nas  nous  faire  re¬ 
pousser  la  main  hypocrite  que  nous 
t  les  commissaires  de  Moscou  ? 


Le  rôle  ((u’ont  joué  les  Slaves  de 
Pussie  pendant  la.  guerre  devrait  cepen¬ 
dant,  en  dehors  de  toute  considération 
snr  les  faits  actuels,  nous  empêcher  de 
mettre  quelque  espoir  dans  la  collabo¬ 
ration  des  Soviets. 

Nous  avions  donné  à  la  Russie  des  mil- 
liaids  par  dizaines  pour  que  la  collabo- 
fation  de  ce  pavs  soit  prête  à  l’heure  du 
danger.  La  guerre  fut  déclarée  par  et 
!)our  la  Russie  et  quel  concours  trouvâ¬ 
mes-nous  dans  notre  alliée  ? 

Il  n’y  avait,  là-bas,  ni  chemins  de  fer, 
i  munitions.  Les  Russes  aUaient  à  F  as- 
tnt  avec  des  bâtons,  ainsi  que  le  ranoe- 
lait  alors  Rapjtojvort,  ce  moujik  sym- 
Pole,  dont  la  crasse  exhalait  l’odeur  de 
toutes  les  pouilleries  moscovites. 


cent  mille  morts  qui  tombèrent  dans  les 
rangs  de  l’armée  française. 

Et  tout  cela  est  oublié.  Et  voici  qu’on 
crie  de  nouveau  :  Vive  la  Russie  ! 

La  guerre  ne  nous  a  rien  appris  ! 


L’alliance  franco-russe  conclue  jadis 
avec  les  Tzars  doit  être  considérée  com¬ 
me  une  véritable  calamité,  c’est  à  eUe 
cju’il  faut  s’en  prendre  pour  trouver  la 
cause  initiale  du  chaos  où  se  trouve 
actuellement  l’Europe.  La  France  avait 
cru  pouvoir  s’appuyer  sur  ce  colosse  ; 
or,  ce  colosse  n’avait  même  pas  des  pieds 
d’argile,  il  fondit  comme  neige  au  soleil 
aux  premiers  feux  de  la  guerre. 

Pendant  vingt  ans,  la  Russie  des 
Grands-Ducs  draina  l’épargne  française 
avec  la  complicité  des  grands  journaux 
français  dont  la  vénalité  fut  précisément 
révélée  par  les  Soviets  qui,  aujourd’hui, 
ont  recours  aux  mêmes  intermédiaires. 

Les  Français  croyaient  que  les  cin¬ 
quante  milliards  qu’ils  avaient  prêtés  à 
la  Russie  serviraient  à  armer  la  réserve 
d’hommes  que  contient  ce  pays.  Lorsque 
la  guerre  éclata,  nous  nous  aperçûmes 
que  nos  milliards  avaient  été  dilapidés 
par  un  trust  de  forbans. 

Nous  allons  prêter  à  nouveau  des  mil¬ 
liards  à  la  Russie  ;  ceux  qui  gouvernent 
aujourd’hui  ce  pays  sont  précisément 
ceux  qui  ont  eu  le  cynisme  de  renier  la 
dette  russe  et  de  considérer  la  créance 
française  comme  un  autre  chiffon  de 
papier.  Et  c’est  à  ces  gens-là  que  nous 
faisons  confiance  ! 


Ceux  qui  dirigent  la  nouvelle  Russie 
soudoient  tous  les  groupements  révolu¬ 
tionnaires  et  tons  les  mouvements  insur¬ 
rectionnels  d’Europe  ;  ce  sont  eux  qui 
font  inêcher  la  haine  de  la  France  dans 
nos  colonies  et  c’est  sur  ces  gens-là  que 
nous  comptons  pour  nous  défendre  en 
cas  de  ^erré  .! 

De  telles-  méprises  ne  constituent  pas, 
chez  nos  dirigeants,  un  manque  de  clair¬ 
voyance,  mais  un  acte  de  véritable  tra¬ 
hison. 

Au  surplus,  à  voir  la  légèreté  qu’ajt- 
porte  un  ministre  à  apposer  la  signature 
de  la  France,  au  bas  d’un  traité  si  dan¬ 
gereux,  on  se  demande  si  nous  ne  som¬ 
mes  pas  revenus  au  règne  de  la  pire  au¬ 
tocratie.  / 

Sommes-nous  en  République,  oui  ou 
non  ?  Est-ce  le  peuple  qui  gouverne  on 
lin  homme  qui  se  croit  investi  d’un  pou¬ 
voir  divin  ?  Ni  le  peuple,  ni  nos  repré¬ 
sentants,  personne  n’a  eu  son  mot  à 
dire  sur  cét  acte  solennel  qui  mènera 
certainement  la  France  à  la  pire  des  ca¬ 
tastrophes. 

Une  pareille  légèreté  de  geste  est  cri¬ 
minelle  et  je  ne  sais  pas  ce  qu’il  faut 
déplorer  le  plus,  ou  de  celui  qui  se 
permet  ce  geste,  ou  du  peuple  qui  est 
suffisamlueiit  avachi  pour  le  laisser  com¬ 
mettre. 

Avec  le  traité  qu’on  vient  de  signer 
avec  la  Russie,  la  guerre  est  inévitable. 
Sa  menace  est  immédiate.  Car  les  Rus¬ 
ses  veulent  la  guerre  pour  démolir  l’ar¬ 
chitecture  sociale  des  peuples  d’Occi- 
dent. 

Leur  évangile  est  celui-ci  :  le  commu¬ 
nisme  par  la  révolution  et  la  révolution 
par  la  guerre. 

J.  CRINON. 
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A  CHLORURE  D  ACETYLCHOLINE 
EN  SOLUTION  ANHYDRE  ET  STABLE 

Acecoline 

SOLUTION 


L'Acécoh'ne  dilate  les 
artérioles  et  lève  les 
spasmes  vasculaires 


RAMOLLISSEMENT  CÉRÉBRAL 
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A  6  heures  de  PARIS  (Voitures  directes) 

SAISON  DU  ■^S  MAI  AU  30  SEPTEMBRE  Altitude  :  456  m. 


EAUX  THERMALES  RADIO-ACTIVES,  dune  efficacité  reconnoe  pour 


Les  Maladies  de  l’ESTOMAC  et  de  l’INTESTIN  et  spécialement 
l’ENTÉRITE  —  Les  RHUMATISMES  —  Les  Maladies  des  Femmes 
—  (Traitements  spèciaux)  —  Les  Eta 


EAUX  DE  REGIME  remarquable  **  SOURCE  ALLIOT  *’ 

Légère,  Digestive,  Diurétique,  Désintoxicante 

CURE  O*  AIR  ;  PARCS  et  PROMENADES  NOMBREUSES.  •  Piscine  tiède  de  NATATION 

CENTRE  DE  TOURISME  :  Vosges  et  Alsace 

CASINO  -  THÉÂTRE  -  CONCERTS  -  JEUX  -  FÊTES  DIVERSES 


Renseignements 


COMPAGNIE  DES  THERMES  ou  SYNDICAT  D’INITIATIVE 
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JUS  DE  AU  A 1 
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RAISIN  vnAL 

M  ÊÆmM  I  Æ  NUITS-5'^^GEORGES 
m  (COTE  dor  ) 

Mardi  dernier 


A  L’ACADEMIE  DE  MEDECINE 


M.  Lesage  voudrait  que  certaines  séances 
de  l’Académie  soient  comparables  à  celles 
des  chambres  correctionnelles,  dont,  par 
pudeur,  les  audiences  se  tiennent  à  huis 
clos.  • 


Le  ig-ouvernememt  français,  mû  par  je  ne 
sais  quelle  courtoisie  diplomcutiqüe,  a  voulu 
connaître  l’avis  de  l’Académie  de  médecine 
sur  la  légalisation  que  les  Soviets  ont  donnéie 
à  la  pratique  de  l’avo^rtement. 

Que  les  Soviets  oonsidèiremt  les  avorteurs 
comme  des  bienfaiteiurs  de  l’Humanité  et  les 
décorent  de  l’Etoile  Rouge  du  .parfait  com¬ 
muniste,  en  quoi  cela  nous  importe-t-il  ?  En 
rien. 

Tel  n’est  pas  l’avis  de  notoek-ministir.e  de  la 
Santé  publique.  Celui-ci  voudrait-ü  imiter  les 
Soviets  .et  instituer,  en  France,  un  cortège 
officiel  d’avorteiurs  ?  On  .se  le  demande,  sinon- 
avec  anxiété,  tout  au  motos  avec  curiosité  ; 
car  aucune  autre  préoccupation  ne  saurait  lé¬ 
gitimer  la  demande  d’avis  qu’il  a  adressée  à 
la  sévère  Compagnie  de  la  rue  Bonapaile. 

Une  commissiO:n  fut  nommée,  au  sein  de 
r.A.cadiémle  de  m.édecine,  par  déférence  pour 
M.  le  Ministre  dont  on  a  à  attendre,  .entre 
autjres  m-eoiues  faveurs,  .des  croix  .et  des  crava¬ 
tes.  De  cette  commission,  M.  le  professenir 
Brindeau  fut  nommé  rapporteur.  Nous  avons 
fait  connaitee  ses  conclusions. 

M.  Barrier,  un  docte  vété.rinalr.e,  en  même 
temps  .qu’un  homme  fort  courtois  et  très  juste, 
plein  de  .bon  sens  et  d’à-.pro.pos,  fit  ..quelques 
remarques  légèremeint  imprégnées  de  cet  .occi- 
dentalisme  qui  fait  la  fierté  de  notre  civilisa¬ 
tion.  Je  veux  dire  par  là  .qu’il  repoussa  sans 
phrases  les  raisons  soviétiques  de  l’avorte- 
menf  légalisé  poui'  né  considérer  ce  geste 
destracteur  que  .sous  le  jour  d’un  acte  médi¬ 
cal  répondant  '.de  la  seule  app.réciation  médi¬ 
cale.  «  Si  la  Société,  dit-il,  se  trouve  en. face 
d’une  mère  sans  ressources,  il  lui  apipart'ient 
de  prendre  à  sa  charge  et  la  mère  'et  l-’enfant. 
Mais  notre  concepti.on  'et  notre  respoot  de  la 
vie  nous  interdisent  de  légitimer  1  avoirt'emeint 
et  de  le  codifier  par  un  article  'de  loi.  » 

On  peut  se  complaire  en  des  discussions  oi¬ 
seuses  à  ce  sujet,  mai.s  ceux  qui  sont  habitués 
à  ne  j'Uger  .qu’avec  bon  sens  les  faitS'  de  la  vie 
quotidienne .  conviendront  que  M.  le  profes- 
S'eur  Bamii'er  avait  'oent  fois  raJ.son  de  ramener 
le  problème  sur  le  plan  du  pragmatisme  le 
plus  'élémentaire  et  sous  le  jour  de  uos  eon- 
ventions  sociales  les  mieux  établies. 

C’'est  alors  qu’on  vit  s’élever  dans  l’assis¬ 
tance  un  homme  pour  qui  nous  ne  'pouvons 


nourrir  que  le  plus  grand  respect  et  qui  Ht 
entouré  de  la  sympathie  de  tous,  nous  avons 
nommé  M.  le  professeur  Bar.  ■ 

Tout  le  monde  s’attendait  à  voir  ce  digne 
élève  du  professeur  Pinard  applaudir  aux  pa¬ 
roles  de  'S'on  collègue,  M.  Bairner.  En  appa-  ; 
rence,  il  n’en  fut  pas  ainsi.  Nous  disons  «Pi 
apparence,  car  peut-être  qu’au  fenid  il  proies-  ‘ 
sait  .sur  'le  problèmie  discuté  la  m-ême  opinion  ', 
que  son  collègue,  mais  il  se  laissa  aller  à  une,; 
discussion  scholastique  qui  ne  loonvainouit 
personne  ;  il  nous  parla  d’accouchement  pré¬ 
maturé,  d’aocouebement  provo'qué,  'etc.,  touteti 
questions  qui  con-stiituent  peut-être  det  ccüle;-' 
d'exam'en  pour  les  stagiaires  de  nos  matemi-) 
tés,  mais  qui  n’avaient  rien  à  fai're  en  l’es- . 
pèce. 

Cela  a’était  qu’un  préambule  sans  impôt-' 
tance  !  Quelle  ne  fut  pas  la  surprise  de  l’assl:-'- 
tance  'lorsqu’on  entendit  M.  Bar  rédamet  «pt 
la  séance  se  transformât  'an  Comité  eecrciï 
pour’  qu’il  pût,  en  toute  liberté,  exposer  te: 
raisons  insoupçonnées  d’une  thèse  mal  ente  ‘ 


étaient  dans  la  salle  'et  qui,  tous,  apparie! 
naient  au  monde  médical,  pouvaient  être  s(w.- 
dalisés  ou  pervertis  par  l’exposé  de  M.  Bar.  < 


is  ou  pervertis  par  1  exposé  de  M.  Bai 
parmi  nous,  Court'eh'ne  eût  vécu,  il 
tiré  de  cette  scène  l’un  de  'ses  contes  pittoirfe..: 
ques,  mais  Courtehnë  n’est  plus.  Seuls,  aids-,i 
tent  encore  de  fort  modesteis  C'hironi.g'ueuirs  fii-.' 
considéa’èrent  comme  inattendue  la  prétention-' 
de  'Cet  excellent  M.  Bar.  . 

Une  houle  de  bon  a.ioi,  mais  'Uh©  houle  touV 
de  même,  secoua  l’assistance,  et  il  ee  trouva 
un  sauveteur  qui,  par  son  ihahil'eté,  en  l’esoè 
ce,  méiTifeirait  d’occuper  un  fautenidl  parlemêa-’ 
taire,  ce  fut  M.  le  professem-  Gosset.  Il  dédâm 
tout  de  go  qu’on  ne  pouvait  continuer,  'plœ 
avant  la  disouesion  puisque  le  rapporteur  de 
la  commission,  nous  avons  déjà  nommé  M.  le 
professeur  Brindeau,  se  trouvait  absent.  Tout 
le  monde  se  réjouit  de  pouvoir  isaisir  cêtWa 
bouée  de  sauvetage-  et  la  discussion  fut  ' - 
voyée  sine  die. 

.IJ  est  .probable  qn’on  ne  voudra  faire  à-M.T 
Bar  nulle  peine,  même  légère,  et  que  l’.'icadP 
mie  fetrmera  portes  et  fenêtiies  pour  ruieuî- 
goûter  les  révélations  qu’il  lui  fera.  Nous.M' 
croyons  pas,  en  réalité,  que  .ces  irévélatiom , 
soient  bien  sensationneill'es,  ni  qu’ielies  soient  ■ 
Biquan'ies  d’aucune  façon  ;  aussi  pensons-! 
nous  qu’il  nous  sera  possible  de  les  révéle 
quand  mèm-e  dans  ces  coJohnes  sans  'Coin- 
m-ettre  Je  délit  d’atteinte  aux  bomies  mœurs. 
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LISTE  DES  RAPPORTEURS  DES  PAYS  ASSOCIES 
QUI  TRAITERONT  LES  DEUX  SUJETS 
DESIGNES  OFFICIELLEMENT 


TEAITEMENTS  DES  ADENITES  CERVICALES 
SO'US  LEURS  DIFFERENTS  ASPECTS  .. 

«  INDICATIONS  ET  CONTRE-INDICATIONS 
DES  BAINS  DE  SOLEIL  . 


TCHECOSLOVAQUIE  : 

'Docteur  K.  Koch,  directeur  du  sanatorium  Koch, 
Bratislava. 

ESPAGNE  : 

Docteur  Alvaro  Lopez  Fernandez,  directeur  du 
sanatorium  «  La  Malvarrosa  »,  Valence.  i  Traite¬ 
ment  des  adénites  tuberculeuses  ».  • 

Docteur  Juan  -Mânes,  directeur  de  l’Ecole  d’odon¬ 
tologie,  Madrid.  «  Adénites  cervicales  d’origine 
dentaire  ». 

FRANGÉ  ; 

Docteur  professeur  Calot,  chirurgien  chef  de 
l’Hôpital  Rothschild,  Paris. 

Docteur  Coureaud,  médeciu  chef  de  la  Marine, 
chirurgien  des  hôpitaux  maritimes,  Toulon.  «  Trai¬ 
tement  des  adénites  tuberculeuses  ». 

Docteur  André  Richard,  chirurgien  des  hôpitaux 
de  Paris,  directeur  de  l’Hôpital  Maritime  de  Berck. 

Docteur  professeur  H.-L.  Rocher,  des  hôpitaux 


de  Bordeaux. 

ITALIE  : 

Docteur  _Eaf(aele  Zanole,  chimrgien.  Chef  de 


a  C'orona  »,  Pietra- 


Plnstitut  Hospitalier  de 

ROUMANIE  ; 

Docteur  Marinesco,  colonel  médecin  militaire,  Bu- 

YOUGOSLAVIE  : 

Docteur  Gradovévitch,  professeur  d’orthopédie  de 
l’Université  de  Belgrade. 

Rapporteurs  pour  la  deuxième  question  ; 


ARGENTINE  : 

Professeur  A  H.  Rofîo,  directevir  de  l’Institut  do 
médecine  expérimentale  pour  l’étude  et  traitement 
du  cancer,  Buenos  Aires.  «  Soleil  et  Cancer  ». 


TCHECOSLOVAQUIE  : 

Dooteui;  Kisoh  Eugène,  des  Hôpitaux  de  Prague. 

ESPAGNE  : 

Docteur  Manuel  Bastos,  professeur  attaché  de  la 
■Faculté  de  médecine,  Madrid.  «  Influence  du  trai¬ 
tement  par  le  soleil  sur  la  cicatrisation  des  plaies 
en  général  ;  les  indications  qui  en  dérivent  ». 


Docteur  ( 

rium  Slarit _ , _ „ _ 

«■  Casa  de  Salnd  Valdecilla  »,  Saiitandér. 
tiens  et  contre-indications  des  bains  de 
la  tuberculose  ostéo-articulaire  ». 

Docteur  Gradoyévitcli,  professeur  d’orthonéiiie  ds 
santé,  Saint-Sébastien. 

Docteur  Luis  Ayestaran,  directeur  de  IT 
radio-chirurgique,  Saint-Sébastien. 

Docteur  A.  Navarre  Blasco,  médecin  de  la 
antituberculeuse,  Madrid.  «  Bains  de  soleil 
berculose  pulmonaire  ». 

Docteur  Gustave  Pittaluga, 

Nationale  de  Santé,  Madrid. 

Docteur  Valdès  Lambea,  chef  du  service 
berculose  de  l’Hôpital  militaire,  proie 


de  l’Ecole 


matologie,  Madrid.  «  Bains  de  soleil  comme  origine 
de  réactivation  de  lésions  tuberculeuses  latentes  >. 

Docteur  Walls  Marin,  professeur  d’orthopédie  de 
l’Institut  Rubio,  Madrid.  «  Indications  et  contre- 
indications  des  bains  de  soleil  dans  les  processus 
tuberculeux  ostéo-articulaires  ». 

Docteur  J.  Verdes  Monténégro,  de  l'Académie  na¬ 
tionale  de  Médecine,  directeur  du  Dispensaire  an-” 
tituberculeux  de  las  Penuelas.  Madrid.  «  Contre 
indications  des  bains  de  soleil  dans  la  tuberculose 
pulmonaire  ». 

FRANCE  ; 

Docteur  Aimes,  chirurgien  chef  de  i’Institat 
ritime  de  Saint-Pierre,  Montpellier. 

Docteur  P. -P.  Armand-Delille,  Hôpital  desEnfanli- 
Malades,  Paris.  «  La  réactivation  de  la  primo-in- 


foction  par  les  bains  de  soleils  intempestifs  >. 

Docteur  professeur  Rocher,  des  Hôpitaux  de  Bor* 
deaux,  avec  les  docteurs  Leuret  de  Bordeaux,  et , 
Doehe  d'Arcachoii. 


ITALIE 

Docteur  Francesco  Delitala,  médecin  chef  de 

actuel  du  soleil  dans  la  thérapeutique 


Docteur  Donato  de  Francesco,  directeur  de 
pital  Maritime  de  Lido  di  Venezia. 

Docteur  Magrasi,  directeur  de  la  Clinique 


thérapeutique  «  Ville  Sole  »,  Desenzano, 
AMERIQUE  DU  NORD  : 

Docteur  Rudolph  S.  Reich,  de  l'Hôpital  Carnegie, 


Cleveland  (Ohio). 

ROUMANIE  : 

Docteur  Horia  Slobozianu,  professeur  de 
versité,  Bucarest.  «  Les  Bains  de  soleil  ds 
adénopathies  trachéo-bronquiales  ». 


ALLEMAGNE  : 

Docteur  B.  Valentin,  des  Hôpitaux  de  Hannover. 
Docteur  Otto  'Wiesse,  des  Hôpitaux  de  Schômberg 
bei  -Wildhad. 

AUTRICHE  : 

Docteur  professeur  Spitzy,  directeur  des 


Ortho^diques,  Viei 


s  de  SI 


i  Contre-indications  dis 


U.  R.  S.  S.  : 

Docteur  Tregoubo-vv,  des  Hôpitaux  de  Kharkow. 
Pour  les  inscriptions,  s’adresser  au  Comité  ors»- 
nizador  del  «  VII  Congrcso  de  la  Asooiacion  Inter- 
nacional  de  Talasoterapia  »,  plaza  del  Buen  Pastor. 
'  ■  Espagne-San  Sebastian-Guipuzooa, 

'  d’il  -  -  ' 


Droit  d’inscription  :  30  pesetas  avec  droit  ad 
livre  du  Congrès.  Carnet  donnant  droit  k  tontes 
les  fêtes  organisées,  comprenant  l’excursion  à  W- 
vers  la  province,  la  soirée  de  Gala,  le  banquet  oli- 
ciel,  la  course  de  taureaux,  etc.,  etc.,  forfait  de  îî 
pesetas  en  plus. 

N.  B.  —  Pour  pouvoir  d’ores  et  déjà  réserver  ans 
congressistes  les  meilleures  places  parmi  celles  qni 
leur  sont  attribuées,  aux  arènes  et  au  théâtre,  ik 
sont  priés  de  s’inscrire  le'  plus  tôt  possible. 
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DISCOURS  DE  M.  LE  P'  GOSSET 
Membre  de  l'Académie  des  Sciences 
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Il  y  a  cent  ans  — -  le  lo  féaTier  i835  exacte¬ 
ment  —  que  furent  célabrees,  en  l’église 
Saint-Eustaclie,  les  funérailles  du  plus  grand 
cMnirgien  de  l’époque,  celui  que  l’on  appe¬ 
lait  d^à  le  ((  grand  Dupuytren  ». 

La  popularité  de  Dupuytren  était  telle  que 
It  char  mortuaire  fut  dételé  et  traîné  tour  à 
loui  par  des  groupes  d’étudiants  et  d’ou- 
ariers,  lès  deux  classes  sociales  que  Dupuy- 
I  tren  avait  le  plus  aimées,  et  ix)ur  lesquelles 
il  s’était  toujours  dépensé  sans  compter. 

Sur  la  toinl)G  de  Dupuytren,  au  Père-La¬ 
chaise,  prirent  la  parole  :  Dominique  Lar¬ 
rey  au  nom  de  l’Académie  des  Sciences,  Pa- 
liset  au  nom  de  l’Académie  Royale  de  'Méde¬ 
cine.  Orflla  au  nom  de  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine,  Bouillaud  au  nom  des  amis,  Hippolyte 
Bojer-Collard  au  nom  des  disciples. 
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L'éloge  de  Pariset,  lu  dans  la  séance  du 
J  août  i836,  est  vraiment  très  beau.  Un  y 
trouve  un  portrait  de  Dupuytren  dont  je  ne 
puis-  m’empêcher  de  transcrire  quelques 
courts  fragments  incomplets  :  <(  Homme  d’un 
puissant  esprit,  dont  la  gloire  sera  continuée 
iar: ses  élèves  ;  mais  liomme  d'uu  caractère 
-complexe  ;  ...sans  lâche  ménagement  pour 
hrang,  le  crédit  ou  l’autorité  ;  tendre  toule- 
lois  pour  ses  amis,  entrant  dans  leurs  pei¬ 
nes  et  mettant  tout  son  art  à  les  soulager  ; 
i.„né  pauvre,  peuUôlre  prenait-il  trop  de 
souci  pour  ne  plus  l’être  ;  et  cependant  gé- 
nteux  'et  désintéressé  quelquefois  outre  me¬ 
sure.  Que  de  contrastes  1  » 

C'est  au  nom  de  la  Faculté  de  Médecine 
qu'Orfila  prit  la  parole  :  «  La  perte  d’une  des 
lustrations  chiriirgicâles  de  l’Europe  rèten’- 
-lilta  pénibleunent  dans  le  monde  entier.  » 
■Oriila  rappelle  les  homiiiations  obtenues  par 
Dupuytren  après  des  concours  brillants  et 
t[(nibïes  «  dans  lesquels  il  eut  à  lutter  contre 
'des  hommes  d’un  mérite  transceiidaut  ». 


iussi  (I  les  concours  n'eurent  jamais  de  plus 
irfent  défenseur  que  Dupuytren  »  ;  c'est  lui 
qui  les  fit  rétablir  en  1821,  après  uife  sus- 
ipensioh  de  sept  ans,  et  c’est  sur  sa  proposi- 
lion  que  l’on  tint  compte,  aux  concurrents, 
de  leurs  titres  antérieurs,  eu  inslituaut  ainsi 
te  que  nous  appelons  aujourd'hui  l'épreuve, 
jda  reste  si  légitime,  des  «  titres  et  travaux  ». 
lOrfila  termine  son  discours  en  annonçant 
que  Dupuytren  a  légué  à  la  L’acuité  une 
somme  importante  pour  la  création  d’une 
chaire  d’anatomie  palliologique,  destinée  à 
son  illustre,  ami  Cruveilhier. 
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Au''cours  de  ses  obsèques,  c’est  naturelle¬ 
ment  la  jeunesse  (qui  exprime  le  mieux  sa  re- 
rConnaissaiice  et  son  admiration.  Voici  q.iiel- 
qaes  phrases  de  l’allocution  de  Royer-Col- 
[hrd  :  «  Elèves  de  l'Hôlel-Dieu,  témoins  et 
Jcnipagnons  de  ses  travaux,  vous  qui  avez 
fierté  de  toutes  paris  les  enseignements  de 
>olre  maître  et  la  gloire  éternelle  de  son 
Me,  vous  qui  lui  devez  tout  ce  que  vous 
'les,  son  nom  vous  sera  toujours  sain  et  sa- 
iTc  ;  vous  resterez  fidèles  à  sa  mémoire  ; 
'ous  la  défendrez  s’il  le  faut,  contre  les  er- 
leuis  et  les  injustices  des  passions  huinai- 
ies.  Hélas  !  sa  carrière  a  été  bien  rude  ! 
l'aisse-t-il,  du  moins,  obtenir,  après  sa  mort, 
dite  justice  bienveillante  qu’on  lui  a  trop 
»uveat  refusée  pendant  sa  vie.  » 

Au  nom  de  l’Académie  des  Sciences,  Do¬ 
minique  Larrey  s’exprime  ainsi  ;  «  Lorsqu’un 
Professeur  tel  que  celui  dont  nous  déplorons 
bjourd’hui  la  perte  a  rempli  le  monde  de 
a  renommée...  » 

.lihsi  Dominique  Larrey  place  au-dessus  de 
H  pour  glorifier  Dupuytren,  sa  qualité  de 
Professeur.  Après  un  siècle  écoulé,  il  appa- 
hilhien,  en  effet,  que  Dupuytren  fut  avant 
ioiil  un  professeur  et  un  chef  d’école,  ^  et 
romme  professeur,  un  homme  que  personne 
"égalera  jamais. 

Urrey  retrace  à  grands  traits  la  canuère 


de  Dupuytren,  puis  continue  ainsi  :  »  C’est 
h  notre  départ  pour  l’expédition  de  Russie 
(1812)  que  M.  Dupuytren...  fut  promu  à  la 
chaire  de  professeur  de  chirurgie  devenue  va¬ 
cante  par  la  mort- de  mon  illustre,  maître  Sa¬ 
batier. 

»  Cette  chaire  fut  bientôt  convertie  en  celle 
de  clinique  à  l’Hôtel-Dieu. 

»  Admis  à  l’.-Vcadémic  des  Sciences  en  1825, 
il  s’y.  fit  bientôt  remarquer  par  ses  intéres¬ 
santes  discussions  et  par  ses  rapports  lumi¬ 
neux.  » 

Et  Dominique  Larrey  conclut  : 

«  Les  travaux  et  le  nom  de  ce  grand  chi¬ 
rurgien  resteront  gravés  dans  les  fastes  de  la 
science.  » 

A  l’Académie  des  Sciences,  c’est  au  fautueil 
de  Percy,  devenu  vacant  le  18  février  1825, 
que  Dupuytren  fut  élu,  le  4  avril.  L’Acadé¬ 
mie  des  Sciences,  dit-on,  aurait  eu  l’inten¬ 
tion  dé  ne  pas  nommer  un  représentant  de 
lî  chirurgie.  Eh  effet,  Geoffroy  Saint-Hilaire 
proposa  à  la  Compagnie  d’écarter  les  candi¬ 
datures  des  chirurgiens  «  suspects  d’oublier 
trop  facilement  la  science  -pour  la  pratique  ». 
C’était  la  seconde  fois  que  cette  proposition 
voyait  le  jouy,  car  elle  a-vait  déjà  été  formu¬ 
lée  au  moment  de  l’élection  de  Boyer.  Cepen¬ 
dant,  cette  fois  encore,  on  passa  outre,  un 
chirurgien  fut  nommé,  et  ce  chirurgien  fut 
Dupuytren.  C’est  Pelletah,  le  prédécesseur  de 
Dupuytren  à  rHôtel-Dieu,  —  et  que  n’a-t-on 
pas  écrit  sur  les  rapports  de  Pelletan  et  de 
Dupuytren!  - —  c’est  Pelletan  qui  fut  rappor¬ 
teur  de  la  section  de  médecine,  et  vous  ne 
serez  sans  doute  pas  surpris  quand  je  vous 
aurai  dit  que  Dupuytren  fut  peu  favorisé, 
dans  le  classement,  par  la  section  ;  Larrey  en 
premier,  Riclierand  et  Roux  sur  la  même  li¬ 
gne,  et  enfin  Dupuytren,  Jules  Cloquet,  Ali- 
hert,  Serres  e.t  Desgenettes  furent,  dans  cet 
ordre,  ainsi  présentés.  Dupuytren  fut  élu  au 
premier  tour,  à  une  très  grande  majorité 
(4i  voix)  contre  cinq  voix  à  Roux,  trois  voix 
à  Larrey,  Alibert,  Riclierand  et  Jules  Cloquet 
obtenant  chacun  une  voix.  Dupuytren  avait 
alors  47  ans.  C’était  la  dernière  fois,  vraisem¬ 
blablement,  et  la  plus  rude,  où  il  aurait  h 
solliciter  les  suffrages. 

Or,  ce  ne  fut  pas  la  dernière  fois  :  Dupuy¬ 
tren,  en  effet,  brigua  encore,  quelques  an¬ 
nées  après,  d’autre«  suffrages,  mais,  cette 
fois,  ce  fut  le  suffrage  populaire,  et  celui  qui, 
dans  toutes  ses  compétitions  contre  des  hom¬ 
mes  de  .la  plqS;. grande  valeur,  avait  toujours 
triompÊè,  connût,  ce  jpur-là,  la  défaite,  et 
pour  renüre  celle-ci  encore  plus  amère,  ce  fut 
dans  sa  provdii-ce  natale,  dans  celte  partie  de 
notre  belle  France  qui  a  vu  naître,  outre  Du¬ 
puytren,  des  célébrités  comme  Boyer,  Gay- 
Lussac  et  notre  éminent  confrère,  heureuse- 
ipcnt  encore  vivant,  le  professeur  d’Arson- 
val. 

Le  fauteuil  que  Dupuytren  vehait  de  con¬ 
quérir,  de  façon  si  éclatante,  fut  occupé  en¬ 
suit©  par  Breschet  (i835),  par  Lallemand 
(i845),  par  Cloquet  (i855),  par  'Gharcot  (i883), 
par  Potain  (1898),  par  Laveran  (1901),  et  de¬ 
puis  1922,  il  est  occupé  par  mon  éminent 
confrère  et  ami,  le  professeur  Hippolyte  Vin¬ 
cent. 

Lo  seconde  fois  que  l’Académie  des  Scien¬ 
ces'  se  fit  représenter  à  une  cérémonie  pour 
glorifier  Dupuytren,  ce  fut  le  17  octobre  1869, 
lors  de  l’inaiiguration  de  la  statue  è  Pierre- 
buffière  ;  Hippolyte  Larrey,  le  fils  de  Domini¬ 
que  Larrey,  prit  la  parole,  avec  une  chaleur, 
une  émotion  qui  manquaient  vraiment  trop, 
on  peut  bien  le  reconnaître  après  cent  ans 
écoulés,  au  discours  do  Dominique  Larrey. 

Après  \m  préambule  où  Hippolyte  Larrey 
réclame  l’indulgence,  après  avoir  rappelé  les 
noms  de  bien  des  élèves  dispai'us  de  Dupuy¬ 
tren  «  qui  lie  sont  plus  là  aujourd’hui  pour 
saluer  son  imago  de  leur  présence,  de  leur 
.admiration  et  de  leur  gratitude  »,  après  avoir 
salué  ((  le  digne  compatriote,  le  savant  disci¬ 
ple  et  le  fidèle  ami  de  M.  Dupuytren,  M.  Gru- 
veilhier  qui  ce  a  voulu,  malgré  l’âge  et  la  fa¬ 
tigue,  présider  au  couronnement  de  cette 
statue,  au  milieu  de  nos  sympathies  et  de  nos 
respects  »,  Hippolyte  Larrey  retrace  à  grands 
traits  la  vie  de  Dupuytren  et  s’excuse  de  re¬ 
faire  «  un  éloge  déjà  tant  de  fois  si  bien  fait  ». 

Aujourd’hui,  c’est  à  moi  qu’échoit  le  péril¬ 
leux  honneur  de  parler,  au  nom  de  l’Acadé¬ 
mie  des  Sciences,  à  cette  célébration  du  cen¬ 
tenaire  de  la  mort  de  Dupuytren.  Je  ne  suis 
pas  sans  éprouver  une  réelle  émotion,  quand 
je  songe  que  cet  hôpital  fut  le  théâtre  du  la¬ 
beur  surhumain  fourni  chaque  jour  par  Du¬ 
puytren,  à  la  tête  de  la  clinique  chirurgicale 
de  l’Hôtel-Dieu,  pendant  28  ans,  de  1812  à 
i835. 

Je  n'ai  pas  à  imiter  mon  illustre  prédéces¬ 
seur  Hippolyte  Larrey  et  à  m’excuser  de  re¬ 
faire  à  mon  tour  un  éloge  qui  a  été  «  tant 
de  fois  si  -bien  fait  ».  Car  je  n’ai  pas  à  refaire 
cet  éloge  et  à  retracer  la  vie  chirurgcale  ad¬ 
mirable  de  Dupuytren,  alors  que  tout  a  été 
si  bien  dit  par  ceux  que  j’ai  déjà  cités,  et  aus¬ 
si  par  Malgaigne,  par  Vidal  (de  Cassis)  et  par 
tant  d'autres. 

(Voir  la  salle  page  8), 
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Sur  Dupuylren,  en  effet,  tout  a  été  dit  et 
redit,  en  liien  et  en  mal,  et  aujourd’hui  mê¬ 
me,  dans  les  différents  discours  qui  seront 
prononcés,  il  y  aura  forcément  des  répéti¬ 
tions  ;  mais  qu’importe  après  -tout,  pour  un 
homme  comme  Dupuytren,  dont  on  ne  saura 
jamais  trop  proclamer  la  gloire. 

Un  grand  opérateur  comme  Dupuytren,  un 
professeur  hors  pair  comme  lui,  laisse  sur¬ 
tout,  après  sa  disparition,  comme  preuve  de 
sa  valeur,  la  profonde  enÿ)reinte  dont  il  a 
marqué  ses'  élèves  immédiats.  Quant  au  ba¬ 
gage  scientifique  d’un  grand  chirurgien,  les 
critiqueurs  quand  même  le  trouveront  tou¬ 
jours  trop  faible  par  rapport  à  la  renominée 
de  leur  auteur.  L’œuvre  de  Dupuytren  est 
cependant  considérable.  C’est  lui  qui  réséqua 
le  premier  en  1S12,  le  maxillaire  inférieur  ; 
on  lui  doit  la  ténotomie  sous-cutanée  du  ster- 
no-onastoïdien  dans  le  torticolis  ;  on  lui  doit 
certaines  ligatures  artérielles  importantes  ; 
oh  lui  doit  un  instrument  ingénieux,  l’enté- 
rotome.  La  découverte  de  l’entérotome  n’est 
pas  seulement  l’apport  d’un  instrument  nou¬ 
veau,  c’est  le  début  de  toute  une  méthode  qui, 
en  chirurgie  gaslro-intesUnale,  a  fait  faire 
d’immenses  progrès,  la  méthode  de  l’écrase¬ 
ment. 

On  doit  à  Dupuytren  une  quantité  considé¬ 
rable  de  travaux  publiés  par  lui  ou  par  ses 
élèves,  travaux  devenus  classiques,  et  dont 
vous  trouverez  une  liste  complète  dans  l’éloge 
d  ’Hippolyte  Larrey. 

Mais  ce  qui  a  fait,  par  dessus  tout,  la  gran¬ 
deur  de  Dupuytren,  c’est  son  enseignement 
anatomo-clinique,  et  c’est  parce  que  notre 
pays  a  possédé  des  hommes  comme  Laënnec, 
comme  Bichat,  comme  Dupuytren,  que  l’en¬ 
seignement  clinique  français  a  conquis  le 
monde.  Voilà  le  plus  grand  titre  de  gloire  de 
Dupuytren  1 

Ce  que  les  contemporains  ne  pouvaient  pas 
faire  avec , équité,  nous  pouvons  aujourd’hui, 
avec  le  recul  d’un  siècle,  le  tenter  et  juger 
avec  impartialité  l'œuvre  et  l’homme. 

Un  très  grand  mérite  de  Dupuytren,  c’est 
d’avoir  compris,  dans  le  cours  de  ses  études 
médicales,  qu’un  chirurgien  ne  doit  pas  seu¬ 
lement  connaître  à  fond  l’anatomie  du  corps 
humain  et  avoir  pratiqué,  avec  une  méthode 
impeccable,  la  médecine  opératoire.  Dupuy¬ 
tren  voulut  aussi  acquérir  —  et  il  y  a  réussi 
pleinement  —  de  solides  notions  d’anatomie 
comparée  et  il  travailla  avec  Cuvier  — ,  des 
connaissances  eh  chimie  et  il  les  ^acquit  au¬ 
près  de  Thénard  —,  des  connaissances  eh 
physiologie,  et  il  fit  de  l’expérimentation,  et 
publia,  par  exemple;  en  1807,  ^  l’Académie 
des  Sciences,  un  mémoire  sur  a  l’espèce  et  le 


degré  d’influence  que  les  nerfs  du  poumon 
exercent  sur  la  respiratioh  »,  travail  dont 
l’impression  fut  ordonnée  par  l’Académie, 
après  un  rapport  de  Hallé. 

Je  ne  parle  pas  de  ses  travaux  anatomo-pa¬ 
thologiques.  Je  laisse  ce  coin  à  notre  éminent 
doyen,  -M.  le  professeur  Roussy,  le  successeur 
d’Orflla  et  titiüaire  actuel  de  la  chaire  d’ana¬ 
tomie  pathologique,  celle  de  Cruveilhier. 

Avèc-de  telles  connaissances,  Dupctylmn 
était  armé  comme  aucun  de  ses  prédécesseurs 
he  l’avait  été,  et  mieux  que  la  plupart  de  ses 
successeurs  ne  le  furent.  C’est  dans  la  ma¬ 
nière  dont  Dupuytren  a  coordonné  sés  études 
médicales;  depuis  leur  début  jusqu’à  l’âge  de 
3o  ans,  que  l’on  trouve  la  meilleure  preuve 
de  sa  magnifique  intelligence. 

Beaucoup  de  générations  chirurgicales  de 
notre  paÿs  ont  consacré  trop  de  temps  aux 
études  ahatomiques.  Il  faut  à  tout  chirurgien 
une  très  solide  base  anatomique  qui  deman¬ 
de  un  travail  de  plusieurs  années,  c’est  en¬ 
tendu,  mais  il  lui  faut  autre  chose  ;  il  lui 
faut  de  grandes  connaissances  anatomo-pa¬ 
thologiques,  et  aussi,  comme  nous  dirions 
aujourd’hui,  de  solides  notions  biologiques. 
Dupuytren  avait  tout  cela,  autaiit  qu’on  pou¬ 
vait  l’avoir  am  début  de  l’autre  siècle,  et  c’esl, 
en  se  plaçant  à  ce  point  de  vue,  qu’on  peut 
dire  qu’il  a  été  unique.  C’est  lui  qui  a  con¬ 
tribué  à  créer  l’esprit  anatomo-clinique. 

L’acquisition  de  ces  vastes  connaissances 
n’empêcha  pas  Dupuytren  de  fr^uenter,  au¬ 
tant  que  quiconque,  les  amphithéâtres  de 
médecihe  opératoire.  N’est-ce  pas  un  de  ses 
meilleurs  biographes  qui  raconte  ainsi  le  con¬ 
cours  pour  la  chaire  de  médecine  opératoire  : 
a  C’était  en  1812,  le  concours  s’ouvre  ;  des 
talents  de  premier  onire  se  présentent  :  Roux, 
Marjolin,  Tarira,  tels  soht  les  redoutables  athlè¬ 
tes  à  qui  Dupuytren  va  disputer  la  victoire. 
Quoi  que  la  malignité  veuille  insinuer  contre 
les  concours,  il  suffirait  de  celui-là  pour  tran¬ 
cher  toute  objection,  tant  il  fut  sévère,  bril¬ 
lant,  solennel  I  Pendant  près  de  quarante 
jours,  lés  concurrents  furent  tenus  en  halei¬ 
ne,  et  eurent  à  traiter,  en  face  d’un  public 
et  d’un  jury  plein  de  lumières,  les  plus  hau¬ 
tes  questions  de  la  chirurgie.  Ils  flreht  des 
réponses, éRi-iles^  l’une  en  français,  l’autre  en 
latin  ;  des  leçons  orales  et  des  thèses,  où  ils 
argumentèrent  l’un  contre  l’autre  ;  et  fina¬ 
lement  des  opérations  sur  le  cadavre.  Il  y  en 
eut  trois, 'particulièrement  l’amputation  d’un 
bras  dan &','''l 'articulation  sujîérieure.  Dupuy¬ 
tren  mit  tant  de  prestesse  à  la  faire,  que  les 
yeux  cherchant  encore  le  bras  dans  son  lieu 
naturel,  çè  bras  était  aux  pieds  de  l’opéra¬ 


teur.  B  Ce  passage  plein  de  saveur  est  de  Pa- 
riset. 

<(  Il  était  inséparable  dans  ce  travail  (de 
préparation  aux  concours)  avec  notre  honoré 
collègue  le  docteur  Alard,  avec  qui  il  parta¬ 
geait  tout  ;  tout,  c’est-à-dire  une  petite  cham¬ 
bre,  trois  chaises,  une  table,,  du  pain,  de 
l’eau  ;  et  à  côté  de  quelques  volumes  d’écri¬ 
vains  classiques,  que  les  deux  amis  relisaient 
avec  délices,  une  sorte  de  lit  sur  lequel  ils 
oubliaient  un  instant  les  fatigues  du  jour 
(Pariset).  »  ' 

Je  disais  qu’on  a  tout  reproché  à  Dupuy¬ 
tren.  Ne  lui  a-t-on  pas,  tout  récemment  en¬ 
core,  sous  la  plume  d’un  collègue  très  dis¬ 
tingué  et  habituellement  si  bienveillant,  re¬ 
proché  de  ne  pas  s’être  laissé  opérer  d’un 
épanchement  pleural  !  L’auteur  oublie  que 
Dupuytren,  qui  se  savait  condamné  —  les 
foyers  cérébraux  constatés  à  l’autopsie  le 
prouvent  — ,  préférait,  sans  doute,  ne  plus 
lutter  et  quitter  celle  vie  où  son  rôle  à  lui, 
homme  d’action, .  était  terminé. 

Si  Dupuytren  n’a  pas  écrit  ses  mémoires, 
s’il  n’a  pas  cherché  à  défendre  son  œuvre  el 
ses  actes,  —  lui,  je  le  répète,  homme  d’ac¬ 
tion  avant  tout,  —  il  a  laissé  ce  soin  à  ses 
élèves  directs  et  à  nous  tous,  ses  obligés.  Et 
cela  est  peut-être  mieux  ainsi.  Sa  gloire  en 
éclate  plus  pure  à  la  lumière  des  faits  eux- 
mêmes. 

Il  n’a  rien  manqué  à  Dupuytren.  Il  a  eu 
tout  :  l’intelligence,  le  savoir,  le  talent,  le  ca¬ 
ractère.  R  ne  lui  a  môme  pas  manqué  l’envie 
et  la  jalousie  de  c{uelques-uris  de  ses  contem¬ 
porains,  et  l’injustice  de  quelques  hommes 
de  la  postérité. 


Ne  lui  a-t-on  pas  reproché  de  manquer  de 
culture  classique  ?  Or,  et  c’est  à  Hippolyto 
Larrey  que  j’emprunte  ces  quelques  lignes  : 
«  Dupuytren  a  rédigé  à  propos  de  la  mort  du 
duc  de  Berry,  une  brochure  ayant  pour  titre  : 
<f  Déposition  faite,  ce  25  mars  1820,  à  la  Cham¬ 
bre  des  pairs,  sur  les  événements  de  la  nuit 
du  i3  au  i4  février.  »  «  Ce  rapport,  continue 
Hippolyte  Larrey,  est,  paraît-il,  un  modèle  de 
convenance,  de  goût  et  de  style  ;  il  valut 
même  à  son  auteur  un  bel  éloge  de  la  part  du 
célèbre  Fontanes  qui  s’y  connaissait.  «  Il  vous 
a  fallu,  lui  disait-il,  toute  votre  vie  pour  de¬ 
venir  le  premier  de  votre  art,  et  voilà  qu’un 
grand  crime  aura  fait  de  vous  un  grand  ècri- 

Est-ce  trop  demander  que  d’espérer  qu’a- 
près  la  belle  cérémonie  de  ce  jour,  il  ne  soit 
plus  question  de  ces  critiques,' •  regrettables 
surtout  pour  ceux  qui  les  rëéditént?  Un  siè¬ 
cle  s’ést  cèbulé  depuis  la  môTÏ'db'  Duttuytrep, 
et  sa  gloire  n’a  fait  que  grandir.  Cela  suffit  ! 

Et  maintenant,  représéntez-votis  par  la  pen¬ 
sée  cet  homme  de  grande  intelligence,  pour¬ 


vu  d'une  telle  instruction  auatomo-cliniqup, 
riche  de  dons  inouïs,  ayant  *l’art  du  diagnos-' 
lic„  possédant  un  caractère  d’une  trempe  ex- 
ceplionnellé,  ayant  un  grand  talent  d’opéra¬ 
teur,  avec  le  haut  sentiment  de  ses  devoirs 
envers  les  humbles,  placé  encore  tout  jeune 
à  la  tête  du  plus  grand  service  de  chirurgie  _ 
de  l’époque.  Que  ne  fera-t-il  pas!  Quelle  an-  ' 
réole  dé  gloire  ne  projettera-t-il  pas  sur  la4 
clinique  et  sur  son  pays  .»  Mais,  —  car  il  y  a 
un  mais,  —  tout  cela  se  passait  malheureuse¬ 
ment  à  la  période  la  plus  épouvanlablement 
désastreuse  de  la  chirurgie,  désastreuse  aussi 
bien  pour  les  opérateurs  —  qui  finissaient 
par  perdre  la  foi  —  que  pour  les  opérés  qui 
succombaient  en  proportion  effrayante.  Ima¬ 
ginez,  au  contraire,  Dupuytren  à  la  tête  du 
service  de  l’Hôtel-Dieu  aux  environs  de  l’an 
1880,  et  concluez  ! 

Dupuytren,  en  effet,  a  eu  le  grand  malheur 
de  naître  cinquante  ans  trop  tôt,  et  d’exer¬ 
cer  son  art  à  une  époque  de  véritable  régres¬ 
sion  chirurgicale,  alors  que  les  pansements 
avec  le  vin  aromatique,  la  poudre  de  quinqui 
na,  les  essences,  qui  constituaient  une  sorte 
d’antisepsie  avant  la  lettre,  avaient  disparu, 
poux  être  remplacés  par  les  pommades,  le  ca¬ 
taplasme  et  la  saignée! 

L’anesthésie  ne  fit  que  rendre  la  chirurgie 
plus  meurtrière  encore,  parce  que  plus  auda¬ 
cieuse,  et  la  période  chirurgicale  qui  s’étend 
de  i84o  à  1870  fut  encore  plus  terrible  que 
celle  de  1800  à  i84o. 

Il  fallait  Pasteur,  il  fallait  l’asepsie,  il  fal¬ 
lait  Terrier,  ce  grand  chirurgien  dont  nous 
fêterons  le  centenaire  eh  1987,  pour  que  la 
chirurgie  pût  être  mise  en  œuvre  avec  sécu¬ 
rité.  Mais  ce  que  Dupuytren,  avec  sa  grande 
conscience,  avait  parfaitement  compris,  c’est 
qu’on  devait,  à  son  époque,  réserver  l’acte 
opératoire  aux  cas  où  la  vie  est  immédiate-, 
ment  menacée.  Avec  les  années,  Dupuytren 
opéra,  eh  effet,  de  moins  en  moins,  car  il 
avait  le  respect  de  la  vie  humainei  Que  vou¬ 
liez-vous  que  Dupuytren  fit  de  vraiment 
grand,  en  chirurgie  opératoire,  sans  anesthé-' 
sie  et  surtout  sans  asepsie  ! 

Mon  éminent  collègue,  le  professeur  Ber¬ 
nard  Cunéo,  qui  occupe  actuellement  la  chai 
re  de  Dupuytren,  cette  chaire  dans  laquelle 
ont  enseigné 'depuis  cent  ans  tant  de  chirur¬ 
giens  distingués,  le  professeur  Cunéo  vous 
exposera  sûrement  en  détail,  telle  que  nous 
l’ont  transmise  les  écrits  de  l’époque,  une; 
matinée  de  travail  de  Dupuytren  à  lHôtel- 
Dieu.  Je  veux  lui  laisser  ce  soin.  Mais  quel 
merveilleux  spectacle  procurerait  aujourd’hui, 
si  le  cinéma  eût  été  inventé  un  siècle  plus 
tôt,  uh  film  reproduisant  une  matinée  de 
travail  de  Dupuytren  !  Quelle  admirable  le¬ 
çon  pour  tous,  et  dans  tous  les  domaines,! 
aussi  bien  dans  le  domaine  de  la  chirurgie' 
que  dans  le  domaine  moral  ! 

(Voir  la  suite  page  iO], 
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ASeCHOLIME 

DU  D!  ZIZIME 


GRANULÉ  SOLUBLE 


Cholécystites  chroniques. 

Congestion  du  Foie 

Lithiase  biliaire.  Ictère  et  Cholémie 

Dyspepsies  -réflexes  -  Constipation  d'origine 
Migraines,  Vertiges,  Eczéma,  Prurit  hépoto  - biliaire 

Posologie  :  I  à  3  cuillerées  à  café  le  matin  o  jeun,  dons  un  demi  verre  d'eau  choude 
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En  Argentine,  en  Uruguay,  aux  États-Unis,  l’Agocholine  s'appelle  Agozizine 


Sédocastrihe 

SÉDATIF  GASTRIQUE 


2  Formes  : 

GRANULÉ 

COMPRIMÉS  (avec  bonbonnière  de  poche) 


24,  Rue  de  Fécamp.Pâds 


HYPERCHLORHYDRIE 

SPASMES 

DOULEURS  GASTRIQUES 


LAeORATOIRES  DU  D"  ZIZIKE 


0i  MiCO-CHIItUltGlülE 

des  Hôpitaux  Libres 

Séance  du  3  avril  1935 


J.  Yacoel.  —  Du  traitement  des  affections 
liulio-Msculaires  par  d’ Arsonvalisation  à 
mies  courtes. 

Dans  'sa  communication  à  la  société,  l’au- 
iriir  présenta  en  une  vu©  d’ensembl©  les  di- 
ii'ÿs  affections  cardio-Viasoulaireis  qui  sont 
cîceptibles  ou  non  de  bénéficier  du  tffalte- 
«at  par  la  d’Ai'sonvalisation  à  ondes  coixr- 
en  insistant  tout  .particulièîreanient  sur 
(S  indications  et  contre-indications  de  oette 
jflliode,  dans  le  traitement  déjà  si  difficul- 
cfiix  et  parfois  si  déoevatit  de  la  plupart 
i3  variétés  d'angine  de  poitrine. 

Tenant  compte  de  la  sensibilité  et  -d©  la  fra- 
rlüé  exceptionnelles  de  ces  malades,  l’aiu- 
lat  préconise  une  grande  .prudence  dans 
Lj.node  d’application  des  ondes,  leur  inten- 
le  nombre  et  la  duré©  des  séances. 

‘''"î  les  sujets  atteints  d’artéiùte  sténosan- 

. d’acrocyanose,  l’auteur  insiste  sur  la 

riiceaiié  de  multiplier  les  .séances  afin  d’évi- 
-  les  récidives. 

elmi  l’auteur,  dans  les  maladies  de  Ray- 
laad,  les  résultats  obtenus  .sont  plus  impor- 
tnls  encore.  Chez  oes  malades  la  teinte  noi- 
.jilie  des  extrémités  des  doigt.s,  ainsi  .que  les 
ilonleurs  téiébrantes  qu'ils  accusent,  dispa- 
n^ent  complètement  sous  l’influence  d’une 
#::le  série  de  dix  séances  d’ondes  courtes. 

ï  TREVES.  —  Traumatismes  et  anesthésie 

Imle. 

l'auteur  utilise  couramment  la  méthode  de 
t-à-di.re  la  réduction  des  fractures 
l'ésie  locale,  qui  pieirm.eit  des  ré- 

_ _ absolument  indolores  avec  relâche- 

[îtnl  musculaire.  Il  est  utile  de  profiteir  .de 
finjection  de  n.éoca'ine  .pour  évacuer  une 
,p!iùe  du  sang  épanch.é  .entre  les  fragm-ents, 
s  pi  amène  la  résorption  .rapide  de  l’œdè- 
K  et,  dans  les  fractures  artioulaiires,  évite 
'(!  raideurs  .consécutives.  - 
Les  travaux  d’.élbert  (de  Lié.ge)  .et  de  Le- 
iclie  ont  montré  que  l’injection  de  novo- 
jine  dans  les  ligaments  articulaires  .entiraî- 
le  soment  la  guérison  immédiat©  et  défi- 
iitive  des  entorses.  L’auteur  a ,  observé  ce 
.’ïilchwun  grand  nombre  d©  malades. 
9’mlres  fois,  surfont  dans  les  cas  anciens,  il 
lîiit  répéter  l’iniection  à  plusieurs  reprises. 
EiaM  donnée  la  fréquence  de  l’association 
jf;  entorses  et  des  fractures,  il  faut  appliquer 
lia  lois  les  deux  méthodes  de  Quénu  .et  .de 
jêriche.  On  constate  souvent  la  p'e.r.Siistance  de 
l'jnestiiésie  même  au  niveau  du  foyer  de  frac- 
iBte,  D’autres  fois,  la  réapparition  de  la  d'o.u- 
1?it  permet  de  découvrir  une  fracture  m.éoon- 
tiie  prise  pour  une  simple  entorse. 

Les  applications  de  la  méthode  de  Leriche 
susceptibles  d'une  extension  considéra- 
mais  nécessitent  des  .ooiinaj.ssances  ana- 
lïffil'iî'ès  'ipréciseis.  ,  ' 

[SI  THiEOLOix.  —  B  enseignements  fournis 
m  l'étude  de  la  sédimentation  des  hénia- 
lia  m- cours  de  l'évolution  des  cardiopa- 
lliies. 

U  course  de  la  .sédimentation  des' hématies 
met  de  suivre  les  poussées  évo.l.utives  .des 
«élopathies  rhumatismales  comme  oelles 
a  liiiimatisme  articulaire  lui-même. 

S,  Baiund.  —  Une  technique  nouvelle  de  ré- 
HntaMon  respiratoire  rapide  et  complète. 
L’auteur  signale  la  technique  du  docteur 
H.  Tissié,  de  Pau,  .qui  permet  d’obtenir,  en 
Ke  seule  séance  de  .gymnastique  basée  sur 
f'yperextension  do.rsale  suédoise  corrigée 
’î  ii’fflttréme,  un  développemeht  et  une  régu- 
fiilsation  de  la  cage  thoracique. 

Il  appuie  son  exposé  de  traoéis  .cyrtométri- 
reproduisant  la  coup©  du  thorax  au 
:»au  de  l'appendice  syplio'ide. 

Celte  méthode  d’agranidiss©m.ent.  de  la  .cage 
loracipe  doit  précéder  la  rééducation  par 
s  méthodes  essoufflantes,  la  spiroscople, 

Vouloir  faire  dévelop.pi©r  la  cag.e  thoracique 
sseuse  par  le  cœur  et  les  poumons,  organes 
ilastiques,  c’est  vouloir  faire  lutter  1©  ,pot 
te  terre  contre  le  pot  de  fer. 

'■  "fveloppement  thoracique  d©  Tissié  ré- 
réellement  Le  mécanisme  [P©spn’ato.ire 
h  ramenant  à  la  normal©  le  jeu  costal  .et 
iaptoagmatlque  et  le  jeu  musculaire  des 
«[îtateuirs  abdominaux. 

H.  B.AC0NNET.  —  Le  traitement  des  sympathal- 
îies  génitales  par  les  injections  intrader- 
migues  de  éhlorhydrate  d'histidine. 

Los  injections  intra-dermiques  quotidien- 
«es  de  5/10  de  ce.n.timètr.e  cube  d’une  solu- 
aqueuse  de  chlorhydrate  .d’histidine 

. tue  une  thérapeutique  donnant  dans  les 

névralgies  sympathiques  d’origine  génitale 
lit  pourcentage  important  de  succès. 

Les  affections  les  Plus  favorablement  in- 
tacées  sont  :  les  plesalgles  hypogastriques, 
l'jvarite  scléro-Ly.stique,  la  dysménorhée,  la 
'f-igestion  utérine. 

L'âcido thérapie  aminée,  simple  et  efficace, 
ima  toujouTs  précéder  les  tentatives  chi- 
wgicales. 


SàBOmER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
a  à  la  page  ». 


La  transfosloD  du  sao;  citratd 
coDservé  à  la  slaclère 

par 

MM.  G.  Jeanneney  (Bordeaux),  correspondant  national 
et  J.  'Viéroz.(l) 


Bien  que  les  indications  de  la  transfusion 
se  multi.plient,  on  ne  peut  dire  que  oelle-cl 
soit  devenue  —  au  moins  en  'imovino©  —  un 
acte  de  pratique  courante,  aussi  aisément 
réalisable  qu'une  injection  intraveineuse  de 
sérum.  Par  exemple,  à  Bordeaux,  nous  ne 
disposons  .pas,  malgré  des  ébauches  d’orga- 
n,isations  réalisées  dès  1926,  —  dans  les  hos¬ 
pices,  sur  le  rapport  de  l’un  de  no.us  — 
d’organisation  de  donneurs  aussi  parfaite 
que  celle  de  l'Œuvre  de  la  transfusion  cL’ur- 
oence  de  l’.é.  P.,  à  laquelle  s’attachent  les 
noms  de  Gosset,  de  Lôvy-Solal  et  de  Tzanck. 
Et  sans  doute,  en  est-il  de  même  dans  la 
plupart  des  centres  p.rovi.nciaux.  Perte  de 
temps  .entre  le  moment  où  le  donneur  .es.t 
appelé  .et  celui  où  il  arrive  auprès  du  mala¬ 
de,  indisposition  ou  indisponibilité  impré¬ 
vue-  d’un  donneur  .réclamé  d’urgence  et  qu’il 
faut  remplacer  ;  enfin  insécurité  pour  le  ré¬ 
cepteur,  le  donneur  pouvant,  depuis  le  der¬ 
nier  contrùle,  ^tre  en  cours  d’inf.ection  (sy¬ 
philis,  typhoïde),  'sans  le  savo.ir,  telles  sont 
quelques-unes  des  raisons  qui  rendent  la  mé¬ 
thode  ordinaire,  malgré  tout,  peu  pratique 
en  dehors  des  grands  centres  hospitaliers. 

Aussi  la  transfusion  de  sang  préalablement 
stabilise,  conservé  vivant  et  mis  à  la  dispo¬ 
sition  du  praticien  comme  du  vulgaire  sé- 
■rum  .physiologique,  représente-t’ell©  un  pro¬ 
grès  réel  dans  le  dmnaine  de  la  pratique. 

Il  a  été  réalisé  actnellement,  dans  les  hô¬ 
pitaux  ou  les  cliniques  de  la  ville  de  Bor- 
d.eaux,  70  transfusions  de  sang  ,  conservé. 

.  Depuis  que  nous  inj.ectons  du  sang  filtré 
(et  cela  dès  .notre  quatrième  transfusion) 
nous  n’avons  jamais  vu  survenir  au  cours 
de  ces  .transfusions  le  moindre  accident  sus- 
oeptibie  d’être  rapporté  au  sang  employé. 

Dans  6  cas  seulement  nous  avons  observé 
d©  m-enus  incidents  ; 

Un  frisson  assez  intense  avec  léger  ctocher 
thermique. 

Quatre  frissons  légers  sans  température. 

Une  seule  fois  le  malade  a  ressenti  une 
sensation  .de  fourmillement  géné'rallsé. 

Une  fois,  quarante-huit  heures  après  une 
transfusion  faite  sans  filtre,  le  malade,  arté- 
rio-scléreux  et  syphilitique  de  cinquante  .et 
un  ans  atteint  d'un  cancer  inopérable  de 
l’estomac,  présenta  un  petit  ictus  avec  hémi- 
parésie  transitoire. 

Dans  tous  les  cas,  nous  avons  vu'  nos  ma¬ 
lades  bénéficier  pieinement  des  transfusions 
pratiquées  sur  eux.  Nous  ne  croyons  .pas  uti¬ 
le  de  rapporter  ici  nos  observations  qui  ont 
porté  sur  des  malades  très  divers  :  cancé¬ 
reux.  .cachectîflUjes,  fibromes  hémorragiques, 
avortementç,  grossesses  ectopiques.,  ictères, 
septicémies,  hémorragies  intestinales  d©  la 
fièvre  typhoïde,  etc.  Chez  la  plupart  de  nos 
transfusés,  des  examens  hématologlques 
complets  ont  été  pratiqués  et  répétés. 

avantages  de  la  transfusion  du  sang  con¬ 
servé.  —  r  Efficacité.  —  Non  seulement  le 
sang  conservé,  même  après  dix-huit  jours, 
n’a  jamais  entraîné  d’accident  toxique,  mais 
encore  son  effet  thérapeutique  a  été  indiscu¬ 
table. 

2°  Simplicité  et  rapidité  de  la  transfusion. 
—  En  utilisant  notre  appareillage,  la  trans¬ 
fusion  est  aussi  simple  qu'une  injection  de 
sérum  intra-veineuse.  Ainsi,  la  transfusion 
peut  s’opérer  sans  la  moindre  perte  de  temps 
rrecherche  du  donneur,  recherche  du  groupe 
et  du  Bordet-'Wa&sermann  du  donneur  s’il 
n’.est  .pas  p.rofessionn.el). 

3°  Sécurité  de  la  transfusion.  —  Les  ballons 
contiennent  un  sang  dont  le  groupe  est  soi¬ 
gneusement  établi  ainsi  que  le  Bo.rdet-Was- 
sermann.  La  plus  stricte  asepsie  ©st  respec¬ 
tée  puisqu’il  n’y  a  ni  manipulation  du  sang 
de  la  part  de  l’opérateur,  ni  .risque  d©  con¬ 
tamination  du  donneur  au  .receveur  et  inver¬ 
sement. 

4”  Caractère  essentiellement  pratique  du 
procédé.  —  O©  procédé  —  qui  ramène  la 
transfusion  à  une  simple  injection  intravei¬ 
neuse  de  sérum  —  présente  donc  de  réels 
avantages  pratiques.  Non  seulem'ent  les 
transfusions  d'urgence  sont,  grâce  au  sang 
stocké  en  glaoi.ère,  facilement  réalisables  a 
tout  moment,  mais  encore  leur  prkv  de  re¬ 
vient  est  insignifiant,  les  prélèvements  pou¬ 
vant  d’une  'part  être  faits  très  largement  sur 
des  donneurs  volontaires  (accompagnants  de 
mala.des,  étudiants)  et  d’autre  part  l’indem¬ 
nisation  des  donneurs  professionnels  deve¬ 
nant  relativem'eni  faible  puisqu'ils  perdent 
le  minimum  de  temps  (prélèvement  au  mo¬ 
ment  choisi  par  eux). 

Pour  toutes  ces  raisons,  les  Hospices  civils 
de  Bordeaux  viennent,  sur  rapport  de  l’un 
de  nous,  d’adopter  ce  procédé,  et  nous  nè 
doutons  pas  qu’à  l’épreuve  du  temps  il  ne  se 
généralise  de  plus  en  'plus,  surtout  dans  les 
petits  centres  chirurgicaux. 


(1)  Extrait  des  Bulletins  et  Mémoires  de 
la  Société  nationale  de  Chirurgie. 


Dans  la  Légion  d'honneur 

Sont  ■  nommés  ; 

Au  grade  d’officier  :  Au  titre  de  médecin 
consultant  de  r.édministration  des  P.  T.  T., 
M.  le  Docteur  Charles  .  David,  ancien  inte-rne 
des  .hôpitaux  de  Paris,  ©x-assistant  à  l’hôpi¬ 
tal  Cochin. 

Au  grade  de  chevalier  :  MM.  les  Docteurs 
■Valette  (de  Beni-Mellal,  Maroc)  ;  Amédé© 
Hézard,  médecin  capitaine  des  troupes  colo¬ 
niales. 


ÉTATS  NÉVROPATHIQUES  ;  ANXIÉTÉ  -  ANGOISSE 
INSOMNIE  NERVEUSE  -  TROUBLES  FONCTIONNELS  DU  CŒUR 


La  Passiflorîne 

est  la  première  spécialité 
qui  ait  réalisé  l’association 
Passiflore  -  Cratægus 
et  la  seule  qui  ne  contien¬ 
ne  aucun  toxique,  soit 
végétal  (jusquiame,  opium,  etc.) 
soit  chimique  (dérivés  bar¬ 
bituriques) 


Laboratoire  G.  RÉAUBOURG 

2,  Rue  Boucicaud,  Paris  (15®) 


LABORATOIRES  P.  AUBRY 

62  .  Rue  Erlanger.  Paris  (  XVif) 


huileuse. 

sduMe 


aqueuse. 

lODO-BISMUTHATE  DE  QUININE  (Formule  AUBRY) 

Pour  injections  intro- musculaires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 


A  TOUTES  LES  PÉRIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMES 


MALADIES  DES  ?AY£  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 


FIËVRE  ÎYPHOiDE 

PARA  A  et  PAPA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 
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^  cardiaques  eàseudeù 


BROCHURES  :  6S,  FAUBOURG  SAINT-HONORE  ET  40,  CHAMPS-ELYSEES, 
PARIS  (8') 


U 

■'  ■ 

.1 

ENFANTS 

2  centicubes 

.■ 

Ianti-asthnatioue 

1  mm. 

1 

Une  Injection 

.  moment  de  la 

HECKEL 

■  adlTltes  I 

H  Scenticubes 

J 

LAB  6  R  ATO I R  E  C  O  R  B I È  R  E .  27,  R .  Desrenaudes  PARIS 


L’énioovaDtt  télration 
do  kfllenaire  de  Dupoylreo 


(Suite  et  fm  de  la  page  8) 


Je  termine. 

Dupuytren  fut  le  plus  grand  chirurgien  de 
son  temps.  C’est  là  une  vérité  admise  par 
tous.  Comme  homme,  il  dominait.  Il  avait  le 
sang-froid  et  le  courage',  et  ne  craignait  au¬ 
cune  responsabilité.  On  réclame,  dans  tous 
les  milieux,  des  hommes  d’autorité  et  quand 
il  en  surgit  un,  tous  s’unissent  contre  lui  ! 

J  avait  le  courage  civique  ;  il  le  montra 

X  jours  sombres  de  i8i4,  lorsque,  à  la  tête 
ses  élèves,  il  se  porta  jusqu’aux  lignes  en¬ 
nemies. 


11  avait  la  bonté  et  la  pitié  pour  les  déshé¬ 
rités,  et  chaque  malin,  il  eh  donnait  la  preu¬ 
ve,  à  sa  consultation  de  l’Hôtel-Dieu,  par  l’ac¬ 
cueil  qu’il  réservait  aux  plus  pauvres,  sur¬ 
tout  aux  enfants  et  aux  malheureux  aveugles. 
N’est-ce  pas  lui  qui  fit  enlever  la  camisole 
de  force  aux  malheureux  atteints  de  la  rage? 

Il  avait  le  crüte  de  l’amitié,  au  moins  pour 
les  amis  fidèles  et  sincères,  dont  Cruveilhier. 

avait  la  reconnaissance,  témoin  sa  dona¬ 
tion  à  Charles  X.  Quelle  grandeur  dans  la 
lettre  d’envoi!  «  Sire,  grâce  en  partie  à  vos 
bienfaits,  je  possède  trois  millions,  ;  je  vous  en 
offre  un  ;  je  destine  le  second  à  ma  fille  ;  et 
je  réserve  le  troisième  pour  mes  vieux  jours  !  >' 
Il  avait  la  générosité,  témoin  sa  donation 
pour  une  chaire  d’anatomie  pathologique 
pour  son  ami  Cruveilhier. 

Flaubert  aurait  dit  que  c’était  un  a  Grand 
Monsieur  ». 


Disons  que  ce  fut  un  grand  chirurgien  et 
un  grand  homme,  et  qu’il  a  droit  à  l’im¬ 
mortalité. 


PREFECTURE  DU  CALVADOS 


AVIS  DE  CONCOURS 
pour  la  nomination  d’une  doctoresse  médecin-chef 


rM^son^M 


1  10  11 


i  1935. 


Les  candidates  au  poste  de  médecin-chef  devront 
être  de  nationalité  française,  ■  âgées  de  .25  ans  au 
moins  et  de  45  ans  au  plus  au  1er  janvier  1935  et 
être  pourvues  du  diplôme  de  docteur  en  médecine 
(diplôme  de  l’Etat). 

Elles  devront  en  outre,  avoir  été  attachées, 
pendant  six  mois  au  moins,  à  un  service  spéciali¬ 
sé  d’obstétrique  et  de  puériculture. 

Les  demandes  des  intéressées,  rédigées  sur  pa¬ 
pier  timbré  â  4  francs  devront  être  adressées 
avant  le  5  mai  1935,  dernier  délai,  à  la  Préfecture 
du  Calvados  (Ire  Division)  accompagnées  des  piè¬ 
ces  suivantes  :  • 

1”  Acte  de  naissance  ; 

2"  Certificat  d’aptitudes  physiques  délivré  par 
un  médecin  phtisiologue  assermenté  constatant 
que  la  candidate  n’est  atteinte  d’aucune  affection, 
aiguë  ou  chronique  ; 

3°  Copie  certifiée  conforme  du  diplôme  de  doc¬ 
teur  en  médecine  : 

4”  '  Extrait  du  casier  judiciaire  (Bulletin  n°  3) 
ayant  moins  de  trois  mois  de  date  : 

5°  Exposé  des  tra.vaux  et  services  et  production 
des  prlqclpales  publications  et  ouvrages  scientifi¬ 
ques  médicaux  effectués  par  l’intéressée  -, 

6"  Engagement  sur  timbre,  en  cas  de  iiomina- 


„)  De  rester  au  service  de  la  Maison  Maternel¬ 
le  départementale  pendant  une  durée  de  trois  ans 
au  moins  et  de  renoncer  à  faire  de  la  clientèle  ; 

b)  De  se  consacrer  exclusivement  à  ses  fonc¬ 
tions  et  de  ne  prétendre  par  conséquent  à  aucu¬ 
ne  autre  fonction  ou  mandat  public  ; 

o)  En  cas  de  démission  ou  de  nomination  à  un 
autre  poste,  de  continuer  à  assurer  son  service 
pendant  trois  mois  au  minimum. 

iLe  traitement  annuel  de  début  de  la  doctoresse 
médecin-chef  est  fi.xé  à  36.000  francs. 

Elle  bénéficiera,  en  outre,  de  l’indemnité  de 
charges  de  famille  attribuée  par  le  département 
à  ses  fonctionnaires. 

Elle  pourra  se  constituer  une  pension  à  la  Cais¬ 
se  Nationale  des  Eetraites  pour  la  Vieillesse,  au 
moyen  de  retenues  de  6  %  prélevées  sur  son  trai¬ 
tement,  avec  participation  égale  du  département 
sans  toutefois  que  la  contribution  de  ce  dernier 
puisse  excéder  1.600  francs  par  an. 

La  part  du  département,  dans  la  constitution  de 
la  pension  à  servir  à  la  doctoresse  médecin-chef 
sera  versée  à  capital  aliéné. 

Le  registre  portant  inscription  des  candidatures 


s  le  5  r 


i  1935. 


IX^  CONGRÈS  INTERNATIONAL 

D’HISTOIRE  DE  LA  MÉDECINE 

23-29  septembre  1935 


Ce  congrès,  pirésidié  p’djr  M.  __  , _ 

Maranon,  s’ouvrira  le  lundi  23.  saptembre,  à 
Tolède,  à  l’hôpital  Tavara,  àr  ll-heuTœ  30 

On  partira  de  Madrid  à  9  heures  30. 

Après  le  déjeiaU'er  à  l’Aloazar  et  visite  délie 
ville,  le  protesseur  et  Mai’anon  rece-, 
vTont  les  congressistes  dans  leur  propriété: 
«  Los  Dolores  »■ 

Mardi  u.  —  9  heures  30  :  ouverture 
gr&. 


16  heures  :  ouverture  de  l’Exposition  méiÜTl 
co-hlstorique. 

22  heures  :  réception  et  bal. 

Mercredi  '25.  —  10  heures  et  17  heures  :  réï-j, 
nions  scirntifiaues. 

22  heures  ;  réeepiUon. 

Jeudi  se.  —  10  heures  ;  réunion  sciemiliqift; 
16  heures  30  :  visite  de  la  Cité  Univafsita&ÿj 
22  heures  :  banquet,  bal.  ^ 

Vendredi  27.  —  10  heures  et  16  heiires  ;  têS 


nions  scientifiques. 

19  heurœ  :  réception  au  Palais  N'âüonal..  ' - 
Samedi  28.  —  Excursion  à  l’Esoui’ial  et  éJi 
monastères  de  Silos  et  de  Guadalupe.  -i 
Dimanche  29.  —  Midi  ;  clôture  du  CongS 
16  heures  ;  excursion  à  .Aranjuez.  ,à 
22  heures  ;  banquet.  ,  ' «r- 

Les  cotisations  sont  de  75  pesetas  pour  les 
miemjM'.es  de  la  Société  Internationale  d’Bis- 
toire  de  la  M'édeome,  50  pesetas  poi®  les  per 
sonnes  qui  les  accompagnent.  •• 

Les  personnes  qui  ne  .sont  pas  encore  mà, 
bres  de  la  Société  Internationale  d’Histoke à 
la  Médecine  et  gui  désirent  faire  partie  dS 
congrès  doivent  verser  lOO  pesetas  pour  droits] 
d'inscription  à  la  Société  et  au  Congrès.  ■ 

Les  Français  peuvent  s’inscrire  dhectemeiif 
auprès  de  M.  Boulanger-Dausse,  4,  rue  .4n-‘ 
briot,  Paris  (IV'),  trésorier  de  la  Société  In¬ 
ternationale,  qui  réunit  les  cotisations,  et-loi 
payer  'en  francs  à  raison  de  150  francs  poni 
les  membres  de  la  Société,  100  francs  poi? 
les  personnes  qui  les  accompagnent  et  JC* 
francs  pour  les  candidats  à  la  Société- 


jlHIj™ 


L’INFORMATEUR  MÉDICAL 

prépare  pour  les  vacances  un 
grand  voyage  touristique  en 
Europe  Centrale  :  Autriclie, 
Hongrie,  Roumanie  et  Serbie. 


Les  membres  de  la  caravane  visiteront': 
successivement  :  Salzburg,  Vienne,  Bu¬ 
dapest,  Bucarest,  Siiiaia,  Brasov,  Ros- 
nov,  Pitesti,  Bran  (résidence  d’été  de  ia 
reine  Marie),  Rucar,  Campulung,  Cui- 
tea  de  Arges,  Ramnicu  Valcea,  Govora, 
Horezu,  Calimanesti,  Cozia,  Baile  Her- 
culane  (station  balnéaire  la  plus  renom¬ 
mée),  rile  Ada  Kaleli,  Ljubljana,  Mi¬ 
lan. 

Ils  remonteront  en  bateau  la  plus 
belle  partie  du  Danube  :  la  vallée  des 
Portes  de  Fer. 

Comme  chaque  année,  ce  voyage  ré¬ 
servé  au  corps  médical  sera  établi  an 
meilleur  prix. 

Par  le  confort  des  transports,  la  qua¬ 
lité  des  hôtels^  les  voyages  organisés  par 
Z’Informateur  Médical  s’écartent  consi¬ 
dérablement  de  toutes  les  excursions 
dont  les  organisateurs,  n’ayant  d’autre 
souci  que  la  modicité  des  prix,-  ne  peu¬ 
vent  éviter  l’écueil  de  la  précarité,  Lu- 
médecins  sont  habitués  à  trouver  chez' 
eux  un  confort  dont  il  ne  faut  pas  les 
priver  sous  le  prétexte  de  leur  jaire 
effectuer  du  tourisme. 

Nous  publierons  dans  un  tout  prochain 
numéro  l’itinéraire  complet  de  cc 
gnifique  voyage  que  nous  préparons  et 
nous  sommes  dès  à  présent  à  la  disposi¬ 
tion  de  nos  lecteurs  poiu-  leur  fournir 
les  renseignements  nécessaires..^ 


JSau  Minérale  Purgative  Française 


PURGOS 


Alcaline  sulfatée  sodiQue  magnésienne 

Oontenant.  tous  les  principes  de  1' EAU  de  VICHY 
Alliés  aux  Sels  Purgatifs  MgO,  NaO 

Tontes  Phai-uiucies  et  lit,  Rue  dn  Maréchal-Pétain,  VICHY 

La  Bouteille:  3.50  ■'  "  '  ' 


REVUE  DE  LA  PRESSE  SCIENTIFIQUE 


A  PROPOS  DE  LA  PAÏHOGENIE  DE  L’UL¬ 
CERE  GASTRO-DUODENAL  ET  DE  SON 
mUTEMENT,  D’’  E,  Palier  (pde  New-Yorli). 
V  Bulletin  Médical) 


. ,  ftiraitement  par  las  'produits  pa- 

istliwol'fliens  par  la  bouche  lOU  par  injeetion, 
flivant  lé  cas,  doit  être  le  traitement  de  base. 
Ce  traitement  rétablit  généralem'ent  le  méta- 
tjlisme  riôiinàl  des  sels  alcalino-terreox  et, 
jü  coDséffuent,  la  mugueuse  stomacale  nécu- 
jàe  sa  vitalité  et  sa  résistance  à  l’attague  dn 
Si:  gastrique  acide.  Ceci  ne  guérit  pas,  pour- 
(aà  fous  les  ulcéreux.  Cependant,  mêinie  dans 
«cas-là,  l’intervention  'Chlrurgdcalie  chez  un 
ütfreux  sans  le  .traitement  parathyroïdl'en  .est 
SiSi  dfeaisonnable  que  l’intervention  'Chirur- 
Me  ou  un  traiteiin.ent  médical  p  ouir  une  ig-an- 
jiinechez  un  diabétique  sucré  sans  le  traite- 
BKOt  insulinlque. 

Héuieusement,  le  traitement  parathyroïdien 
(oar  le  diabète  aJicalino-terrieux  .est  beaucoup 
,  ^iis  facile,  plus  .efficace,  et  la  .guérison  est 
l'one  durée  beaucoup  plus  longue  que  le  trai¬ 
tent  msulinique  pour  le  diabète  sucré.  Au 
,  3  faut  instituer  le  traitement  par  leisi  pro- 
s  paraii.yroïdiens  chez  tout  malade  qui 
ptésente  un  diabète  alcaUno-terreux,  .qu’il  y 
'-Mm  ulcère  ou  non,  qu’U  soit  associé  à  d’au- 
s-aflections  ou  non,  car  la  .déperdition  par 
urines  des  sels  alcaiino-teiroeux  épuise  le 
pMe,  et  .oela  le  rend  plus  .sujet  aux  diver- 
«aliections  qu’un  individu  à  méta-boHsme 
isma!,  et  quand  il  souff.re  ’  d’une  maladie 
pelconque,  sa  gué.rison  est  plus  difficile. 


U  TUBERCULOSE  DES  REINS  CHEZ  LES 
Ei'F.lNTS,  M.  le  pv  Nobécodrt.  (Journal  des 
Pruticiens.} 


.  laie  époque  qu’on  ne  peut  préciser,  elle 
,  ,  infectée  par  le  bacille  de  -Koch.  Elle,  n’a 
[iiJeJésiaaisttuberculeuses  -en. activité  des 
^  “*  dès  ganglions.  La  raddogiraphie 
.  .  snent  quelques  tubercules  oréta- 
M'ies  poumons  et  de  la  région  hilaire. 

l. ?:  '[jremiers  :symptôm.es  appar'alssent  à  11 
a;;  et  11  mois.  Oe  sont  Tes  -mictions  fréquen- 

■  ■  euses,  des  hématuries.  .Au  bout 
la  fièvre;  .se  montre. 

_ _ la  malade  quatre  mois  environ 

WjTapparition  de  ces  symptômes. 

Les uripes' contiennent  du  sang.et.  du  pus  ; 
lïaoculâtion  au  cobaye  .est  positive.  Le  rein 
te  est  augmenté  de  volume.  L’examen  uro- 
Itfique  précise  l’existence  d’une  tuberculose 
wio-uJcéreuse  ouverte  des  deux  reins,  prédo- 
'"‘'à'  gauche,  et  d’une  tuberciilo&e  dé  .la 

LM  «énéral  est  mauvais,  la  maigreur 
M-Diarquée:  ,  * 

U  bilatéralité  contre-indi.que  la  nénhrecto- 
«ie.  bfeiis- instituons  un  traitement  médical, 
«lavages  de  ia  vessie  avec  une  .solution  de 
te  méthylène  et  de  ncvocaïne  ont  calmé 
Is  symptômes- vésicaux. 

Sons  l'influence  du  'repos  et  de  l’alimonta- 

m,  la  fièvre  disparaît  à  peu  près  .oomplète- 
at,  le  poids  augmente.  Alors  on  donne  .de 
ta'ile  le  foie  de  momie  'et  on  injiecte  l’ànli- 
imméthylique.  .Ces  injections  sont  bien  snp- 
lialéés  ;  elles  semblent  même  .avoir  une  .in- 
(Irace  favorable  sur  l’état  -général.  Le  poids 

;mente  de  2  kilogrammes  en  un  mois  et  il 


, _ r _ _ état  subfébrile.  Mais 

■s  tnines  ne  sont  pas  modifiées. 

Scions, cette  amélioration,  mais  ne  parlons 
3:  de  guérison.  Le  pronostic  reste  très  som- 
l-siâ moins  qu’.il  ne  s’agis&e  d’une  exception, 
ifffliinaison  fatale  est  inéluctable.  ' 


ÏENINGITES  LYMPHOCYTAIRES  BENIGNES, 
G-Charleux.  (Journal  de  Médecine  et  de  Chi- 
wjic  iffatiques.) 

On  se  méfiera  de  la  méningite  lymphocytai- 
“■’-ple,  si  le  début  a  été  brusque,  s’il  -exls- 
raideur  très  marquée  contrastant  avec 
Bi  état  général  conservé,  si  la  fièvre  -est  éie- 
et  si  la  recherche  de  lésions  tube.rculeu'ses 
f  limonaires  reste  néga-tive. 

;  Peut-on  pousser  plus  loin  le  diagno.stic  et 
ssayer  de  (rattacher  la  méningite  lymphocy- 
tilre  à  une  étiologie  ?  On  pourra  la  rattacher 
Wliiuefois  4  la  poliomyélite,  si  l’on  est  en 
Mieu  ésidémique,  d’.aut.res  fois,  au  zona,  à 
lierpès  ou  au  virus  n-eurotroipe,  aux  hehnin- 
Sés,-etc.,  mais  l’important,  croyons-nous,  est 
ïdiflérencieroette  méningite  .de  ia  méningite 
Klietculeuse,  afin  de  ne  pas  y.eirs.er  dans  de 


SUR  LA  COLLAPSOTHERAPIE  DE  LA  TU¬ 
BERCULOSE  PULMONAIRE,  D’’  Jean  LEVES¬ 
QUE.  (Le  Bulletin  Médical.) 

De  tous  les  traiteine'nts  oue  l’on  peut  imagi¬ 
ner  contre  la  tuberculose,  lé  remède  spécifi¬ 
que  r.es.te  toujours  à  trouver.  Nous  ne  parlons 
pas  des  sérums  .qui  tous  ont  -vu  leurs  in'dica- 
üons  tellem'ent  limitées  par  les  invemteurs 
eux-mêm.es,  qu’on  est  .en  droit  -de  se  demander 
si,  pratiquement,  on  peut  arriver  à  les  far- 
muier  conformément  .aux  vœux  de  .ôes  auteurs..' 
Mais  même  la  chimiothérapie,  qm  a  éveillé 
tant  d’^espoir,  'est  loin  de  les  avoir  comblés.. 
Jugée  avec  un  recul  suffisant,  'l’aurothérapie 
apparaît -comme  un  adjuvant  très  utile  dans 
quelques  cas,  cette  utilité  ne-  jiustlflant  pas 
l’abalidon  de  certains  médeems,  mais  étant 
donné  les  accidents  redoutables  d’intoxica¬ 
tion  que  l’on  ren.con(tre,  ne  justifiant  pas  non 
plus  son  'emp'loi  systématique.  De  toute  façon, 
le  moins  qu’on  puisse  dire  'Contre  eUe,  ■c’.est 
qu’ioUe  n’.est  certes  pas  l’analO'gue  ides  médi¬ 
caments  anti-syphUitlqu.es  ou  du ^alicylate  de, 
soude.  Elle  vient  oertainement  bien  loin  der¬ 
rière  les  deoi-x  élém'ents  capitaux  de  la  lutte 
contre  la  tuberculose  la  cure  hygiéno-diététi- 
que  et  la  collapsothéraipie. 

Ges  deux  mé'thodes  -sont  d’.aiU.e.urs  iitdd'sso- 
lublem.en,t  liées  dans  leur  principe  même. 
Elles  ont  pour  but,  .pour  seul  but,  de  suppri- 
jner  quelques-unes  des  causes  qui  s’opposent 
aux  processus  naturels  .de  guérison  de  la  tu¬ 
berculose.  C’est,  du  m.ême  coup,  dire  leurs  li- 
miites  et  indiquer  que,  loin  de  se  présenter  au 
cilioix,  elles  exigent  leur  utilisation  parallèle 
toutes  les  fois  .qu’on  le  peut. 

Nous  n’avons  pas  à  parler  ici  de  la  cure 
hygléno-diéitétique,  si  loe  n’est  pour  rappeler 
qu’elle  obtient  à  elle  .seule,  parfois,  des  guéri¬ 
sons  remarquables  (non  seulement  disparition 
de  lésions  congestives,  mais  parfois  guérison 
cavernes  incontestables).  Et  ainsi,  pourvu 
qu’elle  .soit  réglée  minuti.eusem'ent,  et  qu.e  sur¬ 
tout  l’élém.ent  repos  soit  imposé  sans  res.tri'C- 
tion  ni  indulgence,  elle  reste  la  méthode  de 
base  que  ne  peut  supplanter  aucune  autre. 
C’est  dire  l’importance  .de  la  mise  .en  sanato¬ 
rium  du  malade.  Ce  sera  donc  toujours  sur 
un  malade  soumis  à  là  cure  hygié'no-diététi 
que,  telle  qu’.eB0  est  réglée  en  sanatorium,  .que 
la  coU.a.p'Sothérapiie  sera  pratiquée,  venant  à 
son  tour  supprimer  quelques  obstacles  à  la 
guérison  naturelle  de  .certaines  tuberculoses. 


L’INSUFFIS.ANCE  HEPATIQUE  DES  TUBER¬ 
CULEUX  PULMONAIRES  ET  UES  SELS 

D’OR,  D‘'  Girbal  (de  Marseille),  (Le  Progrès 

Médical.) 

Entre  ,  le.  pouinôn,  le  foie  et  l’organisme,  il 
y  a  échangé  'de  mauvais  procédés  (synergies 
morbides)  : 

1“  Entre  le  poumon  et  le  foie  :  alteration  des 
cellules  .hépatiques  par  les  toxines  sécrétées 
dans  le  poumon  ; 

-2°  Entre  le  foie  et  le  poumon  :  absence  de' 
défense  contre  la  tuberculose  par  un  foie 
aJtéi’é  (anergie  hépatique)  ; 

3°  Entre  le  foie  et  l’organ.isme  ;  insuffisance 
hépatique  qui  retentit  sur  tous  les  organes 
(appareil  digestif,  sang) 

4°  Entre  le  foie  et  le  foiie,  ainsi  que  l’a  éta¬ 
bli  Flessinger,  «  lorsque  la  des,truction  cellu¬ 
laire  atteint  une  certaine  densité,  la  résorption 
des  cellules  dégénérées  fait  naitré  dans  l’or¬ 
ganisme  une  réaction  sous  forme  d’anticorp,s 
hépatique  dont  l’aboutissant  est  la  dastructidh 
des  cellules  sain.es  ;  l’organisme  ne  défend 
plus  son  foie,  il  se  défend  contre  son  foie  ». 

5”  Entre  le  foie  et  les  sels  d’or. 

Phénomènes  de  défense  "(fixation  des  sels 
d’or). 

Alté.rations  des  cellules  .hépatiques  par  les 
sels  d'or. 

Quelles  indieaüons  thérapeutiques  pouvons- 
nous  tuer  de  cette  étude  ? 

1”  Eviter  les  Injections  intravedneuses  dans 
les  cas  où  nous  aurons  observé  des  crises  hé- 
mo.olasiqu.es  auriqu'es  et  uitiliser  les  injections 
intramusculaires  en  émulsions  huileuses,  mais 
en  nous  rappelant  que  ces  crises  .décèlent  une 
insuiffisaiice  hépatique.  ^ . 

2°  Chez  tout  intolérant  aurique  et  chez  tout 
tuberculeux  insuffisiant  hépatique,  associer 
l’opothérapie  hépatique  comme  nous  le  'préco¬ 
nisons  dans  la  tuberculose  pulmonaire  depuis 
19-23. 

Oipo'thôrapie  utilisée  avec  succès^par  Villa- 
ret,  Imbeit,  Justin  Besançon  dans  les  acci¬ 
dents  de  la  'èh'ry.&othé.rapde. 

Traitement  prescrit  par  opothérapie  par  vole 
buccale  dans  les  insufü'sànces  légères,  pan- 
voie  intramuseulaire  dans  les  insuffisances 
plus  importantes,  associer  à  ee  traitemeort 
l’hygiène  générale  des  hépatiqu'es  ;  régime  et 
o,holago.gue.s. 


Granules  de  CATILLOIV 

A  0,001  EXTRAIT  TITRÉ  de 


STROPHANTUS 


TOniIQUE  du  COEllK  —  DllJRËTIQIJE 

Prix  de  l'Académie  de  Médecine  pour  “  Stropltanteis  ei  stropitanttnc  ’ 
PARIS,  3,  BoMlevem  St-M»rtlo  —  R 


A  PROPOS  DES  FEMMES  NERVEUSES,  D’’ 

N.  Quenée.  (Concours  Médical.) 

On  'Sait  que  la  moindire  perturbation  dans 
la  sécrétion  folliculaire  défermine  les  troubles 
les  plus  variés  et  qu’il  faut  essayer,  pour 
combattre  ces  troubles,  de  redonner  à  l’orga¬ 
nisme  la  folliculine  qui  lui  manque.  De  là 
son  emploi  dans  la  plupart  des  dysovaries. 

Parmi  ces  manifestations  du.  dysovarisme, 
les  manifestations  nerveuses  sont  peut-être 
les  plus  fréiquentes  ;  il  peut  s’agir  .d’angioisee, 
d’énervem-ent,  de  modifications  du  caractère 
alliant  jusqu’à  la  mélancolie  et  la  jalousie 
morbides,  de  délires,  d’insomniies,  et  le  tout 
s’accompagne  généralement  de  tro-ublesi  du 
systèm-e  nerveux  végétatif,  de  palpitations,  .de 
dyspnée,  d’aérophagie,  etc...  Une  bonne  th'é- 
rapeuti.que  sera  .étiologique  d’abord.  Après 
avoir  redressé,  si  besoin,  les  .erreurs  du  ré¬ 
gime  'e<t  d’hygiène  générale,  on  s’adressera  à 
l’opothérapie  foUicùIaire.  Mais  on  se  trouvera 
particulièrement  heureux  d’adjoin'dre  à  .cettie 
thérapeutique  causale  une  thérapeutique 
symptomatique  qui  donnera  un  ■  soulagement 
immédiat.  Le  bromure  sera  tout  indi-quié.  iCes 
deux  médications,  folliculine  et  bromure,  se 
trouvent  réunies  dans  l’oestroboi,  association 
du  sédobrol  à  la  foUiculirae. 

La  présentation  est  la  même  que  celle  du 
sédobrol,  ce  qui  dispense  de  dire  ses  avanta¬ 
ges  qui  sont  bien  connus  ;  cli'aqiie  tablette 
renfermie  un  gramme  de  bromure  de  .sodium 
et  100  unités  international'es  .de  folUculine. 
On  en  donne  matin  et  soir,  dans  une  demi- 
tasse  d’.eau  bouillante,  une  ou  deux  tablettes. 


iviiinistEke  des  peinsioins 


Additif  à  la  liste  publiée  au  Journal  officiel 
du  28  mars  1935  ; 

M.  le  docteur  Ondiette  (Paul),  au  Mans 
(Sarthe),  po-ur  rem.ploi  de  médecin  à  la  ma¬ 
nufacture  de  tabacs  du  Mans. 


Tanin  de  Fraisier  -  Sels  de  chaux  et  de  magnésie 

Tonique  --  Reconstituant  --  Recalcijiant 

-  Bronchites  chroniques  —  Prétuberculose 
in  rapide  des  Accidents  Diarrhéiques 
t  des  Néphrites  Albuminuriques. 

Cachets  pour  adultes  -  Poudre  pour  enfants 
Granulé  pour  adultes  et  enfants 
Éch.  Ma  tnt.  P.AUBRIOT.Fh.  56.  bd  Ornano.  PARIS-I8‘ 


«BE» 


Nouvelle  préparation 
définie,  stable 

en  lottes  de  12  ampoules  de  1  tas  contenant  chacune  : 
Nucléinate  do  Strychnine  défini. .  t  milligr. 
et  Cacodylate  de  Boude .  0  gr.  05 

Injections  indolores 

INFECTIONS 
d  CONVALESCENCES 

Laboratoires  du  o*  LEPRINCE 

62,  Rue  de  la  Tour,  PARIS  (16’) 


RHUMATISME  chronique 
ARTHRITISME 
PHARYNGITES 
Intoxications  Intestinales 

FURONGUL  OSE  -ACNÉ-  RHINITE 
URETRO-VAGINITES 

Laboratoires  ROBIN,  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS 


OPOFERRWE 

VITAMINÉE 


IFer  et  mongo 
Extraits  hépc 

VITAMIN 


tganèse  organiques 
hépatique  et  spléniqui 
ES  A  et  C 


RÉGÉNÉRATEUR  COMPLET  DU  SANG 


LABORATOIRES  de  l'OPOCALCtUM 


•12 


FICHE 

DE  THÉRAPEUTIQUE  PRATIQUE 

Sulfate  de  Spartéine  :  C,5  H26  N2' 
SO4  H2  +  5H2  0,selcnstallisé,  chi¬ 
miquement  pur,  préparé  à  partir  de 
la  Spartéine  du  genêt  (Sarothamnus 
scoparius). 

Action  cardiaque  démontrée  par 
de  nombreux  essais  physiologiques. 

PHARMACODYNAMIE 


cj  exerce  une  action  cardio-tonique 


1°  Régulateur  du  cœur  :  arythmies, 

'’lfcarX-îIrqJê.'ll^ 

C.  R.  SOG.  Biol.,  93 


CompriniésViGiiy-Eliil 


PALLAS 

LA  MÉDECINE  ET  LES  MÉDECINS 

UIV  9MAGAX.INE  DE  LVXB 

64  pages  grand  format  -  Couverture  et- 


est  paru 


PALLAS 

LA  MÉDECINE  ET  LES  MÉDECINS 


Laboratoires  HOUDÉ,  9,  rue  DieU/  PARIS 


Le  Gérant:  J.-CRiNON 


,  18,  rue  Turgot,  I 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNE  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


Le  numéro  ;  50  centimes 


D''  CRI  NON,  Directeur 


ABONNEMENT: 

France,  un  an .  30  fr. 

Etranger,  un  an .  T  5  — 

CoDipte  Chèques  postaui  :  PARIS  433-28 

QUATORZIÈME  ANNÉE  —  N*’  §57  —  12  MAI  l'93B 

Direction  s  Ht,  boulevarti  Magenta  —  PARIS  (X^) 

Téléphone  Trudaine  62-95 

S'adresser'  porar  la  Piablicité 

Aux  Bureaux  de  ‘l’INFORMATEUR  MÉDICAL” 

111,  boul.  Magenta,  PARIS 

Et  à  l’AGENCE  FRANÇAISE  D’ANNONCES 

35,  rue  des  Petits-Champs  —  PARIS 

*:•  IL’â€TyâlLOTÊ  NÉÛOCâLi  Pi^âlNIT  i’©iJIE€TOF  •:* 

le  Comité  International  de  la  lutte  contre  le  cancer  a  tenu  ces  jours  derniers. 
Ancien  Ministre,  que  l’on  aperçoit  au  premier 


Photos  Meurisse.  —  Clichés  Inf.  Méd. 
i  Paris,  son  Assemblée  Générale,  sous  la  présidence  de  M.  le  Sénateur  Justin  Godard, 
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«iation  Générale  des  Médecins  de  France 

Fondation  de  M.  le  docteur  Roussel 


dl  est  rappelé  que  des  bourses  annuelkis  de 
ÏM  francs-  ont  été  créées  par  le  docteur 
i'Uisel,  en  faveur  des  médecins  ayant  au 
loins  cinq  enfants  et  des  veuves  en  ayant 
lois  à  leur  charge,  -et  dont  la  situation  -est  ■ 
Isrticullèrement  digne  d’intérêt. 

‘'Comme  les  années  précédentes,  les  denaan- 
devronfrêtre  adressées  au  .siège  de  l’As- 
;o  iation  générale  des  médecins  de  France, 
?.  tue  du  Gherche-M-idi,  Paris  (VI®),  pour  le 
•’ mai  au  plus  tard. 

les  confrères  ou  v-euves  qui  's-e  sont  dé-jà 
‘1  instan-ce  devront  avertir  par  lettre  du 
ien.  de  leur  candidatui-e  pour  1935. 


Voir  page  8,  l’itinéraire  du  Voyage 
organisé  par  l’INFORMATEUR  MÉDICAL 
en  Europe  Centrale  (Autriche,  Hongrie, 
Roumanie,  Serbie). 


Voir  page  II,  le  sommaire  de  la  revue 
PALLAS  et  les  avantages  offerts  aux 
abonnés  de  ce  magazine  spécialenient 
réservé  aux  médecins. 


Sur  42  Jocleurs  en  méJecine  ayant  fait  enregistrer  leur  Jipldnie  à  la 
Préfe^ture  Je  Poliee  penJanI  le  mois  Je  mars,  22  sont  J’origine  étran¬ 
gère  :  1  Afgkan  naturalisé  français,  1  Anglais,  1  Egyptien  naturalisé  fran¬ 
çais,  2  Polon  ais  Jont  1  naturalisé  français  et  17  Roumains. 


Fédération  Nationale  des  Médecins  du  Front 

Le  Comité  a  p.rocédé  au  renouvellement 
annuel  de  son  btireau,  lors  de  sa  dernière 
réunion. 

M.  Albert  Landrin,  président  depuis  deux 
ans,  ne  s’étant  pas  représenté,  M.  Jean 
Schneider,  président  de  l  Undon  des  méde¬ 
cins  mutilés  de  guerre,  a  été  désigné  pour  le 
remplacer. 

Le  secrétaire  général,  M.  Rimé,  et  le  tré¬ 
sorier,  M.  O’Folowel.l,  ont  éité  réélus.  —  M. 
Vaillan.t  a  été  nommé  secrétaire  adjoint. 

Le-s  vice-présidents  de  la  Fédération,  par 
droit  statutaire,  sont  .pour  1935  ;  M.  le  Pro¬ 
fesseur  Balthazaipd,  MM.  Landolt,  de  Parrel, 
Jouve,  Bidon,  Soulé. 

Le  président  S'0.rtaiit,  M.  Albeirt  Landrin,  a 
été  nommé  -président  d’honn-eur. 


LE  SCANDALE  DE  LA  PRODUCTION  DES  MOULES 


dans  la  région  Méditerranéenne 


Par  le  Docteur-Vétérinaire  M.  Belin,  Directeur  de  l’institut  Bactériologique  de  Tours 


Où  il  est  démontré  que  la  politique  qui  souvent  fait  la  nique  à  la  morale, 
se  moque  également  de  la  santé  publique. 


Nous  avons  montré  dans  un  livre  paru  il 
y  a  uuelgues  mois  (1)  Qu’au  cours  des  15 
dernièreis  années  plus  de  100,000  personnes 
ont  oontracté  des  fièvres  tyipiioïdes  ou  para¬ 
typhoïdes  à  la  suite  de  l’ingestion  de  coguil- 
lageis  mangés  crus,  25.000  malades  ont  suc¬ 
combé  ;  3  milliards  au  taux  actuel  des  assu- 
raJioes  ont  été  ainsi  soustraits  à  l’activité 
publique. 


Or  ce  scandale,  le  plus  grave  que  les  temps 
modernes  aient  pu  .enregistrer,  a  surtout 
pour  cause  les  conditions  effroyables  de  pro¬ 
duction  des  moules  consommées  crues  dans 
la  région  méditerranéenbe.  Ce  scandale  com¬ 
prend  :  1°  la  pêche  des  moules  dans  les  ports 
de  Marseille  par  les  .  scaphandriers  ■  notam¬ 
ment,  pèche  réalisée  dans  une  -eau  exfcrèm.e- 
ment  souilliée,  dans  certains  .cas  à  proximité 
des  lieux  de  déversem'ent  des"  égouts  où  l’on, 
compte  2.800.000  microbes  par  oent.  cube-  .et 
150.000  microbes  des  groupes  Coli,  Morgan  .et 
typhique  par  litre  ;  2°  l’exploitation  des  éta- 
bbssements  du  Saut-du-Marrot  où  aboutis¬ 
sent  les  égouts  de  la  banlieue  ouest  de  Mar¬ 
seille  ;  l.^.OOO  kilogrammes  de  moules  .con¬ 
taminées  sont-  produits  ainsi  chaque  année  ; 
un  ordre  ministériel  datant  d.e  lÔ26  p:r.évoyant 
l’expulsion  de  ces  indésirables  prod'UCteurs 
n’a  .iamais  .pu  être  exécuté  ;  3"  .la  pêch.e  clan¬ 
destine  dans  la  rade  .et  les  ports  de  Toulon, 
produisant  1.500.000  kilos  de  moules  chaque 
année,  provenant  des  points  «  les  plus  souil¬ 
lés  de  la  rade  »  (docteur  Teissonniène)  se 
conservant  mal  et  nécessitant  des  arrosages 
fréquents  ;  4’  la  vente  des  coqullilag.es  sut 
les  .quais  de  Marsieille  où  l’on  tolère  que  des 
marchands  utilisent  l’eau  extrêmem.ent  souil¬ 
lée  du  Vieux-Port  .pour  rafraîchir  et  conser¬ 
ver  leurs  coquillages,  ceux  de  Touftin  notam¬ 
ment  ;  5°  enfin,  la  .production  des  moules 
des  parcs  de  Brégaillon  dont  nous  allons 
nous  occuper. 

Le  président  de  runion  Nationale  des  Com¬ 
battants  a  bien  voülù  attirer  l’àttentioni  .du 
ministre  de  la  Marine  marchande  sur  les 
conditions  effroyables  dans  lesquelles  se  trou¬ 
vent  situés  les  parcs  de  .Bré.gaillon  au  point 
de  vue  hygiène.  Le  ministre  de  la  Marine 
marchande  a  fait  connaître  son  o.piniôn  à 
ce  sujet  dans  une  lettre  adressée  à  l’U.  N.  C. 
le  21  févri-er  dernier. 


B  II  est  exact  que  ces  installations  sont  -si¬ 
tuées  dans  des  eaux  qui  -n’ont  .pas  été  re¬ 
connues  salubres  par  l’Office  Scientifiqu.0  .et 
Technique  -des  Woh.es  Maritimes.  Mais  .des 
étahliss-em’ents  spéciaux  d’épuration  ont  été 
accordés  aux  myticulteurs  de  Brégaillon  .dans 


la  baie  du  Lazaret,  dûment  reconnue  salu¬ 
bre  par  l’Office  et  les  règlements  .en  vigueur 
ne  permettent  .la  vente  à  la  consommation 
des  coqullages  de  Brégaillon  qu’otprés  leur 
épuration  dans  les  parcs  de  stai)Ulation  du 
Lazaret.  -Ce  système,  gui  offre  toutes  les  -ga- 
rantiee  désirables  au  point  de  vue  .de  r.hyigiè- 
ne  publique,  fonctionne  depuis  plusieurs  an¬ 


nées  sous  le  contrôle  du  bureau  municipal 
d’hygiène  de  la  Seyn©  et  n’a  jamais  donné 
lieu  à  aucune  observation  de  la  part  de  l’Of¬ 
fice  Scie.ntifique  .et  Technique  des  Pêches 
Maritimes. 


Il  convient  tout  d’abord  de  savoir  pour¬ 
quoi  les  eaux  qui  baignent  les  parcs  de 
Brégaijlon  «  n’ont  pas  été  reconnues 
salubres  ». 


Une  communication  à  l’Académie  -de  Méde¬ 
cine  faite  par  le  professeur  Boinet  .et  le  doc¬ 
teur  Teissonnièr-e  le  26  décembre  1928  nous 
apprend  que  «  ...les  élevages  de  Toulon  sont 
établis  dans  des  eaux  plus-  souillées  encore. 
Le  .  groupe  des  parcs  de  Brégaillon,  le  plus 
important,  -est  situé  à  450  mètres  de  r.embou- 
èhure  de  la  Rivière  Neuve,  qui  reçoit  à  quel¬ 
ques  centaines  de  mètres  .en  amont  l’affluent 
du  grand  égout  de  Toulon  à  p.eine  épuré  par 
la  station  de  Lagoubran.  Las  eaux  qui  hai- 
.gn.ent  .ces  parcs  sont  la  plupart  .du  temps 
nauséabondes  et  épaisses  ;  à  leur  .  surface 
flottent  souvent  dès  matières  fécales  intàc- 


C’est  en  des  termes  à  peu  près  semblables 
que  s’exp,rlme-  trois  ans  ap.rès  le  docteur 
Teissonniêre  dans  son  rapport  au  Conseil 
d’.hygi.èn.e  des  Bouches-du-Rhône  (compt.e.s 
rendus  1931,  .p.  238). 

P.récisons  davantage  :  On  compte  au  .dé¬ 
versement  de  l’affluent  1.500.000  coll-bacilles 
par  .oent.  cube.  L’affluent  de  l’abattoir,  à  4 
mètres',  du  rivage,  donne  5.000.000  de  coli¬ 
bacilles  par  litre  .et  il  y  en  a  150,000  dans 
l’eau  .qui  baigne  les  parcs  (C.  R.  du  Conseil 
départemental  des  Bouc-hes-du-Rhône,  14  o.ct. 
1931,  p.  22-8). 

Si  l’on  se  rappelle  que  les  coquillages 
sont  de  .remarquables  accumulateurs  de  mi¬ 
crobes,-  -que  la  quantité  troùvée  dans  le  corps 
de  c.e'^j-'mollusques  est  au  moins  dix  fois 
plus  considérable  que  celle  existant  dans 
l’eau  qui  les  baigne,  on  arrive  ainsi  à  ee 
rendre  compte  .de  la  quantité  prodigieuse  de 
microbes  que  l’on  ingère  ainsi,  ce  .gui  .expli¬ 
que  l’.extrêm6  gravité'  des  contaminations 
réalisées  dans  .ces  conditions. 

Il  ne  -s’agit  donc  pas  d’un  parc  «  non  rc 
connu  salubre  »,  comm-e  le  dit  par  erreur  le 
ministre,  pour  lequel  par  suite  le  reparoage 
peut  être  prévu,  mais  bien  d’un  parc'  Insa¬ 
lubre,  .effroyablemeint  insalubre,  le  plus  In¬ 
salubre  parmi  tous  ceux  -qui  ont  pu  existei' 
sur  les  côtes  de  France. 

Il  en  .résulte  donc  que  pendant  de  très 
nombreuses  années,  jusqu’au  3  août  1932  au 
moins,  un  très  grand  nombre  de  Français 
et  .d’étrangers  ont  été  des  coprophages  sans 
s’en  douter  ;  seuls  le  savaient  les  pouvoirs 
publics,  Nous  disons  «  un  très  grand  nom¬ 
bre  »  car  la  .p,ro.dUiCtion  de  ces  établissements 
est,  chaque  année,  d’environ  1.300.000  kilo- 
gramm-és  de  moules,  d’une  forte  taille  et 
d’un  embonpoint  «  qui  sont  un  sûr  garant 
de.’' 11);'.  Mouillure  .extrême  des  eaux  dont  elles 


proviennent  »,  comme  le  dit  le  .docteur  Teis- 
sonniène  en  ce  qui  concerne  les  moules  -pô 
chées  dans  le  port  de  .Marseille. 

Or,  dans  un  travail  récent  (1),  W.-J.  Wil¬ 
son  a  montré  que -les  ge-rm-es  du  groupe  ty- 
pho-paratyp.hiqiiBS  existent  en  grand  nombre 
dans  les  eaux  des  égouts  des  .institutions  .et 
des  villes.  .Lorsque  des  cas  d’infection  typhi¬ 
que  sont  constatés  dans  les  agglomérations, 
oes  égouts  renferment  un  nombre  .de  micro¬ 
bes  .encore  plus  élevé.  Ce  résultat  très  im¬ 
portant  a  été  obtenu  grâce  à  l’emploi  d’un 
nouveau  milieu  de  culture  au  citrate  de  bis¬ 
muth  .et  au  sulfate  de  soude.  Ces  faits  ont 
été  notamm.ent  confirmés  par  T.-H.  Fleming. 

Donc,  non  seulement  oes  ■  .consommateurs 
ont  été  des  -coprophages  mais  on  peut  affir¬ 
mer  que  les  cas  de  fièvre  typhoïde  ont  été 
parmi  eux  extrêmement  nombreux. 


Pourquoi  a-t-on  décidé  de  reparquer 
des  coquillages 
ibiement  so 


aussi  effroyablement  souillé  ? 


Le  fait  est  d’autant  plus  singulier  qu’il-  .est 
en  complète  contradiction  avec  ce  qui  est 
fait  pour  les  huîtres.  Pour  ces  mollusques, 
en  -effet,  on  a  supprimé  tous  les  iparCs  insa- 
lubi-es.  N’ont  été  admis  à  i’épuration.  que  les 
huîtres  des  parcs  «  non  reconnus  salubres  ». 

Eh  bien,  la  raison  la  voici  : 

Les  comptes  rendus  du  Conseil  d,’hy.glène 
des  Bouches-du-Rhône  de  1931,  p.  229,  nous 
permettent  de  savoir  que  :  «  En  1926,  à  la 
suite  d’une  recrudescence  de  cas  de  fièvre 
typhoïde  attiibuables  aux  moules,  le  .  préfet 
du  Var  cha-rgea  une  Commission...  d’étudier 
les  moyens  d’améliorer  la  situation  sanitai¬ 
re,  tout  en  -évitant  la  suppression  pure  -et 
simple  de  Brégaillon  qui  avait  été  envisagée 
par  le  ministre  et  qui  eût  causé  un  préjudice 
considérable  à  l'indust-rie  locale.  » 

Nous  sommes  donc  fixés  :  il  est  nécessaire, 
avant  -de  proté-ger  la  santé  des  consomma¬ 
teurs,  de  sauvegarder  une  industrie  locale 
qui  s’est  révélée  un  danger  public.  La  seule 
solution  logique  le  ministre  l’avait  trouvée, 
c’était  la  suppression  pure  et  simple.  Si  pa¬ 
radoxal  que  oela  soit,  c’est  l’opinion  du  pré¬ 
fet  qui  à  prévalu.  Nous  eh  avons  indiqué  les 
raisons  dans  notre  ouvrage  -jchap.'  IV). 

Nous  voyons  alors,  .dès-'f^éïte  .époque,  la 
Commission  indiquer,  après,,  m'ainte-s  -recher¬ 
ches,  la  baie  du  Lazaret  comme  lieu  de  re-- 
parcage.  Un  arrêté  ministériel  du  7  avril 
1928  rendit  cette  épuration  obligatoire.  Nous 
avons  montré  dans  notre  travail  (p.  164) 
comm-ent  les  mytiliculteurs  se  moquèrent  des 
décisions  ministérielles  et  préfectorales  en 
mettant  dans  les  emplacements  indiqués, 
non  pas  des  moules  destinées  à  ê'tre  épurées, 
mais  bien  du  naissain  qui,  lorsqu’il  était 
assez  gros,,  était  emporté  à  Brégaillon  uour 
qu’une  alimentation  convenable  permît  un 
engaissement  suffisant  ! 

La  fièvre  typhoïde  put  ainsi  continuer  ses 
ravages  car  ce  .n’.est  çfue  le  3  août  1932  (et 
non  pas  «  .depuis  plusieurs  années  »,  com¬ 
me  le  dit  par  erreur  le  ministre)  que  le  mai¬ 
re  de  la  Seyne  prit  à  son  tour  un  arrêté 
rendant  obligatoire  l’épuration  des  moules 
de  Brégaillon  par  un  séjour  d’un  mois  dans 
les  eaux  b-  salubres  »  de  la  baie  dû'  Lazaret. 


Que  doit-on  penser  des  conditions 
dans  lesquelles  est  faite  cette  épuration? 


Notons  tout  d’abord  que  le  décret  du  31 
juillet  1923  qui,  comme  nous  l’avons  montré, 
a  été  pris  avant  tout  pour  être  agréable  aux 
o-stréiculteurs,  prévoit  bien  lé  reparca-ge  des 
huîtres  suspectes,  mais  il  ne  parle  pas  du 
tout  des  moules.  De'  nombreuses  protesta¬ 


tions  ont  d’ailleurs  été  émises  à  ce  sujet  par 
les  services  d’hygiène  et  les  sociétés  médi¬ 
cales  les  plus  qualifiées,  vainement  l'a:;. 
leurs  pen'dant  de  nombreuses  années, 
groupements  voyant  là  au  riiolns  un  .moyen 
de  limiter  le  nombre  des  contaminations  hu¬ 
maines. 

D’autre  part  nous  .avons  rappelé  avec  qut 
le  désinvolture  les  mytiliculteurs  de  Brégai 
Ion  ont  interprété  les  décisions  minist.irielii 
et  préfectorales. 

Nous  pouvons  donc  nous  .demander  avi 
une  certaine  anxiété  de  quelle  .façori  ils  a 
oepteront  les  -dispositions  du  simple  anè 
municipal  du  maire  de  la  Seyne. 

.  Voyons  ce  que  prévoit  cet  arrêté.  Oh , 
c’est  simple  :  un  agent  devra  contrôler  1( 
r-eparcage  et  distribuer  des  certificats  de  " 
bubrité. 

Le  docteur  Teissonniêre,  dans  son  rappon, 
à  la  Commission  internationale  pour  l'explo- , 
ration  scientifique  de  la  mer  Méditerranfe  ■ 
(Naples',  oct.  1933,  .p.  280),  écrit  ;  «  Les  élf 


_ été  maintenus  à  la  condition  abso¬ 
lue  que  leurs  produits  ne  seraient  livrés  a., 
la  consommation  qu’après  un  séjour  d’iiti 
mois  dans  les  .eaux  saines.  Les  inoulés-y.' 
sont  transportées  sur  leurs  .cordes  ét'.la  da- 
rée  de  leur  séjour  y  .est  contrôlée  par  te 
services  municipaux  -d’hygiène  .sous  iaaio-.i 
rité  du  maire.  Des  'étiquettes  d.e  conWlr 
sont  apposée-s  sur  les  -colis  de  moules  au  ma 
ment  du  départ.  Nul  colis  ne  .peut  être  dé.-: 
barqué  .sans  ce  contrôle  dont  les  agent» 
payés  par  le  revenu  provenant  .de  la 
des  étiquettes-oertiticats  de  .salubrité.  ... 
dispositions  locales,  rendues  oWigat-oires  pe 
un  arrêté  local,  sont  identiques  à  celles  ai»; 
le  décret  de  1923  im.pose  pour  les  huîtres.-  La 
■A-ssociations  soumises  à  ce  contrôle  peuvea' 
être  agréées  par,  l’Office  des  Pèches  qui  “ 
quiert  ainsi  un  droit  de  -regard  et  de  ha 
direction  sur  leurs  opérations.  » 

Le  ministre  de  la  Marine  marchande  nous  a 
confirme  .enfin  que  ce  -service  fonctionnj 
«  sous  le  contrôle  du  bureau  municipal  dé 
la  Seyne  ». 

Malheuireusement  tout  cela  ne  peut'  donmi 
que  -des  apaisements  relatifs  aux  conso®  .( 
mateurs.  Nous  avons  indiqué,  -en  -effet,  daff 
notre  ouvrage,  toutes  les  raisons  -pour  liÿ 
quelles  on  doirt  considérer  que  le  -ceitiiicat 
de  salubrité  -et  son-  corollaire,  .r-étiquette  dç  w 
salubrité,  dans  les  circonstanoes  actuell^-  uj 
pour  les  huîtres,  constitue  une  mesure 
peu  près  sans  valeur  pratique. 

Tout  ce  que  nous  avons  dit  s’applique  in¬ 
tégralement  à  -ces  moules  é-pouvantablemehr  léj 
souillées.  Où  sont  les  nombreux  agents  niii 
devraient  surveiller  la  récolte  annuédle  de] 
1.300-000  kilos  de  moules  dans  .les.jjarcs  de. 
Bragaillon  et  le  transport  de  ces'  coquHIaÿr 
vers  la  baie  du  Lazaret  pour  qu’en  aucune  , 
façon  il  ne  puisse  en  être  distribué  directe-j  , 
ment  au  -public  ?  -Cela  se  fait  pour  certain8S| 
viandes  destinées  à  l’équarrissag-e,  souy|ii 
moins'  dan.gerouses  que  ces  nioules-.  Cômrak 
d’agents  sont  .préposés  à  la  surveillanée'dàs' 
entrées-  et  des  sorties  dans  les  parcs  de  )î 
baie  du  Lazaret,  évitant  que  des  mmite  rf; 
soient  enlevées  avant  que  l’épiiration  .-sft 
complète  -et  avant  le  contrôle  baotéfiblo^ 
que  ?  Que-lle  surveillanœ  exeree-t-oii-siiïw; 
marchés  ?  Aucune,  d’après  les  docum^; 
que  nous  avons  entre  les  mains  ;  ii  én-.® 
d’ailleurs  de  même  pour  les  huîtres,  '' -jt 

Nous  pouvons  affirmeu-  dans  ces  -condition^ 
que  -ce  -reparcage,  qui  n’a  d’autre  but  que® 
sauvegarder  une  industrie  locale,  doniïe  a®, 
consommateurs  une  sécurité  exfi'ême““' 
trompeuse  -et  qu’elle  .est  peut-êtire  .de  nc,_-._. , 
à  augmenter  encore  le  nombre  des  conta»  ®i 
nations  causées  pai-  un  aliment  reooutabfei  k 
plutôt  que  de  diminuer  ce  nombre. 


{Voir  la  suite  page 
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Je  me  souviendrai 
toujours  de  cet  après- 
midi  d’octobre  où,  dans  le  grand  amphi- 
lléâtre  de  la  Faculté  de  Paris,  M.  le 
professeur  Lericlie  prononça  son  dis¬ 
cours  pour  ouvrir  les  travaux  du  Con- 
pès  de  Chirurgie.  Au  lieu  du  pensum 
académique  qui  est  le  prix  auquel  se 
paie  la  présidence  de  cette  cérémonie, 
lue  leçon  de  haute  philosophie  nous 
fiait  faite  qui  fut  ime  révélation  et  un 
émerveillement.  Il  n’y  avait  aucun  dor¬ 
meur  sur  les  gradins.  L’exposé  lumineux 
du  professeur  Leriche  avait  triomphé  de 
l’invitation  au  sommeil  que  commande 
la  digestion  des  auinquagénaires  sortant 
je  table.  Pendant  les  trente  années  où 
j’ai  suivi  de  telles  assises  je  n’avais  en¬ 
tendu  exposé  si  magistral  et  je  n’avais 
asisté  à  un  tel  enthousiasme  de  l’audi- 
lire. 

Depuis  ce  jour  j’avoue  noiu-rir  une 
admiration  respectueuse  pour  ce  grand 
penseur  doublé  d’un  chirurgien  scienti- 
liipie.  Je  n’ai  eu  qu’une  fois  l’occasion 
i’approcher  cet  homme  étonnant  qui 
porte  sur  un  corps  solide,  encore  que  de 
laille  modeste,  un  crâne  qui  contient  le 
plus  puissant  cerveau  que  compte  notre 
mtps  universitaire,  par  conséquent  c’est 
la  seule  séduction  de  sa  pensée  qui  me 
“  ponsse  à  exprimer  ici  pour  le  profes- 
ïiir  Leriche  un  enthousiasme  dont  je 
lis  à  l’ordinaire  assez  parcimonieux. 

Cet  enthousiasme  vous  .  expliquera 
pourquoi  j’ai  voulu  que  le  deuxième  nu¬ 
méro  de  ma  revue  Pallas  ait  comme 
amement  un  article  de  ce  maître  émi- 
sur  le  «  teniiiérament  chirurgical  » 
I  lk®  pourquoi  j’ai  reproduit  l’avertisse¬ 
ment  sévère  que  notre  confrère  le  Lyon 
'Mmrgical  a  inséré  comme  une  procla- 
inen  tête  de  son  numéro  anniversaire 
dans  lequel  le  professeur  Leriche  cen¬ 
sure  l’inutile  prolixité  de  ses  confrères 
chirurgie. 

_  I  Jamais  on  n’a  tant  écrit,  dit  M.  Le- 

dam  et  jamais  on  n’a  tant  couru  le  ris- 
itiMl  P®  P®®  ®  journaux 

•  de  uédicaiix,  en  effet,  se  sont  multipliés 
ion  pas  tant  à  cause  des  progrès  de  notre 
parce  que  l’envie  de  publier 
Kvit  comme  un  prurit  chez  un  tas  de 
màit  lédecins  qui  ont  comme  seul  objectif 
iliii  de  faire  parler  d’eux. 

Jadis,  on  ne  créait  un  journal  que 
irsqu’on  voulait  réaliser  une  formule 
ouvelle  d’informations,  lorsqu’une  école 
oulait  faire  connaître  ses  travaux  et 
jvèl  «Ipiser  ses  théories.  C’est  bien  de  cela 
ibi»  l’il  s’agit  à  présent. 

groupe  de  jeunes  diplômés-  ou  de 
i  triomphateurs  des  concours  se 
mil  pour  conquérir  la  célébrité  et  la 
ij'^Bfcntèle.  Il  décide  de  fonder  un  journal 
i  portera  sur  sa  couverture  la  liste  de 
groupe.  Voici  d’abord  une  affiche  pé- 
fons  familiarisera  les  praticiens 

ijde  les  noms  de  ces  jeunes  audacieux. 
ap  «plus,  on  aura  un  véhicule  qui  porte¬ 
ra  bonne  nouvelle  des  travaux  dus  à 
iiiliative  de  ces  ardents  propulsés  jtar 
désir  inassouvi  de  réclame.  Voici, 

I  déplaise  à  d’aucuns,  la  raison  d’être 
le  secret  de  la  création  de  pas  mal  des 
modiques  médicaux  qui  ont  vu  le  jour 
(puis  la  guerre. 


—  Oui,  mais  !  Il  y  a,  en  effet,  un  mais. 
b  difficile  n’est  pas  de  créer  le  journal, 
ijis  de  le  faire  lire.  Le  praticien  n’a 
de  temps  à  perdre  ;  il  s’aperçoit  bien 
jle  de  la  parfaite  inutilité  de  ces  expo- 
pii  ne  sont  faits  que  pour  justifier 
signature  et  le  périodique  où  ils 
*it  publiés  finit  par  gagner  la  corbeille 
Sis  même  avoir  été  ouvert. 

C’est  contre  cette  haute  marée  de  pu- 
Wons  oiseuses  que  s’élève  M.  le  pro- 
«  Leriche.  On  publie  à  tours  de 
les  moindres  faits  observés  pren- 
l’allure  de  phénomènes  essentiels, 
eut  voir  un  enseignement  dans  le 
'yiudre  essai  thérapeutique  ou  opéra- 
dans  le  signe  clinique  erratique,  on 


s’empresse  de  baptiser  d’un  mot  barba¬ 
re  le  cheveu  coupé  en  quatre  et  on  croit 
avoir  fait  progresser  la  science.  En  réali¬ 
té,  on  n’est  pas  dupe  du  geste  qu’on 
commet,  mais  on  espère  retenir  grâce  à 
lui  l’attention  des  confrères  et  ceci  jus¬ 
tifie  cela. 

En  signalant  ce  travers  de  ses  contem¬ 
porains,  M.  le  professeur  Leriche  a  fait 
oeuvre  d’homme  courageux.  Mais  qu’il 
n’espère  pas  y  remédier.  Nous  vivons  à 
une  époque  de  bousculade  et  de  fièvre 
de  vie.  Chacun  veut  arriver  à  réaliser 
une  rapide  fortune.  Le  moindre  com¬ 
merçant  détaillant  aspire  à  ramasser  un 
gros  magot  en  quelques  années.  Peu  lui 
importe  la  façon  d'y  parvenir.  On  spolie, 
on  détrousse.  Mercure,  le  dieu  des  mar¬ 
chands,  est  aussi  celui  dés  voleurs. 

Dans  ce  monde  d’où  l’honnêteté  s’est 
envolée,  les  médecins  ne  peuvent  conser¬ 
ver  leur  fonds  d’honnêteté  profession¬ 
nelle  qu’en  allant  le  chef  muni  d’un 
masque  à  gaz.  Et  s’il  n’est  pas  de  mas¬ 
que  efficace  contre  les  toxiques  enfantés 
par  le  génie  inhumain  des  hommes,  il 
n’en  est  pas  davantage  qui  nous  mette  à 
l’abri  des  atmosphères  viciées  par  la  cu¬ 
pidité.  Voilà  pourquoi  notre  profession 
continuera  à  donner  comme  toutes  les 
autres  des  exemples  de  plus  en  plus  nom¬ 
breux  de  malice  commerciale  et  d’arri¬ 
visme  outré  ! 

Cet  arrivisme  déterminera  la  logorrhée 
des  jeunes,  avides  de  se  faire  connaître. 
La  prose  inutile  remplira  les  Colonnes 
des  périodiques  et  envahira  demain  celle 
des  grands  quotidiens,  où  elle  commence 
déjà  à  se  faire  jour  entre  deux  réclames 
dont  l’une  vante  les  horoscopes  d’un 
Hindou  de  Belleville  et  dont  l’autre  inci¬ 
te  à  se  rajeunir  les  vieilles  coquettes  hos¬ 
pitalières  dont  le  Temps  a  lézardé  la 
façade. 

Au  milieu  de  ce  déluge  de  produc¬ 
tions  oiseuses  les  médecins  qui  veulent 
(c  se  tenir  au  courant  »  ne  peuvent  s’y 
retrouver  pour  connaître  des  choses  uti¬ 
les.  Et  voilà  pourquoi  ils  lisent  de  moins 
en  moins.  En  sorte  cpie,  par  un  mécanis¬ 
me  vraiment  paradoxal,  l’ignorance  fini¬ 
ra  par  être  le  résultat  d’une  surproduc¬ 
tion  de  la  chose  imprimée. 

J.  CRINON. 


âfl  PROPflGflpDE  SOl/IÉTIQÜE 

à  l’Académie  de  Médecine 


Un  Russe,  M.  Roubakine,  qui  exerça  à  la 
Société  des  Nations  la  fonction  d’expert  (on 
se  demande  ce  qu’il  peut  y  avoir  à  expertiser 
à  la  Société  des  Nations  en  dehors  de  la  naï¬ 
veté  et  de  l’hypocrisie  des  diplomates  qui 
prennent  part  à  ses  réunions),  a  fait  plu¬ 
sieurs  communications  à  l’Académie  de  mé¬ 
decine.  Ces  communications  tendent  toutes  à 
légitimer  le  contrôle  des  naissances  ;  cet  eu¬ 
phémisme  hypocrite  est  employé  pour  parler 
de  l’avortement  légalisé. 

M.  Roubakine  s’est  déjà  fait  clouer  le  bec 
à  différentes  reprises  à  l’occasion  de  ses  sta¬ 
tistiques  et  de  son  délayage  soviétique.  Voici 
que  notre  grand  savant  'Oiarles  Richet  lui  a 
répondu  mardi  dernier  : 

((  M.  Roubakine  dit  que  la  mortalité  par 
tuberculose  est  trop  forte,  je  me  garderai  de 
le  contester.  Il  ajoute  que  l’allocation  donnée 
aux  familles  nombreuses  est  une  allocation 
de  famine  qui  est  forcément  inefficace.  Là 
encore,  il  a  tout  à  fait  raison.  Mais  quant  à 
prétendre  que  la  natalité  en  France  est  suf¬ 
fisante,  c’est  une  monstrueuse  erreur. 

»  M.  Roubakine  dit  qu’il  parle  au  nom  de 
la  science.  Il  est  docteur  en  médecine,  ancien 
expert  à  la  S.  D.  N.  ;  mais  quelle  que  soit  la 
grandeur  de  ses  titres,  ils  ne  lui  donnent 
pas  le  droit  de  parler  au  nom  de  cette  noble 
personne  qu’est  la  Science. 

»  Qu’il  relise  les  traités  d’aritkmétique  élé¬ 
mentaire,  et  il  verra  la  différence  qu’il  y  a 
entre  So.ooo  et  aSo.ooo.  Or,  ce  dernier  chiffre 
est  celui  de  l’augmentation  des  naissances  al¬ 
lemandes  au  cours  de  la  dernière  année  et  le 
chiffre  de  So.ooo  est  celui  des  naissances  fran¬ 
çaises  pendant  la  môme  durée.  » 

M.  Charles  Richet  qui,'  malgré  son  grand 
âge  et  sa  grande  fatigue,  avait  fait  un  visible 
effort  pour  venir  à  l’Académie  faire  cette  ré- 
futatiôn  cinglante,  fut  longuement  applaudi. 

J.  C. 


ON  KOUX  INFORME  pUE 


HËIIOTHERAPIE 

GRASSE  <A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÊLIOS’ 

Mideoin-Direcuur: 

Df  B  R  O  D  Y 


Un  vœu  relatif  à  l’emploi  de  la  cuti-réaction 
tuberculinique  dans  tous  les  éitabUssements 
d’enselgnieiment,  a  été  émis  par  le  Comité 
national  de  défense  contre  la  tuberculose. 

M.  le  Ministre  a  demandé  l’avis  de  l’Acadé¬ 
mie  sur  l’application  de  cette  mesure  prophy¬ 
lactique. 

M.  le  professeur  Feirnand  Bezançon  a  fait 
sa  première  leçon  à  la  salle  des  -Conférences 
de  la  Clinlquie  de  la  Tuberculose  (Hô-pital 
Laënnec),  le  10  mal,  sur  :  ta  notion  de  con¬ 
tagion  en  tuberculose. 


ÂNDROSTHÉNOL 

du  Docteur  Débat 


Un  concours  pour  la  nomination  d’un  mé¬ 
decin  oto-rhino-laryngologiste  adjoint  des 
hôpitaux  de  Rouen  s'ouvrira  le  jeudi  2  juin 
1935  dans  l’un  des  hôpitaux  de  Paris. 

Les  candidats  devront  se  faire  inscrire  au 
seo-rétariat  des  hospices  -civils  de  Rouen,  1, 
rue  de  Germont,  jusqu’au  Ier  juin  193b. 

Le  p-rofesseiur  Danielopolu,  de  Bucarest,  a 
adressé  à  1’ .Académie  le  texte  de  la  lot  créant 
une  Académie  roumaine  de  médecine,  ainsi 
que  les  statuts  -de  cette  institution. 

Le  médecin  lieutenant-colonel  Pilo-cl,  du  Val- 
de-Grâce,  a  fait  savoir  à  rAcad-é-mi©  qu’il  po¬ 
se  sa  candidature  à  la  p-laoe  de  membr-e  titu¬ 
laire  vacante  dans  la  IIP  Section  [Hygiène). 

VACCli^VULES 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines.  PARIS 


IBilliiitlIgliiaiM:  lg;  . 

La- séance  supplémentaire  du  mois  de  juin 
de  la  Société  Médico-psycho-lo-giqùe,  séance 
exolus-ive-ment  réservée  à  des  présentations, 
aura  lieu  1©  jeudi  13  juin  193-5,  à  9  heures  30 
très  précises,  à  l’Hôpital  Herfri-Rouss-elle,  1, 
rue  Cabanis,  à  Paris  (XlVi^  arrondlssem-ent), 
dans  l’amphithéâtre  du  PaviUon  Magnan. 

La  séance  ordinaire  du  mois,  de  juin  de  la 
Socl'é'té  Médiço-psycliologi-que  aura  lie-u  le 
lundi  24  juin  1935,  à  4  heures  très  préclse-s-, 
au  siège  de  la  Société,  12,  rue  de  Sieine,  à 
Paris  (VP  arrondiss-em-ent). 


Rappelons  que  le  IV®  Con-grès  français  de 
gynécologie  aura  lieu  à  Salies-d-e^Béarn,  du 
8  au  10  juin,  sous  la  présidence  du  professeur 
Guyot,  de  Bordeaux  -et  la  vice-présidence  du 
docteur  Etienn-e,  David,  de  Salies-de-Béarn.  ' 

Question  à  l’o-rdr-e  du  jour  ;  Hémorragies 
génitales  en  dehors  de  la  grossesse  et  des  tu¬ 
meurs. 

Font  partie  de  droit  du  Congrès,  les  mem¬ 
bres  de  la  Société  Français©  de  Ginécolo-gi-e  ; 
pour  les  autres,  la  cotisation  -est  de  150  f-r. 
Logement  gratuit  -dans  la  -station. 

Pour  -tou-s  renselgn-em-ents,  s’adresser  au 
do-oteflir  Maurice  Fabre,  6,  -rue  du  Conserva¬ 
toire,  à  Paris  (IX®).  Compte  -Chèques  postaux, 
Paris.  1.211.48. 


Sous  la  présidence  du  professeur  Cr-egorio 
Maranon,  vient  d’avoir  lieu  à  Madrid  une 
réunion  des  directeurs  et  des  rédacteurs  des 
différentes-  revues  ©sbagnoles  de  médecine, 
afin  d’arrêter  dans  -ses  grandes  li-gn-es  géné¬ 
rales  -le  pro-gramm-6  dü  X®  Congrès  interna¬ 
tional  d’Histoire  de  la  Médecine,  q-ui  tiendra 
ses  assises  dans  Thisto-rique  ville  de  Tolède, 
du  23  au  30  septembre  de  cett©  année. 


Au  cours  ■  de  sa  séance  du  10  -avril  1935,  le 
Conseil  de  la  Faculté  de  médecin©  de  Mont¬ 
pellier  a  réélu  doyen  pour  une  période  de 
trois  années,  M.  le  professeur  Enzière, 

Par  arrêté  du  ministre  de  la. -Santé- pub li- 
qu-e  et  de  l’Education  physique  ©n  date  du 
2  mai  1935,  la  médaille  d’honneiu-r  des-  -épid-é- 
mies'en  or  a  été  décern-ée'à  M.  le  docteur 
Pierre  Herbland-Morin,  médecin  Adjoint  du 
service  d’accou-cheiment  de  l’hôpital  Foch,  dé¬ 
cédé  victime  d-e  son  dévouement. 

TtlEOSALVOSE 


Le  quinzième  banquet  annuel  du  Syndicat 
des  Médecins  de  la  Seine  aura  lieu  samedi  25 
mai  1935,  à  19  heures  30,  au  Centre  Marcelln- 
Rerthelot,  28  bis,  rue  ■Saint-Dominique,  sous 
la  pr-ésidenoe  d-e  M.  le  docteur  Jayle,  ancien 
seciîétalTe  -général  et  président  du  Syndicat 
des  Méd-c-cin-s  de  la  Seine. 


A  r-oecasion  des  prochaines  assises  d© 
l’Assemblée  française  de  médecine  générale, 
aura  lieu  le  19  mai  1935,  1-e  -dernl-er  déjeuner 
de  la  Charité.  Ce  déjeuner  sera  suivi  de  l’-évo- 
cation  de  trois  siècles  d’histoir-e  ;  L'Académie 
à  la  Charité,  par  M.  le  professeur  Ac-hard.  — 
La  Chirurgie  à  la  Chanté,  par  M.  le  profes¬ 
seur  J.-L.  Faure.  —  La  médecine  à  la  Charité, 
par  M.  le  professeur  -Ser-g-eint.  —  La  charité  à 
la  Charité,  par  M.  1©  D''  Henri  Godlewski. 

LENIFEDRINE 


lieu  le  21  mai  à  Thôpital  de  M-ontmorillon. 
Inscription  au  secrétariat  de  l’hôpital  jus¬ 
qu’au  15  mai  1935. 

Cure  d'air,  de  repos  et  d’alimentation. 
Hôtel  Jean  DURAND,  à  Domme  (Dordo¬ 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide.  28  fr,  par  jour. 

Les  amis  et  les  élèves  -de  Paul  Ravaut,  mem¬ 
bre  de  l’Académie  de  médecine,  médecin  de 
l'hôpital  Saint-Louis,  o-nt  l’intention,  pour  per¬ 
pétuer  sa  mémoire,  de  fair©  -exécuter  -un  mé¬ 
daillon  qui  sera  p-lacé  dans  le  service  qu’il  a 
dirigé  pendant  douze  ans. 

Une  souscription  est  ouverte  à  cet  effet.  Tout 
souscripteur  d’-un-e  somme  de  100  francs  rece¬ 
vra  une  répliqu©  -du  médaillon. 


JURAIVOL 

Huile  sulfurée  naturelle  du  Jura 
Pommade,  liquide,  ovules,  eollodion 


THÊOBROMOSE 

DUMESNIL 


M.  1©  p-rofes-seur  Pétroff  fera,  le  mardi  14 
mai,  à  17  heui-es,  au  siège  d©  TA.  D.  R.  M., 
salle  Bé-clard,  Faculté  de  médecine,  une  cau¬ 
serie  s-ur  :  L'organisation  d'un  enseignement 
de  verfecüonnement  pour  les  médecins  en 
U.  B. .s.  S.  ■  ' 

Le  BROMIDIA  n’a  pas  de  contre-in¬ 
dications.  La  complexité  de  ses  compo¬ 
sants  vient  utilement  corriger  les  incon¬ 
vénients  dont  on  a  fait  grief  à  certains 
d’entre  eux,  en  particulier  à  l’action 
déprimante  du  bromure.  Tout  en  possé¬ 
dant  la  même  activité,  il  n’est  aucune¬ 
ment  dépressif,  de  sorte  que  son  emploi 
ne  comporte  aucune  contre-indication. 

MICfÂSOL 


Un  concours  -pour  l’emploi  d-e  pros-ecteur 
d’anatomie  aux  Eco-les-anne-x-ee  de  m-édeci- 
n-e  naval©  d-e  R-o-chefort  et  Toulon  aura  li-eai  à 
l’hôpital  maritime  Sainte-Anne,  à  Toulon, 
au  début  du  mois  d’octobre  1935,  à  une  date 
qui  sera  fixée  ultéri-eurem-ent. 

Les  amis  -et  les  -élèves  du  docteur  Alexandre 
Couvelaire  ont  eu  la  -p-ensé-e,  à  l’occasion  de  -sa 
vingtième ,  année  de.  professorat  -à  la  clinique 
Baudelocque,  et  en  témoignage  de  leur  affec¬ 
tion  et  d-e  leur  reconnaissance,  de  lui  offrir 
une  médaille. 


M.  le  docteur  de  Lus!  (de  Pa-ris)  a  été  -nom¬ 
mé  -grand  officier  de  Tordre  de  Salnt-Sava 
de  Vou-go-slavie. 

PEPT^MINE 

Voir  plus  loin  le  magnifique 
voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines 


LIPOSPLÉNINF 


LENIFORME 


2.5et10% 


comprimés:  2à  3  parjour 


le  grand  médicament 
des  petits  insomniaques 
et  des  petits  anxieux. 


Médication 

de  BASE  et  de  RÉGIME 

des  États  Artérioscléreux 

et  Carences  Siliceuses 


PYRÉTHANE 


GOUTTES 

36  à  50  par  dose.— 300 Pro  Die 

(en  eau  bicarbonatée)  *  1 1  *  #»  • 

Attfittevralgique  Pmssanf 


Voir  ÙL  la  page  11 

PALLAS 


—  M.  et  M™"  Justin-Be«ançon  font  part  de 
la  naissance  de  leur  fille  Lise.  24  avril  1985. 
2,  rue  Guÿnemer  (VI®). 

—  M.  Flon,  interne  de  la  Faculté  libre  de 
médecine  de  Lille,  et  iM“®  FIon-Maquet,  font 
part  de  'l’heureuse  naissance  de  leur  fils 
Jean.  —  Eoubaix  (.87,  rue  de  l’Alma),  le  12 
avril  1935. 

Toutes  nos  cordiales  félicitations  et  tous 
nos  vœux  les  meilleurs. 

—  Le  docteur  et  M™®  Pierre  Billet  nous  font 
part  de  l’heureuse  naissance  de  leur  fils  Patil. 
—  Bayon  (Meurthe-et-Moselle),  le  19  avril 
1935. 

F'iançailles 

—  Le  docteur  et  M“®  F.  Chausserie-Laprée 
font  part  des  fiançailles  de  leur  fille  Madelei¬ 
ne  avec  M.  André  Marck,  fils  de  M.  et  de  M”*® 
Armand  Marck. 

JVLariaâes 

—  Récemment  a  été  célébré  le  mariage  de 
M“®  Suzanne  Hputant,  externe  des  Hôpitaux, 
avec  M.  Jean  Èéroux-Robert,  interne  des  Hô- 


mBo  SUZANNE  HAUTANT  ET  M.  JEAN  LEROUX-ROliERT 

pitaux,  au  milieu  d’une  très  nombreuse  as¬ 
sistance  de  parents  et  d’amis.  Ci-dessus,  la 
photographie  des  jeunes  mariés.  (Voir  page  7.) 

—  Le  22  avril,  en  l’église  Notre-Dame-du- 
Vœu,  à  Nice,  a  été  célébré  le.  mariage  de  M**® 
Nicole  Mimerel,  belle-fille  et  fille  de  M.  et 
M“®  Pierre  Béranger,  avec  M.  Maurice  May- 
nier,  fils  du  docteur  et  de  M“®,  née  de  La 
Salle. 

—  Nous  apprenons  le  récent  mariage,  célé¬ 
bré  dans  la  plus  stricte  intimité,  de  M"®  Fau¬ 
te  Septans  avec  le  docteur  Pierre  Magnien, 
assistant  de  laryngologie  à  l’hôpital  Beaujon. 

—  Le  2  mai  a  été  célébré  dans  l’intimité  le 
mariage  de  M.  Paul-M.  Weil,  fils  de  M.  Léon 
Weil  et  de  M“®,  née  Alice  Blum,  décédée, 
avec  M“®  Janine  Blum,  fille  du  dO'Cteur  Paul 
Blum,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Strasbourg,  officier  de  la  Légion  d’honneur, 
décédé,  et  de  Mî*®  Paul  Blum.  ' 

—  Mercredi  i®'^  mai,  en  régli.se  de  Saint- 
Venant  (Pas-de-Calais),  a  été  célébré  le  maria¬ 
ge  du  docteur  Paul  Duquesne,  de  Wavrin 
(Nord),  avec  M“®  Agnès  Lepoivre. 

(Voir  la  suite  page  .7). 
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LE  MONDE  JUR  MON  MIROIR 


Des  augures  de  bazar  nous  disaient 
Imi  ton  prophétique  :  «  Ne  désespérez 
Ms,  le  Pays  est  en  train  de  se  ressaisir  ; 
les  élections  municipales  vont  vous  le 
prouver  !  »  Ces  augures  étaient  bien  des 
augures  de  bazar  car  elles  ont  pris  leurs 
teirs  pour  des  réalités. 

La  France  continue,  mais  elle  conti¬ 
nue  dans  les  mêmes  erreurs.  Elle  se  livre 
avec  la  volupté  du  suicide  aux  mains  des 
voleurs  et  des  banqueroutiers,  des  déma¬ 
gogues  et  des  histrions,  des  orateurs 
d'estaminets  et  des  ignares,  des  jouisseurs 
el  des  vauriens. 

Il  appert  de  plus  eu  plus  qu’un  parti 
qu’on  a  laissé  s’approcher  du  pouvoir 
bénéficie  dès  lors  d’une  clientèle  qui  lui 
sera  fidèle  parce  qu’il  a  su  profiter  de 
sa  présence  auprès  de  l’assiette  au  beur¬ 
re  pour  la  vider  dans  les  poches  de  ses 
parüsans. 

Et  il  était  évident  qu’on  ne  pouvait 
pas  attendre  une  attitude  rénovatrice  à 
loccasion  des  élections  municipales.  Car 
c’est  surtout  dans  la  gestion  des  affaires 
communales  que  se  peut  donner  libre 
cours  une  généros>ité  payée  à  l’aide  des 
deniers  publics.  Rappelez-vous  le  scan¬ 
dale  de  Saintes-Maries-de-la-Mer  :  Un 
maire  prévaricateur  passa  en  cour  d’as¬ 
sises  pour  une  dilapidation  éhontée  des 
caisses  municipales.  Il  fut,  après  sa  con¬ 
damnation,  reçu  en  triomphateur  dans 
la  bourgade  qu’il  avait  ruinée. 

Ce  fait  n’est  pas  isolé.  Dimanche  der¬ 
nier,  une  grosse  ville  du  Sud-Ouest  eut 
le  cynisme  d’élire  au  premier  tour  la 
liste  d’un  maire  qui,  pour  êti-e  l’héritier 
d’im  grand  nom  bourgeois,  ne  s’en  con¬ 
duisit  pas  moins  comme  un  vulgaire  vo¬ 
leur.  Car  c’est  être  tout  de  même  mi  vo- 
que  de  dérober  des  millions  au  lien 
derapiner  dans  le  clos  d’aiUrui. 

La  seule  consolation  qu’on  puisse  tirer 
des  votes  de  dimamche  dernier  gît  dans 
l’inutile  signification  qu’on  y  pourrait 
trouver  au  point  de  vue  de  l’orientation 
politique  de  la  France.  Car  U  s’agit  d’in- 
légéts  personnels  que  les  électeurs  ont  eu 
à  soutenir  ou  à  combattre  et  dans  tout 
cela  il  n’est  que  très  peu  question  de 
l’intérêt  supérieur  du  Pays. 

Néanmoins,  l’étranger  qui  s’entend  à 
merveille  pour  nous  peindre  comme  un 
pays  voué  au  désordre  et  à  la  démagogie, 
prendra  prétexte  du  vote  de  nos  grandes 
agglomérations  pour  en  déduire  la  défail¬ 
lance  politique  et  morale  qui  est  le  pré¬ 
lude  de  la  pénombre  où  entrent  d’ordi- 
naii'e  les  nations  qui  manquent  d’idéal 
et  de  chef. 

Et,  soit  dit  en  passant,  ce  n’est  pas 
cette  atmosphère  qui  attirera  en  France 
beaucoup  de  touristes  étrangers.  Car 
lorsqu'on  se  promène  on  adopte  Iiabi- 
luellement  le  chemin  où  l’on  ne  risquera 
pas  de  tomber  dans  une  bagarre. 

L’Italie  connaît  un  vif  afflux  de  voya¬ 
geurs  depuis  qu’y  régnent  l’ordre  et  la 
propreté,  depuis  qu’on  n’y  devine  plus, 
sous  le  débraillé  du  douanier,  du  soldat 
et  du  chef  de  gare,  le  désordre  des  idées 
et  le  cynisme  agressif  du  subalterne. 
Tandis  qu’en  France... 

Alors  que  le  cortège  royal  des  souve¬ 
rains  anglais  se  rendait  à  la  cathédrale 
Saint-Paul,  ime  banderole  qui  sonliaitait 
im  long  règne  à  Leurs  Majestés,  glissa 
laissant  apercevoir  une  banderole  écar¬ 
late,  ornée  des  emblèmes  de  la  faucille 
et  du  marteau,  et  sur  laquelle  la  foule 
put  lire  cette  invitation  :  cc  Prolétaires 
de  tous  les  pays,  unissez-vous  !  » 

Le  pays  européen  qui  a  soudoyé  cette 
manifestation  révolutionnaire  —  à  la- 
uelle  l’Angleterre  n’est  pas  habituée 
ans  son  traditionnalisme  loyal  envers 


son  roi  -  est  lé  même  qui  prétend  s’al¬ 
lier  aux  peuples  d’Occident  dans  un  but 
qu’il  affirme  être  pacifique.  La  paix 
ne  la  Russie  veut  conclure  avec  la 
rance  et  avec  d’autres  peuples  n’est 
pas  une  paix  sincère.  C’est  une  paix 
agressive.  Elle  en  veut  à  l’Allemagne 
qui  a  déclaré  la  guerre  au  marxisme.  De 
cette  paix  sortira  la  guerre.  Cette  guerre, 
elle  la  désire.  Et  c’est  nous  qui  en  ferons 
les  frais.  Timeo  Danaos... 

Une  commission  fut  formée  pour  étu¬ 
dier  les  rapports  avec  les  Etats  défail¬ 
lants,  c’est-à-dire  avec  les  nations  qui 
ont  contracté  des  emprunts  à  l’étranger, 
qui  ont  encaissé  l’argent  de  ces  emprunts 
et  qui  se  soucient  fort  peu  de  les  rem¬ 
bourser  ou  même  d’en  jjayer  les  intérêts. 
Excellente  idée,  pensez-vous.  Oui,  mais, 
c’est  aux  Etats-Unis  que  cette  commis¬ 
sion  a  été  constituée. 

Depuis  50  ans,  des  centaines  de  mil¬ 
liards  ont  été  drainés  en  France,  avec  la 
complicité  de  nos  gouvernants,  pour  le 
bénéfice  de  tous  les  Etats  du  Monde. 
Ces  centaines  de  milliards  qui  représen¬ 
tent  le  travail  de  millions  de  Français 
sont  complètement  évanouis. 

Quand  une  banque  ou  un  notaire  fait 
perdre  chez  nous  quelques  milliers  de 
francs,  on  défère  les  coupables  devant 
les  tribunaux  et  la  prison  nous  semble 
une  peine  trop  légère  pour  eux.  Si  on 
pouvait  les  étriper  sur  la  place  publique, 
les  bourreaux  bénévoles  ne  manque¬ 
raient  pas.  Mais  quand  il  s’agit  de  mil¬ 
liards  volés  par  des  Etats  étrangers  qui 
les  ont  dilapidés,  on  trouve  que  c’est 
bien  comme  ça.  Quant  aux  banquiers, 
aux  politiciens  qui  ont  touché  à  cette 
occasion  de  fortes  commissions,  on  leur 
accroche  au  cou  une  cravate  de  comman¬ 
deur  de  la  Légion  d’honneur  au  lien  du 
chanvre  du  gibet  ! 

Nous  avons  déjà  souligné  la  joie  de 
vidangeurs  que  trouvaient  certains  jour¬ 
naux  à  fort,  tirage  à  vider  les  poubelles 
de  l’actualité  pour  nous  en  servir  les 
déjections  les  plus  malodôrantes  :  assas¬ 
sinats,  viols,  pourritures  sexuelles  et  au¬ 
tres  desserts  de  lupanars. 

Les  magistrats  ont  été  bien  inspirés  en 
rappelant  ces  folliculaires  de  Submre  à 
plus  de  décence  commerciale.  Car,  en 
réalité,  c’est  pour  vendre  levir  infâme 
papier  que  ces  journaux  qui  ont  rempla¬ 
cé  le  texte  par  des  images,  utilisent  ain¬ 
si  les  scories  de  notre  pourriture  sociale. 

Outre  que  de  teUes  publications  sont 
d’im  lamentable  effet  sur  les  simples, 
les  malades  et  les  analphabètes  du  grand 
public,  elles  donnent  à  l’étranger  une 
triste  idée  de  notre  mentalité.  Car  enfin, 
si  le  public  n’était  pas  friand  de  ces 
ordures  on  ne  les  lui  servirait  pas  en 
pâture  qviotidienue. 

J.  CRINON. 


Citation  d’un  médecin  à  l’ordre  de  la  Nation 


•Le  .gouvemem'emt  porte  à  la-  connaissance 
du  pays  la  belle  conduite  dé  M.  ie  docteur 
Geoffroy.  (.'Virmand- Auguste),  iproîesseur  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Beyrouth. 

Praticien  de  haute  valeur  ayant  donné  en 
toutes  circonstances  l’exemple  du  dévoue¬ 
ment  et  de  l'abnégation,  le  docteur  Geoffroy 
a  trouvé  la  mort  le  24  juin  1934  à  la  suite 
d’une  affection  contractée  dans  rexercioe  de 
ses  fonctions,  au  cours  d’expérieiices  de  labo¬ 
ratoire  dont  il  connaissait  le  danger  et  qu’il 
avait  tenu,  pour  ce  motif,  à  effectuer  lui- 
même. 


Voir  plus  loin  le  magnirique 
voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines. 


»  Æ*AnÆRYjL  — 

CALMANT  de  la  TOUX  SEDATIF  NERVEUX 

DOSES.  —  Adultes  :  De  2  à  6  Dragées  par  jour 

à  avaler  san3  le3  croquer. 

Butants  :  selop  l'àge. 

I  UBORATOIRES  CLIN.  -  COMAR  A  Cie,  20,  nie  des  Fossét-Saint-Jacgnes  -  PARIS 


Huile  non  Caustique 


LENIFÊDRINE 
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SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50  % 
FORT  1  gr.  9't) 


échantillons  : 

L.  GAILLARD,  Pharmadeo 
26.  Rue  Pélrelle,  Para  (9») 


Se  fait  en 

Solution  et  en  Rbino^Capsules 


BLENNORRAGIE 

et  ses  complications 

Vaccin  DEM0NCH7 


THÊMtA^EiïïX,  98,  rue  de  Sèvres.  PARIS 


FURONCULOSE 

AILERGAHTYL 

MILUC 

Modification  du  terrain  par  le  Complexe  RATE-BARDANC  (Solation  sans  sacre) 


Ilot  uni  foli  II  fiironcli  séckl| 


FURONCULOSE  :  3  CUILLERÉES  A  SOUPE  PAR  JOUR  (Mm 
DERMATOSES  :  2  CUILLERÉES  A  DESSERT  PAR  JOUR  :  20  jours  par  mois 
chaque  cuillerée  dans  112  verre  d’eau  J/4  d’heure  avant  les  repas 

Employer  la  POMMADE  ALLERGANTYL  en  traitement  externe  synergique,  complétant  l’action  de  la  solution  interne 
LABORATOIRES  MILLC.  L.  RAGOÜCY,  Pharmacien,  37,  rue  Raspaii  -  IVRY-PARIS 


RcYue  de  ia  Presse  Scientifique 


LA  CORYNANTHINE,  (RAYMOND-Hamet.  (Le 

Progrès  Medical.) 

.  I>è  son  voyage  (le  1907  à  travers  la  forêt 
tropicale  do  la  Côte  dlvoire,  ]«  grand  bota¬ 
niste  explorateur  Auguste  Chevalier  avait 
rapporté  -des  échantillons  botaniiiueis  d’une 
curieuse  Rubiacée  à  laduelle  certaines  popii- 
lations  Indigènes  attribuent  une  puissante 
activité  fébrifuge.  L’étude  de  ces  échantillons 
lui  montra  (Ri’il  s’agissait  d’une  Rublaoée 
nouvelle  qui  se  rappi'oche  des  Quinquina  eti 
à  laquelle  il  donna  pour  cette  raison  le  nom 
de  Pseudocinchona  afrtcana.  Res  écorces  de 
cette  Rubiacée  ayant  été  remises  par  le  Pro¬ 
fesseur  Chevalier  au  Professeiu'  Perrot,  celui- 
ci  put  en  faire  connaître  les  caractères  phar- 
macogi-aptoiques  et  en  isoler  un  alcaloïde 
cristallisé. 

Lorsque, 'quelques  années  plus  tard,  le  Pro¬ 
fesseur  Perrot  nous  eût  très  bienveillam¬ 
ment  remis  —  ce  dont  nous  lui  gardons  une 
grande  reconnaissance  —  deux  .grammes  de 
sulfate  de  corynanthine,  nous  pûmes  mon¬ 
trer  que,  chez  le  chien  anesthésié  par 
le  chloralose,  cet  alcaloïde  provoque,  com¬ 
me  la  yohimbine,  d’une  part  une  forte  hypo¬ 
tension,  d’autre  part  une  paralysie  élective 
du  système  nerveux  sympathique  se  tradui¬ 
sant  par  l’inversion  de  l’action  hypertensive 
des  doses  moyennes  d’adrénaline,  c’est-à-dire 
par  la  transfusion  de  oette  action  en  une 
nette  hypotension.  Il  était  donc  ainsi  démon¬ 
tré  p'our  la  première  fois  que  la  oorynanthi- 
ne  doit  être  regardée  comme  une  des  très 
rares  substances  qu’on  peut  considérer  com¬ 
me  véritablement  sympathicolytiques  au 
sens  restreint  dans  lequel  nous  entendons  oe 
terme. 

Ayant  démontré  que  la  corynanthine  est 
moins  toxique  et  paraît  plus  active  que  la 
yohimbine,  nous  avons  pensé  qu’elle  pour¬ 
rait  peut-être  se  substituer  avantageusement 
à  cet  alcaloï'dei  dans  la  thérapeutique  humai¬ 
ne. 

Un  premier  e.ssai  auquel  nous  avons  cru 
devoir  nous  soumettre  personnellement  sem¬ 
ble  justifier  cette  sutjstitution.  Nous  avons 
pu,  en  effet,  par  l’injection  intramusculaire 
de  10  mgr.  de  olilorydrato  de  corynanthine, 
préveniir  presque  complètem.ent  ia  forte  aug- 
.mentation  du  métaimlisme  basal  provoquéie 
normalement  par  l’injection  intramusculaire 
de  1  mgr.  d’adrénaline  pure  de  Hôchst.  L’ac¬ 
tivité  sympathicolytique  de  la  corynanthine 
chez  l’homme  ne  paraît  donc  pas  douteuse. 

Quant  à  l’action  génitale  de  la  corynan¬ 
thine,  elle  nous  a  paru  positive  mais  nous 
reconnaissons  qu’en  raison  des  ëffets  trop 
connus  que  l’auto-suggestion  exerce  dans  ce 
domaine  chez  l’homme  normal,  elle  ne  pour¬ 
ra  être  définitivenienr  affirmée  qu’après 
expérim.entation  sur  l’anim.'d  d’une  pari,  sur 


des  sujets  attein.ts  d’asthénie  génitale  d’au¬ 
tre  part. 


HEREDO-TURERCULOSE  ET  MARIAGE,  M. 

Auguste  Lumière.  (Le  Progrès  Médical.) 

M.  Carbognin  part  de  ce  principe  que  tous 
les-  descendants  de  tuberculeux  sont  eiux-mê- 
mes  fatâlement  tuberculeux  ;  or,  nous  n’avons 
jamais  soutenu  une  semblable  hérésie  uThé- 
rédlté  est  bien  loin  d’être  .inéluctable  ;  nous 
avons  constaté,  au  contra-lre,  avec  tous  les 
cliniciens,  que  la  plupart  des  desoendanta  de 
hacillaires  échappent  à  la  maladie.  Nombre 
d’entre  dux,  quand  ils  sont  effecüvement  im¬ 
prégnés  de  virus  filtrant  ou  de  ces  formes  sa¬ 
prophytiques  du  .germe,  si  remarciuablement 
étudiées  par  Vaudremer,  détruisent  les  agents 
bacillaires  dont. ils  ont  .hérité  et  peuvent  mê¬ 
me  de  ce  fait  acquéirir  une  particulière  résis¬ 
tance  à  la  contamination. 

S’il  en  -était  autrement,  il  y  a  longtemps 
que  l’h-umanité  aurait  -disparu,  emporté-e  par¬ 
le  fléau. 

À  quelques  c-entièm-es  près,  raphorisin© 
d’Hippocrate  reste  bien  exact  ;  Tout  phtisique 
naît  d’un  phtisique,  ce  qui  n-e  signifie  nuUe- 
m-ent  que  tous  les  enfants  de  hacillaires  sont 
tubea-culeux. 

Il  est  curieux  d’ailleurs  qu’une  sorte  d’équi¬ 
libre  se  soit  établi,  maintenant  sensiblement 
constante,  au  cours  des  siècles,  la-  proportion 
des  tubércul-eux,  -et  oette  fixité  -s-ubslste  malgré 
les  efforts  des  contagionnistes  et  les  o-néreusies 
mesures  -qu’ils  -ont  Instituées,  dans  leur  chasse 
au  miorobie,  -et  aussi  malgré  la  dim-inution  con¬ 
tinuelle,  d’année  en  année,  de  la  mortalité-  -g-é- 
néraie. 

En  réatilé,  il  semble  bien  qu’une  légère  ré- 
g-re-s-slon  de  la.  mortalité  tubier-culeuse  -se  pro¬ 
duise  -dep-uis  -quelques  années,  mais  il  faut 
sans  doute  l’attribuer  à  deux  facteurs  ‘princi¬ 
paux  :  aux  œuvres  sociales  qui  permetten-t  au 
uhüs'ique  de  prendre  un  repos  plus  précoce  et 
aux  méthodes  pall-iatives  de  traitement,  com¬ 
me  la  eollap-sothérapi-e  et  la  ch-i-ysothéir-apie.* 

L’amélioration  con-sidérable  de  la  santé  pu¬ 
blique  aurait  dû,  semble-t-il,  avoir  une  a-ussi 
heureiuse  répercussion  -sur  la  léthalité  bacd-P 
laire  et  6e-pendant  cette  influence-  ne  s-’est 
point  manifes-tée,  -en  dépit  des  -centaines  de 
millions  engagés  -dans  Tarmem-en-t  antitutoer- 
cul-eux  classique,  en  -dépit  des  -énormes  sacj'i- 
fic-es  consentis  -en  faveur  des  dispensaires  anti- 
tubei’-culeux  -et  des  sanatoria. 

La  faillite  de  ces  moyens  ba.sés  -sur  un  con- 
tagionnisin-e  in-eixistant  est  notoire. 

,  La  nécessité  de  trouver  autre  chose  s’impose 
impérieusement  et  c’est  pour  cela  que  nous 
avons  proposé  la  ligne  -de  conduite  prophylac¬ 
tique  critiquée,  par  ' M.  Cai-hogniiii. 


traitement  des  ABCES  DU  POUMON  ET 
DES  SUPPURATIONS  PULMO.MAIRES,  M. 
Gurfinkiel  (.de  Clermont-Ferrand).’' (Gazette 
des  Hôpitaux.) 

La  oond-uite  d’une -thérapeutique  en  cas  de 
sup-puraii-ons  pulmonaires  -est  la  partie  la 
plus  épi-neu-s-j,  car  jusqu’à  l’-h-eure  actuelle  il 
n’exi-ste  pas  de  -traitem-ent  qui  puisse-  être 
■indiqué  dans  tous  les  cas,.  La  guérison  spon¬ 
tanée  est  un  fait  certain.  -On  l’-estlme  -en  -gé- 
né-r-al  de  20  à  25  %  d,e  cas.  Les  moyens  sont 
nombreux,  mais  leur  efficacité  est  loin  d’être 
certaine.  Le  trai'temejnt  médical  -est,  de 
l’avis  unanim-e,  inefficace.  Quant  aux  arseni¬ 
caux,  soit  par  voie  buccale,  soit  en  injection 
intea-v-ein-euse,  ils  n’ont  p-as  plus  d’a-otioii. 

La  vaccinéthérapie,  soit  par  auto-vaccin, 
soit  .par  stock-vaccin,  ne  paraît  pas  non  -plus 
très  -efficace.  La  ■S'érothérapie  ne  peut  être 
envisagéie  que  -dans  les  abcès  gangré-neux  et 
même,  -danis  ces  cas-là,  on  n’obtient  que  des 
am-éliorations  fugaces. .■ 

L’émétine  a  une  action  incontestable,  mais 
limitée  aux  abcès  d’origine  amibienne. 

La  bronchoscopie  avec  -aspiration  a  pour 
but  d’as-s-urer  un  drainage  -sufftsan-t. 

Son  indication  diffère  selon  -qu’il  s’agit 
d’un-6  form-e  aiguë,  -su-baiguë  ou  -chronique. 
Dans  la  forme  aiguë  il  ne  faut  p-as  la.  pî’ati- 
quer  avant  la  fin  d-e  ia  troisième  semaine. 

Il  faut  -en  effet  qu'e  le  pus  soit  bien  collec¬ 
té,  b-ien  fluide  et  qu’il  soit  -parahilaire.  De 
■plus,  seules,  des  coll-eotion-s  à  simples  -pyo¬ 
gènes  is-o-nt  justiciables  de  ce  tral-tem-ent. 

Dans  la  forme  subai-guë,  les  indications 
sont  encore  moins  forih-elles  et  les  résultats 
obtenus  sont  moins  e-ncourageants. 

Pour  les  suppurations  chroniques  propre¬ 
ment  dites,  quand  les  autres  m-o-y-ens  ont 
échou-é,  -et  quand  le  traitement  chirur-gdcal 
est  cont-re-indicrué,  il  ne  reste  que  la  bron¬ 
choscopie,  mais  -ell-e  ne  doit  -pas  laiss-er  d’illu¬ 
sion  sur  le  s-o-rt  du  malade. 

Il  reste  -enfin  à  -envisager  le  ti-aite-m-e-nt 
chirur-gi-cal,  défendu  par  le-  professeur  Ser¬ 
gent  -et  'ses  collaborateurs.  Le  pneumothorax 
artlCici-el  -et  la  -pliré-nicectomie  sont  ineffica¬ 
ces  et  présieutent  -des  dangers  nullement  né¬ 
gligeables.  1:1  -en  -es-t  de  même  du  décolle¬ 
ment  -et  de  la  thoracoplastie  extra-pleuralé. 

Bar  conü'-e,  la  thérapeutique  ohirurgioale 
par  les  prooé-dé-s  directs  :  pneumotomie, 
pn-eum-ectomie,  lobectomie  parti-elle  ou  totale 
semble  au  premier  abord  être  le  traitem-ent 
rêvé.  Mais  en  approfondissan-t  •  la  -question, 
on  s’aperçoit  que  cette  méthode,  comme 
beauco-up  d’ autres,  n-e  peut  -pas  être  d’un 
emploi  courant. 

Tout  d’abord,  -elle  compte  une  mortalité  de 
30  %  d’après  les  statistiques  fournies  -par.  des 
opérateurs  sp-éclalisés  -et  travaillant  dans  d-e 
bonnes  conditions-.  •  ' 

M.ais,  c’est  surtout  quan-d  on  -commence  à 
discuter  les  indications  o-p-é-ratoires,  à  peser 
le  pour  et  le  contre,  qu’on  voit  -que  le  trai¬ 
tem-ent  ohirur-giçal  direct  ne  peut  p-as  être 
considé-ré  comme  un  procédé  courant,  d’-une 
application  facile. 


T.,ES  DERNLLTOSES  S.4I-SONNIERES,  D''  .,A.-L. 

FAUG.0UIN.  (Le  Concours  Médical.) 

En  matière  de  dermatoses  saisonnières,  il 
faut  distinguer  au  cours  de  l’année  trois  pé¬ 
riodes  dont  les  caractéristiques  sont  pa-rti- 
culières  : 

La  saison  froide  (l’hiv-er).  La  -, saison  eiiau- 
de  (Tété).  La  saison  intermédiaire  :  de  prin- 
te-mps  ou  d’automne. 

,  Pendant  la  saison  froide,  de  novembre  à 
février,  Tag-e-nt  p-rincipal  sera  le  froid  qui 
sera  la  cause  des  Ectosympathoses  de  E-  May, 
n-oitamment  ac-rocyanoses  et  érytbroc-yanoses,^ 
urticaime  a  frigore  et  de  -diff-érentès  auta'K 
dermatoses  ;  prurit,  ta'ouble  de  kératinisa¬ 
tion,  -etc.- 

La  saison  -chaude,  qui  s’étend .  d©  mai  i 
septembre,  sera  la  période  d’activité  de  deux 
aff-ections  :  urticaire  solaiir-e,  la  plus  fré¬ 
quente,  -et  -eczéma  -solaire.  Les  sujets  atteints 
sont  1-e  plus  souvent  .des  «  susceptibles  >. 

Si  la  saison  -dite  intermédiaire  s’étend  sur 
deux  périodes  différentes  de  l’année,  maist. 
avril,  septembre-octo-hre,  les  manifestations' 
cutanées  observées  -sont  identiques.  Il  existé’ 
en  plus  une  époque  particulière,  vers  février- 
mare,  où  les  caractères  noté, s  sont  des  plus 
nets. 

Dans  la  pathogéni-e  des  dermatoses  saison¬ 
nières  en  général,  deux  facteurs  so.nt  égale- 
m-ent  importants  :  l’agent  -saisonnier,  te 
a  terrain  ». 

Le  rôle  des  -diff-ôr-ents  ag-ents  sa.i-sonniers 
sera  ;  pour  le  froid,  die  d'écl-ench-er  dans  un 
organisme  -favorable  (naturellem-ent  ou  éven¬ 
tuellement)  une  .s-éri-e  de  processus  compleses 
où  les  phicnomèn-es  all-er^q-ues  se  joindront 
aux  réactions  vasoneurotiqu-e-s  ou  tissulaires, 
pour  produire  -des  lési-ons  cutan-éés  e-t  par¬ 
fois  des  troubles  généraux. 

Pour  la  lumière  :  de  -produire  dans  l’éco¬ 
nomie  des  -ré-action-s  supeiTd-cielIes  ou  pro-- 
fondes  et  de  parvenir  à  une  photosensibili 
satio-n  de  l’individu,  aidée  d’ailleurs  ipar 
l’action  p-hoto-catalysante  d’éléments'  exis-' 
tant  dans  l’organisme  ou  nés  d’un-  premier- 
contact  -entr-e  celui-ci  -et  l’agent  saisonnier. 

Pour  les  différents  éléments  cosmiques  ou 
atmosphériques  {magnétisme  -tewestre  ; 
champ  électrique  atmosphérique  ;  humidité  ; 
pression  atmosphérique)  d’agir  par  voie  in-, 
(li.i’ecte,  eu  quelque  sorte,  en  conditiMmant. 
le  s-ec-ond  fact-eur  primardiai,  le  terrain.  «  Lé 
terrain  »  -comprend  deux  -groupes  -de  sujets  : 
les'  endocrlno-sympathiques,  dont .  l’organis¬ 
me  en  équilibre  peu  stable  est  senslbie  à 
toutes  les  manifestations  -extérieures  ;  les 
hépatiques,  han-dicapés  dans  toutes  leurs 
réactions  (de  défens-e. 

Le  traitement-  des  dermatoses  saisonnières 
aura  pour  but  :  d’une  part,  la  protection 
contre  l’action  directe  des  différents  agents 
(lumière  ou  froid).  D’autre  part,  la  désensi 
bilisation  de  l’organisme  et  la  diminution 
de  -sa  susceptibilité  (hémotii-ér-apie,  méthodes 
ohiniiothérapiqu-es  diverses,  opothérapie). 


Ijiscx  l’Inrormateur  Médical 


QUINIO  BlSMUTH''formule 


UlMBlfSOLUBLE 

INDOLORE-INCOLOf^E  PROPRE  .INJECTION  FACILE 


UiMDV  EST  E0\LEMEHT  EFFICACE 

E 


CONTRE  LA 

tPlMBY  EST  ENCORE  INDIQUÉ  CONTRE 

la  fièvre  de 


[ÏÎÏSsTaTamille  médicale] 

[Suite  de  la  vage  k) 


AUYERCHE 


THEPfc^ALE 


la  Bourboulc 

Enfants  -  Ganglions.  Anémie 
Voies  Resjoiratoircs 
Peau .  FaIudisme..DiabGle 

Chat  cl  Guy  on 

Chlorure  de  Magnésium  (igrsapl  ) 
Intestin  .Foie  .Colibacillose 
Entérites  Infantiles  et  Coloniales 

le  Monl-Dore 

Asthme  .  Emph/sème 
Broncbites.Nez.Gorge 

Royal 

Coeur  .Artères 
Hypertension 
Troubles  du  Sympalbigue 

S'  Nectaire 

Maladies  des  Reins 
Anémies  .  Gynécopalhies 
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UE  DIAL  @ 


GRANULÉ  NORDEN 


Est  sous  ses  Quatre  formes  :  EURE,  CÆEÉEXÉE,  EHOSEHATÉE,  EITHIEVÉE 
te  plus  ACTIF,  le  plus  COIVSTAJVT,  le  plus  IXOFFEXSIF  des  DIURÉTIQUES 

L.ABORATOIRE1  de  la  SAXTHÉOSR,  4,  rue  du  Roi-de-Sieile,  PARIS  C4*^) 


(IlillllllllllillllllHlillllllillillllllllllllllllllHinillllllllllllllllH^ 


Peminérolisation  intégrale 


OPOOUIUM 

Du  Doc^eu^  GuersanI- 


IRRÀDIÉ  avecVITÀMlNE  D  pure  crisFallisée 
Parathyroïde  (ex^^ai^  nfréen  umiés  coiiip) 
cachets  en  tubes  d'aluminium  émoillé 
comprimés  dragéifiés  .granulé  stabilisé 


SIMPLE 


comprimés  dragéifiés,  granulé  stabilisé 
cochets  en  tubesd  aluminium  émaillé 


Go  I  QCOlé:cachets  d° 

Arsen  i  é  :cachets  d° 


A . Panson 

Docteur  en  phormocie 
121,  Avenue  Gombetta 
Paris  (xx®) 


TOUTES  INSOMNIES 

INSOMNIES  REBELLES 

AGITATIOM  ANXIEUSE 

EXCITATION  PSYCHIQUE 

SOMNOTHYRIL 

Seuiidoctmté  fori  éloigné  du 
seuil  de  tcrxuoüé 


i  Echantillonsô. Littératures. L 


:s  CANTIN  APALAlSEAUsoroA«cEl 


GRARID  VOYAGE  MÉDICAL 

=  EIV  EUROPE  EEIVTRAUE  = 

I  organisé  sous  le  patronage  de  “  l’Inrormateur  Médical 
I  AUTRICHE  HONGRIE  ROUMANIE  YOUGOSLAVIE 
'lllllllllllllllllllllllllllll  **'*""'  iiiiiiljji'iiiiiililHlf 


19  août  !  Dépail.  de  PARIS  (Gare  die  VEst),  -vers 
18  heures,  dîner  en  wagon-restaurant. 

20  août  :  Petit  déjeuner,  déjeuner  en  wogon-res- 
taumnt.  Arrivée  à  VIENNE  vers  15  heures. 
Transfert  à  rhôtel.  Continuation  î)Our  une  visi- 
tejpromeinade  en  forêt  -rieunofee,  thé  offert  au 
château  du  KobenzI,  panorama  splendide  de 

■  Vienne  et  de  la  région.  Dîner  à  l’hôtel,  loge- 


21  août  :  A  VIENNE.  Pension  complète  à  l’hôtel. 
Dans  la  anatinée,  grand  tour  de  la  ville  en  auto¬ 
car.  L’Opéra,  l’XJnivfersité,  le  Prater,  le  Château 
die  Schônbrumni  (visite).  Dans  Faprès-midi,  récep¬ 
tion  par  les  représentants  du  Monde  Médioal  de 
Vienne  et  visite  âes  principales  eiliniqnes  offrant 
un  intérêt  Indiscutahle.  A.  21.  heures,  les  partici¬ 
pante  du  voyage  s©  rendront  dans  le  cabiaret 
viennois  «  Heurigen  »,  où  un©  coupe  de  vin  sera 
offerte  en  rhonneur  de  nos  i>artici.pants.  Chan¬ 
sons  et  musique  viennoises. 

22  août  s  Petit  déjeuner.  Départ  de  Vienne  en  che¬ 
min  d©  fer.  Arrivé©  &  BUDAPEST  pour  le  dé¬ 
jeuner.  Dans  l’après-midi,  grand  tour  d©  la 
ville  eu  auto-car,  visite  des  prinoiipales  curiosi¬ 
tés,  l’Académie  des  Sciences,  1©  pont  suspendu 
avec  la  place  François-Joseph,  1©  Parlement  (vi¬ 
site),  Palais  .de  la  Cour  Suprême,  Ministère  de 
rAigrioultUiie,  place  de  la  Liberté,  Bourse,  Ban¬ 
que  Nationale,  Oathédrale  Saint-Etienne,  boule¬ 
vard  Andrasy,  Oipéra,  Monument  du  Millénaire, 
Monument  du  Soldat  Inconnu,  Musée  National, 
.place  Oalvin,  pont  Franpois-Joseph,  haine  ther¬ 
maux,  Châteavi  Royal  avec  jardins,  grands  hou- 


PRIX  A  FORFAIT  PAR 


intellectuelle  est  très  développée.  Il  hit  un  ao- 
ment  question  de  transporter  la  capitale  de  il 
Eoimianie  à  Brasov.  Au  centre,  s’élève  le  vieil 
hôtel  de  ville,  isolé,  dont  la  tour  carrée  <lat«  du 
XV‘  siècle  ;  l’église  paroissiale  évangéUque,  » 
nue  sous  le  nom  «  Eglise  noire  »,  du  XV'  siècle, 
est  d©  style  gothique  allemand,  elle  a  une  col¬ 
lection  d©  beaux  tapis  d’Orient.  Population  ron- 
maine,  allemande  et  hongroise.  Logement  ij 
l’Hôtel  «  Coroana  ».  Dîner  à  l’hôtel. 


28  août  (10”  Jour)  !  Petit  déjeuner  à  l'h 
part  de  Brasov  à  7  Iteures,  par  Bran,  1 
clora,  Rucar,  Campnlung.  Arrivée  à  Pi 
midi.  Déjeuner.' 

BRAN,  station  climatique  importante.  Chàteni 
médiéval  situé  dans  une  position  l'oinantiqnt, 
bâti  dans  le  XIII”  siècle  par  les  Ohevalicrs  tea 
tons  commie  défense  contre  les  Turcs,  Hésidenc», 
d’été  de  la  Reine-Miarie. 

RtJCAR.,  station  climatique: 

CAMPULTOSIG,  ville  de  13.000  habitants,  la  pltij 
ancienne  capitale  d©  la  Valachie  (Xin'  slÈ-i 
de).  Station  climatique  très  fréquentée  ;  iégli* 
Radu-Nogru',  XVI”  siècle.  Après  le  déjeuner,  dé-, 
part  pour  Ouirtea  de  Arges,  E.  Valceia,  Gorotii 
Arrivée  à  COVORA  à  20  heures. 

OtlRTEA.  DE  ARGES,  ancieime  capitale  de  li 
Valachie  au  XIV”  siècle.  Biserioa  Domneaaa  m 
l’église  priucière  (XIV”  siècle),  la  plus  auciena 
église  orthodoxe  de  Roumanie.  La  Cathédrale  eft 
un  délicieux  joyau  d’art  hizautin  oriental,  d'i 
perfection  d©  stylé  tuiique  (conserve  les  séi 
ores  des  Rois  'Charies-I"  et  Ferdinand-I" 


i  que  la  modicité  des  prix,  ne  peu¬ 
vent  éviter  Vécueil  de  la  précarité.  Les 
médecins  sont  habitués  à  trouver  chez 
eux  un  confort  dont  il  ne  faut  pas  les 
priver  sous  le  prétexte  de  leur  faire 
effectuer  du  tourisme. 


lE  SCANDALE  DE  LA  PRODUCTION  DES  MOULES 
DANS  LA  RÉGION  MÉDITERRANÉENNE 


{Suite  et  jin  de  la  vage  2) 


■ 


tn  simple  fait  :  M.  le  ministre  de  la  Ma- 
tiue  marohande  a  écrit  aue  ce  service  fonc- 
iionne  sous  la  surveillance  du  bureau  muni- 
1  tipal  d'hygiène  de  la  Seyne.  Or  nous  avons 
pu  savoir  crue  cette  surveillance  doit  être 
■jien  rudimentaire,  car'  la  municipalité  de  la 
Seyne  a  permis  récemment  la  construction 
de  W.-C.  à  tous  usages,  «t  céda  à  une  faible 
i'jdance  des  parcs  d’épuration,  sans  crue  s’y 


Que  doit-on  penser  de  la  baie  du  Lazaret 
comme  lieu  de  repacage  ? 


parcs,  un  groupe  de  maisons  dont  les  habi¬ 
tants  considèrent  la  côte  comme  étant  l’eui- 
droit  qui  doit  recevoir  toutes  tes  immondices. 

Il  est  donc  incontestable  que  cette  baie  de 
reparcage  reçoit  des  bacilles  typhiques  et 
paratyphlques  constamment  par  les  égouts 
(Wilson)  et  dans  certains  cas  par  l’établisse¬ 
ment  de  lavage  de  linge  et  surtout  par.  les 
W.-C.  dus  à  la  spliicitude  du  conseil  muni¬ 
cipal  de  la  Seyne.  Etant  donnés  que  les  con¬ 
trôles  bactiérlologiqiues  ne  portent  générale¬ 
ment  que  sur  le  coli-bacille,  que  si  même  id 
portait  sur  le  bacille  d’Eberth  ou  les  .para- 
typblqùes,  des  examens  négatifs  n’auraient 
aucune  valeur,  on  peut  affirmer  que  les  ré- 


iiiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiniiniiimniiiiinniiimiinniniiiinniiiiniiiiiiniimiiiiimninminiiiiniiiiiiiminj 

CHATEL-GUYON 

(Puy'=de=Dome) 

STATION  LA  PLUS  RICHE  DU  MONDE 
EN  CHLORURE  DE  MAGNÉSIUM 

SAISON  du  MAI  au  6  OCTOBRE 

Entérites  (colites,  constipation,  diarrhée,  dysenterie) 
Troubles  intestinaux  des  enfants  et  des  coloniaux 

Colibacillose 

Troubles  hépatiques  d’origine  intestinale 


PAR  SON  CHLORURE  DE  MAGNtSîUM,  SEL  VITAL 
ET  PAR  SON  CLIMAT. 

CHATEL-GUYON  EST  PUISSAMMENT  TONIQUE 


A  domicile,  employer  :  Source  GUBLER  -  Eau  de  cure 
Source  LÉGÈRE  -  Eau  de  table 
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BROCHURES  :  68,  FAUBOURG  SAINT-HONORE  ET  40,  CHAMPS-ELYSEES, 
PARIS  (8-) 


G  O  M  E  N  O  L 

I  (Nom  et  Marque  déposés)  I 

I  Antiseptique  idéal  externe  et  interne  || 

GOMENOLÉOS 


Organisation  de  l'Ecole  pratique  de  la  Faculté  de  Médecine 
de  l'Université  de  Paris 


Le  Ministre  de  l’éduoation  nationale. 


PERSONNEL  DE  L’ECOLE  PRATIQUE 

Art.  î".  —  Le  personnel  de  l’école  pratique  de  la 
Faculté  de  médecine  de  FUnhersité  de  Paris  se 
compose  ; 

1“  Du  chef  des  travaux  anatomiques  ; 

2“  Des  proseotenrs  ; 

3"  Des  aides  d’anatoniie.  . 

DE  L’ADJUVAT 

Art.  2.  —  Le  nombre  des  aides  d’anatomie  est 
fixé  à  quinze.  Aucun  candidat  ne  pourra  s’ins¬ 
crire  au  concours  de  l’adjuvat  s'il  n'a  préalable¬ 
ment  déposé  un  certain  nombre  de  pièces,  dont 
le  nombre  et  la  nature  seront  fixés  par  la  Faculté 
trois  mois  avant  l’ouverture  du  cbncours. 

Les  aides  d’anatomie  sont  nommés,  pour  un  an, 
après  un  concours  qui  a  lieu  chaque  année  au 
mois  de  mai. 

Ils  peuvent,  être  maintenus  dan®  leurs  fonctions 
pendant  .deux  autres  années  conséoutives,  par  voie 
do  renouvellement  annuel,  sur  la  proposition  du 
doyen,  après  avis  du  chef  des  travaux  auatomi- 

Art.  3.  —  Les  aides  d'anatomie  en  exercice  peu¬ 
vent  seuls  concourir  pour  le  proseotorat  et  seule¬ 
ment  pendant  la  durée  de  leur  exercice. 

Art.  4.  —  Le  co-ncours  de  i'adjuvat  comprend 

1°  a)  Due  épreuve  écrite  d’anatomie  ; 

b)  Une  épreuve  écrite  de  physiologie  ; 

0)  Une  épreuve  écrite  de  pathologie  chirnrgi- 

2”  Une  leçon  sur  une  question  d’anatomie  des¬ 
criptive,  tirée  au  sort  parmi  le  nombre  de  ques¬ 
tions  égal  au  double  du  nombre  des  candidats. 

Quinze  minutes  sont  accordées  arax  candidat» 
pour  réfiéohir  à  la  question  et  quinze  minutes  pour 
la  traiter  ; 


Un  physiologiste. 

Quatre  chirurgiens. 

La  désignation  des  juges  anatomistes  est  faite 
suivant  roulement  étahli  à  l'avance  par  le  conMil 
de  la  Faculté. 

Le  juge  de  physiologie  est  choisi  parmi  les  pro¬ 
fesseurs  de  physiologie  titulaires  et  les  agrégé 
de  physiologie  en  exercice. 

Les  juges  de  chirurgie  sont  choisis  parmi  les 
professeuiTs  titulaires  de  chirurgie  et  les  agrégés 
en  exercice. 

Les  professeurs  de  chaires  d’ophtalmologie  et 
df’otorhinoloiryngologio  ne  font  pas  partie  ies  ju-  ■ 
rys  d’adjuvat. 

Les  juges  suppléants  sont  au  nombre  de  trois, 

Un  anatomiste. 

Un  physiologiste. 

Un  chirurgien. 

En  cas  d’absence  ou  de  tout  autre  empêchemeot 
d’un  ou  de  plusieurs  de  ses  membres,  le  .jury  so 
compose  lors  de  sa  première  séance  par  le  ou  lîs 
jngeè  suppléants  apparî-énant  aux  mêmes  spé¬ 
cialités  que  les  juges  titulaires. 

Cesse  de  faire  partie  du  jury  tout  membre  qui 
a  été  empêché  d’assister  à  une  des  opérations  do 
concouirs.  quelle  que  soit  cette  opération. 

Art.  U.  —  Le  nombre  des  places  mises  chaque  ' 
année  au  concours  est  fixé  par  le  recteur  sur  h  I 
proposition  du  doyen.  '1 

Les  oandidiats  qui  ne  sont  pas  nommés  sont 
classés  par  ordre  de  mérite  et  peuvent  être  apje-  - 
lés,  par  décision  rectorale,  à  remplir  par  iSéga-  . 
tion,  jusqu’à  la  fin  dé  l’année,  les  vacances  qui 
pourraient  se^prodni^  coui-s  de 

concourir  pour  le  proseotorat  s'il  est  couetaté 
que,  pendant  le  cours  d’un  semestre  il  s'est  dis¬ 
pensé  d’assister  à  plus  de  dix  séances  de  trsTaus 
pratiques,  sans  aucune  excuse  reconnue  valable, 

Les  motifs  des  excuses  sont  transmis  par  le  ctef- 
■à  la  Oninmission  scolaire  qui  statue. 

DU  PROSEOTORAT 
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La  franchise  de  ce  journal  doit  vous  en  faire  un  ami 


5“  Une  épreuve  de  dissection. 

Quatre  heures  sont  accordées  aux  candidats 
pour  la  préparation  anatomique  et  dix  minutes 
pour  en  faire  la  description. 

Art.  6.  —  Les  épreuves  écrites  ont  lieu  chacune 
à  un  jour  diffcirent.  EHes  sont  surveillées  'pendant 
toute  la  durée  par  un  membre  du  jury.  Les  places 
que  doivent  occuper  les  candidats  sont  désignées 
par  voie  de  tirage  au  sort. 

La  durée  de  chacune  des  épreuves  écrites  est 
de  une  heure.  Il  est  accordé,  en  outre,  avant  la 
rédaction  de  la  composition,  une  demi-heure  de 
réflexion,  pendant  laquelle  les  candidats  ont  le 
droit  de  faire  nu  plan  et  de  prendre  des  notes 
sur  papier  libre. 

Art.  6.  —  Le  programme  sur  lequel  porteront 
les  différentes  compositions  est  arrêté  ainsi  qu’il 
suit  :  . 

1°  Anatomie 

Oistéologie,  arthrologie,  myologiie,  angiologie, 
nerfs  périphériques. 

2"  Physiologie 

Physiologie  circulatoire.  —  Mécanique  .'cardia¬ 
que.  Automatisme  cardiaque,  I^a  'pression  arté¬ 
rielle.  Les  nerfs  du  cœur.  '  . 

Physiologie  i-espiratoire.  —  Méoaiiigue  respira-' 
toire.  Phélnoanènes  ohimlques  de  la  respiration. 
Système  nerveux  respiratoire. 

Physiologie  digestive  et  hépatique.  —  Dégluti¬ 
tion,  mouvements  de  l’estomac  ett  de  l’intestin. 
Les  sécrétions  '  salivaire,  gastrique,  intestinale, 
pancréatique  et  biliaire. 

Physiologie  rénale.  —  L’uréogénèse,  La  sécrétion 
rénale. 

Physiologie  thermique.  —  Lutte  contre  le  froid, 
lutte  contre  le  chaud.  ' 

Physiologie  musculaire.  —  La  contraction  mus¬ 
culaire.  La  chimie  de  la  contraction  musculaire. 
La  fatigue. 


3°  Pathologie  chirurgicale 

Pathologie  chirurgicale  des  inemilSres,  y  compris 
la  pathologie  chirurgicale  général©  dans,  sa 
stricte  application  'à  cette  dernièr©. 

Art.  7,  —  Toutes  les  épreuves  après  chaque 
séance  sont  soumises  à  la  disoussion.  L’épreuve  de 
chaque  candidat,  après  avoir  été  discutée,  est 
appréciée  à  l’aide  de  points  et  le  nombre  de  points 
est  déterminé  à  la  majorité  des  voix. 

Le  maximum  des  points  est  fixé ,  : 

A  30  pour  l’épreuve  écrit©  d’anatomie  ; 

A  20  pour  l’épreuve  écrite  de  physiologie  ; 

A  20  pour  l’épireuve  écrite  de  pathologie  chirur- 

A  20  pour  l’épreuve  orale  ; 

A  30  pour  l’épreuive  die  dissection. 

Pour  l’appréciation  de  chaque  épreuve,  la  pa^ 
roi©  est  donnée  suocessivenient  à  chaque  juge,  en 
Commençant  par  la  droite  du  président. 

Art..  8.  — •  Après  les  épreuves  écrites,  le  jury 
dresse  la  liste  des  candidats  déclarés  admissibles. 
Cette  liste  comprend  xin  nombre  de  noms  égal,  au 
maximumr,  au  double  dU  nombre  de  places  à  pour¬ 
voir.  Seuls,  les  oaudddats  déclarés  admissibles  sont 
autorisés  à  subir  l’épreuve  orale  et  l'épreuve  pra- 

Art.  9.  —  Le  claseement  se  fait  à  la  majorité  des 
points.  S’il  y  a  égalité  de  points  entre  deux  on 
plusieurs  oanididats,  ceux-si  sont  soumis  à  une 
seconde  épreuve  orale  d’anatomie. 

Art.  10.  —  Le  .iury  est  nommé  par  le  recteur  de 
l’Académie  de  Paris. 

Il  se  compose  de  sept  juges  titulaires,  savoir  : 

Deux  anatomistes. 


Ai’t.  13.  —  Les  proseotenrs  sont  au  nombre  d« 

Art.  14.  —  Les  prosecteurs  sont  nommés  peur 
un  an  à  la  suite  d’un  concours  qui  a.  lieu  chaque 
année  au  mois  de  mai. 

Us  .peuvent  être  maintenus  dans  leurs  fonefious  i 
pendant  trois  autres  .années  consécutives,  et  par 
voie  die  renouvellement  annuel,  sur  la  pioposition 
du  doyen,  et  après  avis  du  chef  des  travam  ana¬ 
tomiques. 

Art.  15.  — •  Les  prosecteurs  sont  chargés  deç  j 
fonction®  de  chef  de  pavillon. 

Art.  15.  —  Ils  ne  peuvent  être  ni  agrégés  ni  mé 
decins  ou  chirurgiens  des  hôpitaux. 

Art..  17.  —  Aucun  candidat  ne  pourra  s’inserire', 
au  concours  du  proseotorat  s’il  n’a  préalablement 
déposé  un  certain  nombre  de  pièces  dont  le  nom-  - 
hro  et  la  nature  seront  fixés  par  la  Faculté  trois 
mois  avant  l’ouverture  du  concours. 

Art.  18.  —  Le  concours  du  proseotorat  com- 

1"  Deux  épreuves  d’admissibilité  (épreuves  Ai- 
minatoires)  ; 

2°  Des  épreuves  d’admis  siOn. 

Art.  19.  —  Les  épreuves  d’admissdbilité  compren-  ' 
nent  :  '  1"  Des  épreuves  écrites  ;  2‘  -une  épreme 

1"  Les  épreuves  écrites  comprennent  ; 

a)  Une  composition  d’anatomie  ; 

b)  'Une  composition  de  pathologie  chirurgicale  t 

O)  Une  composition  de  biologie. 

Les  épreuves  écrites  ont  lieu  chacune  à  un  jour 
différent.  Elles  sont  surveillées,  pendant  tonte  leur- 
durée,  par  un  membre  du  jury.  Les  places  que  ' 
doivent  occuper  les  candidats  seront  désignées  par 
voie  de  tirage  an  sort. 

La  durée  de  chacune  des  épreuves  écrites  eel  j 
d’une  heure.  Il  est  accordé,  en  outre,  avant  la  ré' 
daohion  de  la  composition  une  d«mi-hcnre  de  ré 
flexion  pendant  laquelle  les  candidats  ont  droit 
de  faire  un  plan  et  de  prendre  dies  notes  sur  pa-  ; 
pier  libre. 

2”  L’épreuve  orale  comporte  une  leçon  sur  une 
question  d’anatomie  tirée  au  sort. 

Vingt  minutes  sont  accordées  aux  candidats 
pour  réfléchir  à  la  question  et  vingt  minutes  pour 
la  traiter. 

Art.  20.  —  L’épreuve  écrite  de  biologie  porte  sur 
un  programme  défini  d’anatomie  pathologique  chi¬ 
rurgicale,  de  hactêrio-sérologie,  de  physiologie. 

Ce  programme  est  établi  ainsi  qu’il  suit  : 

Anatomie  pathologique  générale 


1”  Les  processus  inflammatoires  ; 

2"  Les  aspects  dés  lésions  tuherculeusés  ; 

3°  Les  aspects  des  lésions  syphilitiques  ; 

4°  Le  thrombose  et  ses  conséquences 
5°  Les  hémorragies  et  ,1’hémostase  ; 

6°  Les  cicatrices  ; 

7"  Les  réactions  inflammatoires  des  ganglions  ; 
8°  Les  tumeurs  inflammatoires  des  séreuses  ; 

9“  Les  tumeurs  mélaniques  ; 

10”  Le  processus  cancéreux  en  général  ; 

11“  Métastases  et  récidives  dans  le  cancer  ; 

12“  Les  tumeurs  bénignes,  leurs  rapports  avec 
l'inflammation  et  les  tumeurs. 

Bactério-sérologie 


1"  Processus  généraux  de  l’immunité  ; 

2“  Principes  de  sérothérapie  ; 

3“  Principes  des  vaccinations  préventive 
4“  Phagocytose  ; 

6"  Toxines,  antotoxines,  anatoxines  ; 

6“  Propriétés  principales  des  : 

a)  BiaoiUe  tétanique  ; 

b)  Bacille  tuberculeux  ; 


(  Voir  la  suite  page  il]- 


HYOIÈIVE  DE  E’ESTOMAC 


et  entre  tes  repas 

PASTILLES  VICHY- ÉTAT 

facilitent  la  digestion 

iiiiiiimiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiniiiiiiiiiiiiiiiiMiiiiiHiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiimHiiMwii 


11 


. CONGRÈS 

pESiÉDEClNS  ALIÉNISTES  ET  NEUROLOGISTES 

|[  FRANCE  ET  DES  PAYS  DE  LANGUE  FRANÇAISE 


la  ÎXXIXe .  session  du  Congrès  des  Médeclni 
iliéaistes  et  Neurologistes  de  France-  et  de 
or-  de  langue  française  se  tiendra  à  Bruxelles 
Ja  22  au  27  juillet  1935. 

Préaidents  ;  M.  le  Docteur  René  Charpentier 
It  Neuilly-sur-Seine  et  M.  le  Docteur  Ern.  d<_ 
Craeae,  agrégé  à  l’tJnworsité  libre  de  Bruxelles. 

Vice-président  ;  M.  le  Docteur  O.  Crouzon, 

(•fin  des  Hôpitaux  de  Paris. 

Secrétaire  général  ;  M.  le  Professeur  P.  Combe- 
loaie,  médecin-chef  à  l'Asile  de  Ballleul  (Nord). 

Secrétaire  annuel  ;  M.  le  Professeur  G.  Vermey- 
Ifi,  de  riJniyersité  libre  de  Bruxelles. 

trésorier  ;  M.  le  Docteur  Vignaud,  de  Paris. 

tes  üuestions  suivantes  ont  été  choisies  pa: 
rassemblée  générale  figurer  i 

Psychiatrie  ;  «  l’hystérie  et  les  fonctions  psy- 
rhomotrices  ;  étude  psycho-physlologiçiue  ».  — 

Bipporteur  ;  M.  le  Docteur  Henri  Baruk,  méde- 
einckf  de  la  Maison  nationale  de  Santé  de  Saint- 
ïaniioe  (Seine). 

Neurologie  :  «  L’hystérie  et  les  fonctions  dien- 
eéphaliqnes  ;  étude  neurologique  ».  —  Eappor- 
lenr  ;  M,  le  Docteur  (Ludo  Van  Bogaert,  d’Anvers, 
isrégé  à  l’Hniversité  libre  de  Bruxelles. 

ïédecine  légale  psychiatrique  :  Délinquance 

«  criminalité  de  l’enfance  ».  —  Rapporteurs  : 
ï,  le  Docteur  G.  Heuyer,  médeoin  des  Hôpitaux 
de  Paria  et  de  l’Tnlirmerie  spéciale  de  la  Préfec- 
icre  de  police,  et  M.  le  Docteur  Pa.ul  VervaecJ- 
de  Bruxelles,  médecin  inspecteur  adjoint  d< 
Isiles  et  colonies  d’aliénés  du  Royaume. 

S,  B.  —  Les  inscriptions  sont  reçues  par 
Docteur  Vignaud,  trésorier,  d,  avenue  d-'Orléans. 
firis  (Mo).  CC.  postal  456-30,  Paris. 

Les  membres  titulaires  de  l’Association  verser 
ine  cotisation  annuelle  et  sont  dispensés  de  0( 
tsation  à  la  session  du  Congrès.  Pour  être  men 
lie  titulaire  il  faut  être  docteur  en  médecim 
piéseuté  par  deux  membres  de  l’Association  « 
te  agréé  par  le  Conseil  d’administration. 

n  est  possible  de  s’inscrire  à  la  session  comme 
mmbre  adhérent  sans  faire  partie  de  l’Assdcia.- 
tion  ;  la  cotisation  est  de  80  francs.  Les  mem- 
ta  titulaires  de  l'Association  et  les  membres 
idhérents  à  la  session  peuvent  inscrire  comme 
lembres  associés  les  membres  de  leur  famille  -. 
Il  cotisation  des  membres  associés  est  dg  50  fr. 

les  membres  titulaires  de  l’Association  et  les 
«inbres  adhérents  à  la  XXXIXe  session  insenits 
mut  le  10  juin  1935  recevront  les  rapports  dès 
ta  publication. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  an  : 
lesseur  P.  Combemale,  route  d’Ypres,  à  Bailleul 
(Nord). 
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PRIX  ETIENNE  TAESCH 

DONATION  FAITE 

PART  H”  CONSTANCE-FRANOOISE  NICOLAY, 
SA  VEUVE 


docteur 

(  français,  de  préféreime  ancien  internie  ou 


K,’ 

les  cand 
jfe  acte 


des  hôpitaux,,  âgés  _ _ _  _ _ 

'  te  ans,  ayant  pou  do  ressources,  dont 
B  pour  la  science  de  favoriser  les 
eaitifiques. 

ts  au  prix  Etienne  Hlaeschi  doivent 
de  candidature  avant  le  premier  juin 
iT  lettre  adressée  au  seoré- 
isociation  Française  d’tTrolo- 

lis  joindront  à  leur  candidature  la  liste  des 
wauï  déjà  publiés  par  eux  et  le  texte  original 
ie  ceux  de  ces  travaux  qu’ils  jugent  particuliè- 
iment  dignes  de  retenir  l’attention  du  jury, 
lï  jury  appréeiera  ces  travaux  moins  d’après 
eur  nombre  et  leur  longueur  que  d’après  l’esprit 
d’originalité  qu’ils  décèleront, 

Los  candidats  devront  jodnidre  également  à  leur 
andidatnre  un  aperçu  sur  les  recherches  qu’ils 
onl  l’intention  d'effectuer  et  pour  lesquelles  ils 
.sollicitent  le  prix. 

Ils  s’engageront,  si  le  prix  leur  est  décerné,  A 
;»blicr  dans  les  deux  ans  qui  suivront  la  pro- 
[àmation  du  prix,  un  travail  sur  ces  recherches 
sur  leurs  résultats. 

Ce  travail  ou  un,  résumé  de  ce  travail  pourra 
lire  publié  à  la  suite  des  comptes  rendus  du  Oon- 
rts  Annuel  de  l' Association  Française  d’Erolo- 

,  „  „v...  publiquement  décerné  pendant 

raüemblée  générale  du  Congrès  .de  l’Association. 
Le  prix  Etienne  Taesch  a  été  jusqu’à  présent 
lécerné  aux  lauréats  dont  les  noms  suivent  : 

Bà  1930,  an  docteur  Jacques  Delarue,  .  ancien 
nteme  des  hôpitaux  de  Paris,  :pour  poursuivre 
*3  recherches  sur  :  «  Les  lésions  élémentaires  de 
’aliéole  pulmonaire  en  présence  du  virus  tuhercu- 


Couverture  ;  Tibère  et  Agrippine,  reproduction 
d’un  tableau  de  Rubens,  exposé  au  Musée  de 
Vienne.  —  Pourquoi  j’aime  le  Canada,  par  M.  le 
pr  Sergent,  de  l’Académie  de  Médecine.  —  Leurs 
passe-temps  ;  Le  violoncelle  de  M.  le  Dr  Loeper, 
par  M.  Georges  Duveau,  agrégé  de  l’Université.  — 
Qu’est-ce  que  le  tempérament  chirurgical  ?  Ré¬ 
ponse  de  M.  le  Pr  René  Leriche.  —  Epilogues,  par 
J  Crinon.  —  La  Guérison,  nouvelle  inédite,  par 
Robert  Dieudonné,  illustrations  de  Fécond.  —  Le 
peintre  Henri  Montassier.  —  La  muse  médicale  : 
L'Amour,  poème  par  le  Dr  Raymond  Groo.  Le 
Salon  des  Médecins,  par  M.  André  Salmon.  —  A  la 
maniéré  de  Goya.  —  La  médecine  indigène  au 
Maroc,  notes  de  route  par  Bernard  Ménétrel.  — 
Un  révolutionnaire  de  la  Science  :  M.  Auguste 
Lumière,  Sa  vie  de  travail,  ses  découvertes,  par 
M.  le  Dr  Clément  Sahuo.  —  Une  visite  à  la  mai¬ 
son  de  santé  du  Dr  Belhdhime  (souvenirs  de  l’épo¬ 
que  révolutionnaire),  par  M.  Hérissay.  —  Hors- 
texte.  Lassitude,  tableau  de  Henri  Montassier. 


PRIX  D’UN  ABONNEMENT  ANNUEL  (4  nu¬ 


méros)  à  .1  PALLAS  . .  40  fr. 

PRIX  D’UN  NUMERO  «  PALLAS  » .  12  tr. 

PRIX  D’UN  ABONNEMENT  COMBINE  A 
«  PALLAS  »  ET  A  L’  «  INFORMATEUR 
MEDICAL  »,  UN  AN .  60  fr. 


Tout  souscripteur  de  cet  abonnement  combiné  de¬ 
vient  bénéficiaire  d’une  police  l’assurant  pour 
15.000  fr.  en  cas  de  mort  par  accident  et  pour  un 
capital  de  15.000  fr.  réductible  en  cas  d’infirmité 
permanente  partielle. 


Il  ne  sera  répondu  à  aucune  demande  de  spéci¬ 
men  qui  ne  sera  pas  accompagnée  de  son  mon¬ 
tant,  soit  :  12  francs. 


NÉALGYL 

BOTTU 


Caractérisé  par  un  corps  chimique  voisin  du 
pyramidon  :  tout  aussi  actif  mais  ne  donnant 
aucune  réaction  d^ntolérance. 

nOSE  COUEAXTE  :  1  ou  2  comprimés 

S  maximum  pro  die 

AVALER  SANS  SUCER  NI  CROQUER 


Douleurs 

Dentaires  et  Auriculaires 

II 

Douleurs 

Menstruelles 


En  1931,  à  M.  Gaston  Cordiier,  interne  .des  hôpi- 
tamde  Paris,  aide  d’.Anatomie  à  la  Faculté,  .pour 
poursuivie  :  «  L’étude  diniq'ae  et  expérimentale 
loi  iajections  intraveineuses  du  chlorure  de  eo- 
lii™  hypertonique  dans  les  états  .graves  toxi- 
nfectieux  ». 

.  En  1932,  à  M.  Oontlades,  interne  des  hôpitaux  de 
Pitis,  pour  ponrsulvre  ses  recherches  sur  :  «  Les 
ni0(li8ca.tions  des  voies  urinaires  au  cours  de  la 
Stosseeee  normale  et  des  pyélonéphrites  gravidi- 

En  1933,  au  D'  Pierre  Verrière,  ancien  interne 
te  hôpitaux  de  Lyon,  .pour  poursuivre  ses  re- 
ikerohes  sur  :  «  Le  reflux  pyéloveineux  et  l’ah- 
•orption  intra-rénale  ». 

En  1934,  à  M.  Jean-Claude  Rudler,  Interne  et  pro- 
«clenr  des  hôpitaux  de  Paris,  pour  continuer  ses 
tiderches  sur  :  «  Les  facteurs  de  gravité  immé- 
Jàte  des  brûlures  superfloielles  étendues  ». 

Pour  l’année  1935,  le  Prix  Etienne  Taesch  sera, 
«mine  pour  les  années  précédentes,  de  7.500  fr. 
Jdresser  les  inscriptions  avant  le  1"  juin  1935,  à 
ï.'le  docteur  L.  Michon,  secrétaire  général  de 
Iteociation  .Française  d’ürologie,  ■  34,  boulevard 
te  Invalides,  Paris-?'. 


SERVICE  DE  SAINTE 


Par  décision  du  24  avril  1936,  les  mutations  sui¬ 
vantes  sont  prônoncées  : 

Médecins  colonels 

ï.  Coste  (J.*-0.),  directeur  du  service  de  santé 
te  territoires  du  Sud-Algérien,  est  aflecté  comme 
(itKteur  du  service  de  sauté  de  la  division  de 
Constantine  (service). 

M.  CapdevieUe  (A.),  sous-directeur  du  service  de 
santé  de  la  9®  région,  place  de  Limoges,  est  maiu- 
Itiffl  place  de  Limoges  provisoirement.  . 

Médecin  lieutenant-ooiouel 
H.  îulorand  (E.-L.-M.),  de  l’hôpital  militaire 
Hichel-tévy,  à  Marseille,  président  de  commission 
réforme,  est  aflecté  à  la  direction  du  service  de 
santé  de  la  15e  région,  Marseille. 


Adresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
chèques  et  mandats),  àM.  le  D"^  J.  CRINON, 
111,  boulevard  Magenta,  PARIS  (Xe). 


UNE  ŒUVRE  DE  PRÉVOYANCE 


Lundi  11  mars  a  eu  lieii'  à  l’Hôtel  de  la 
ConfédéraMon  .des  Syndicats  Médicaux  Fran¬ 
çais,  95,  rue  du  Ch.ercbe-M.id.i,  l’assiemblée 
■générale  annuelle  de  rAssoo.lation  .confrater¬ 
nelle  des  médecins  français. 

Ceitte  association  gui,  au  décès  du  .sociétaire, 
accorde  un  secours  .immédiat  et  de  droit  de 
10.000  francs  à  sa  famille,  compte  actuelle¬ 
ment  plus  de  1.750  cotisants  et,  depuis  26  ans 
gu’ell.e  fonctionne,  .elle  a  distribué  ains.i  près 
de  3’  milions  et  demi  de  secours. 

L’assemblée  .était .  présidée  par  M.  le  pro¬ 
fesseur  Vanverts,  de  Lille,  son  président.  760 
m.embires  y  étaient  présents  ou  repré'Sentés. 

Le  docteur  Barlerin  P.,  tré.sorier,  a  donné 

l. eotuir.6  du  compte  rendu  moral  .et  financier 
de  l’année  1934  ;  120  adhésions,  4«O.000  francs 
de  .secours  distrib.ués,  4.950  francs  .reçus  de 

m. embres  bienfaiteurs,  en  constituent  le  bi¬ 
lan,  gui  a  été  unanimement  approuvé,  après 
quoi  le  bureau  a  été  réélu  par  aoclamation. 

L’Association  confratenielle  est  une  œuvre 
de  solidarité  et  d.e  prévoyance  gue  tous  les 
médecins  doivent  connaître  et  à  laguelle  les 
jeunes  (ceux  gui  ont  moins  '\de  45  ans),  doi¬ 
vent  ad.hérer. 

Pour  tous  renseignements,  s'adresser  :  D’’ 
Grahaud,  secrétaire  général,  7,  rue  Labié  (17'=); 
docteur  P.  Barlerin,  teesorier-archiviste,  10, 
rue  de  Strasbo-urg  (10«). 


Douleurs 

Post-  Opératoires 


Comme  le  CODOFORME 
calme  la  tous, 
le  NÉALGYL  calme 
les  douleurs. 


Laboratoires 
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-=)  LE  LIVRE  DU  JOUR  &- 


La  neuvième  édition  du  Précis  de  Pathologie  Externe 
de  M.  le  Prot.  Forgue  vient  de  paraître 


— ^  LE  FAIT  DE  LA  SEMAINE 

Le  Centenaire  de  la  Société  Médicale 
de  l’Opéra 


Les  qualités  didactiques  de  M.  le  Prof.  Forgue  ne  sont  plus  à  dire;  mais  il 
semble  que  son  Précis  de  Pathologie  Externe  dont  la  neuvième  édition, 
complètement  remaniée,  vient  de  paraître,  doit  rassembler  tous  les  éloges 
que  mérite  ce  Maître  de  l’enseignement  médical  français.  —  Nous  en 
publions  comme  exemple  le  chapitre  que  M.  le  Prof.  Forgue  a  consacré 
à  la^athogénie  du  choc. 


La  .pathogénie  du  clioc  a  été,  au  cours  de 
la  guerre,  totaliemeiit  remanié'e,  ®t  les  noms 
de  Quénu  et  de  Detbet  sont,  avant  tous,  atta¬ 
chés  à  cette  révision. 

1"  Shor.ic  tà;d-quc.  —  Le  choc,  du  moins  le 
chauc  traumatique  des  .grands  broieimeints,  a, 
le  plus  souvent,  pour  origine,  une  intoxica¬ 
tion.  Cette  toxérme  est  due  à  V éUiboràtion  et 
a  la  résorption,  au  niveau  du  foyer  trauma¬ 
tique,  de  substances  toxiques,  dont  les  unes. 


Pliolo  Céléiitir. 

M.  LE  Professeur  Forgue 

indépendantes  de  toute  origine  septique,  pro¬ 
viennent  de  la  désintégration  des  tissus,  sur¬ 
tout  des  muscles,  contus  et  devenus  le  siège 
de  phénomènes  d'autolyse,  dont  les  autres 
sont  d’origine  microbienne,  soit  qu'elles  ré¬ 
sultent  de  Vhistolyse  des  muscles  morts,  sous 
l’action  bactérienne  putréfiante,  soit  qu'elles 
aient  pour  aqents  les  to.rinés  microbiennes. 
Ces  différents  poisons  (poisons  tissulaireis  .et 
poisons  microbiens)  peuvent,  selon  l’heure  et 
la  forme  clinique  du  shork,  agir,  soit  isolé¬ 
ment,  soit  en  rumulant  leur  action.  —  Telles 
sont  les  propositions  qui  ir.ésu.m.ont  la  notion 
pathogénique  nouvelle,  essentielle  au  point 
de  vue  thérapeutique,  puisque,  si  le  shook 
d'Oit  être  tenu  pour  une  intoxication,  loin  de 
contre-indiquer  l’action  chirurgicale,  il  la 
commande  précocement,  de  façon  à  suppri- 
m.er,  aussi  vite  que  possibl©,  le  foyer  to.vigène. 

Voici  donc,  comme  le  formule  Quénu,  les 
termes  du  p.roblème  bien  posés  :  dans  les 
premières  heures  qui  suivent  l’éorasem.ent 
des  muscles,  résorption  de  produits  d’auto- 
lyse  .  inuscuilaire,  spontanée,  c’est-à-dire  sans 
rintervention  des  microbes  (les  expériences 
de  Delbet  ayant  .établi  la  toxicité  de  ces  auto- 
lysats  aseptoques)  ;  puis,  après  trois,  quatre, 
cinq  ou  six  heures,  intervention  des  m.icro- 
hes  à  titre  d’agents  bistolytiques  ;  puis,  peu- 
après,  intervention  dies  microbes  fabricants 
d.0  .poisons  pour  leur  compte. 

Il  reste  à  préciser  la  nature  de  ces  poisons, 
et  pour  cela,  à  déterminer  quelles  modifica¬ 
tions  l’état  de  shock  apporte  à  la  composi¬ 
tion  du  sang  et  des  urines.  Duval  et  Grlgault, 
étudiant  le  sang  des  .sboekés,  ont  chiercbê  a 
expliquer  comment  les  phénomènes  toxiques, 
dans  le  sboclc  primitif,  résultent  d’une  désa¬ 
grégation  intense  et  rapide  des  tiss.us  trauma- 
.tà.&és  ;  «  à,  l'état  normal,  disent-ils,  le  tissu 
retlèht  .emmagasinée  une  portion  notable  des 
substances  azotées  issues  de  sa  désassimila¬ 
tion  :  ,  sous  l’influence  du  traumatisme,  le 
seuil  d’excrétion  azotéede  la  oellule  est  abais- 
’  sé,  iCt  une  partie  de  .la  réserve  azotée  toxii.que 
du  ti.s-su  lésé  passe  dans  la  circulation  ». 
L’azote  résiduel  augmente  dans  le  samg  des 
sbockés  ;  or,  c.eitt.e  augmentation  de  l’azote 
résiduel  est  liée  à  une  altération  de  la  cel¬ 
lule  .liépatique,  comme  l’ont  établ.i  Chauffard 
et  Brodin  ;  donc,  le  shock  paraît  bien  s’ac¬ 
compagner  d'une  insuffisance  de  la  fonction 
hépatique,  ce  que  confirment  les  analyses  d’u¬ 
rines  de  Wertheimer,  Fabre  et  Clogne,  et  les 
recherches  de  Cannon  .sur  l’acidose  .chez  les 
sbockés.  Cette  altération  hépatique  peut  être, 
chiez  maints  blessés, 'la  lésion  ipremlère;  mais, 
plus  souvent,  .elle  est  cause  seconde,  appa¬ 
raissant  sous  l’influence  de  l’afflux  au  foie 
des  réserves .  azotées  tissulaires  libérées  par 
le  traumatism.e.  Il  y  a  là,  .e.ntre  les  viscères 


d’influence  réciproque  ;  le  mauvais  état 
viscéral  favorisant  l’intoxication  et  le  .poison, 
et  Le  foyer  traumatique,  un  enchaînement 
d’origine  traumatique,  altérant,  à  son  tour, 
les  parenchymes. 

2°  Shock  nerveux.  —  Est-ce  à  dire  que  le 
shock  nerveux  .doive  être  désormais  rayé  de 
oe  chapitre  ?  Non,  mais  certainement  qiie 
son  domaine  doit  être  restreint.  Une  obser¬ 
vation  clinique  plus  attentive  a  raréfié  les 
exemples  authentiques  de  shock  traumatique 
nerveux.  Immédiat  ;  et,  selon  la  juste  remar¬ 
que  de  Quénu,  les  faits  expérimentaux  sont 
moins  favorables  qu’on  ne  l’imagine  à  cette 
hypothèse.  L’expérience  de  Cannon  est  capi¬ 
tale  :  on  écrase  les  muscles  d’mie  patte,  l’hy¬ 
potension  se  produit  au  bout  de  vingt  minu¬ 
tes  et  Atteint  .en  une  heure  le  point  .critique 
du  shTOk  ;  la  section  des  nerfs  de  la  patte 
n’empêche  pas  le  phénomène  dépressif  il 
n’.est  donc  pas  d’origine  nerveuse  ;  mais,  si, 
préalablement,  le  cours  d.u  sang  a  été  inter¬ 
rompu,  la  chute  de  la  pression  n’a  lieu  que 
quand  on  rétablit  la  circulation,  .ce  qui  per¬ 
met  le  passage  dans  le  sang  des  .pirodults  de 
désintégration  cellulaire. 

Mai®,  d’autre  .part,  la  théorie  toxique,  à  la¬ 
quelle  la  plaie  de  .guerre  avait  donné  une 
valeur  universellement  admise,  me  .paraît 
comporter  de®  restrictions  et  des  divergences 
d'interprétation  ;  .à  l’étranger,  cette  révision 
a  .été  récemment  établie  .par  les  travaux  amé¬ 
ricains  de  Smith,  de  Parsons  et  Phemister, 
Blalook,  et  par  les  recherches  de  Dome^ 
ne  oh  .Vlslna. 

L’expérience  oruciale  de  Cannon  ne  produit 
shock  que  dans  le  cas  où  le  .membre,  sou- 
à  l’attrition  -musculaire,  .présente  une 
forte  tuméfaction  :  fait  de  Bleyliss.  Donc, 
l’action  anti-shoek  de  la  compression  vascu¬ 
laire  peut  s’expliquer  parce  qu’.ell.e  emipêche 

extravasion  sanguine  dans  le  vaste  foyer  de 
contusion.  Donc,  c’.est  cette  abondance  hé- 
m-orra^  interstitielle  qui,  par  olighémie,  en- 
traiiie?lfe  shock,  et  non  la  résorption  toxuiue, 
.puisque,-  par  transfusion,  on  observe  que*  le 
.sang  de  l’animah  au  membre  broyé  ne  déter¬ 
mine  aucun  trouble  chez  l’animal  réoeoteur  : 
fait  de  Smith  (1928).  Les  expériences,  de  Bla- 
lock  (1931)  .confirmemt  l’importance,  dans  la 
provocation  de  pes  graves  états  hypotensifs, 
de  là  tuméfaction  du  membre  traumaîîSé  et- 
de  la  peïte  de  masse  sanguine  qui  en  résul¬ 
te  :  olighémie,  avec  déséquilibre  circulatoire. 
Si  l'on  .admettait  cette  conceotion,  il  ne  s'agi¬ 
rait  que  d’une  forme  d’anémie  hémoirragl- 
que  aiguë  ;  ce  que  nous,  Oliniciens,  nous  tie 
saurions  accepter,  comme  mécanisme  domi¬ 
nant.  Domenech  Alsina  cherche  à  démontrer 
que,  conséquemment  à  la  transsudatioii  qui 
se  fait  au  niveau  du  membre  attrit  et  grave¬ 
ment  tuméfié,  il  se  produit  dos  altérations 
hématiques,  avec  résorptions,  la  diminution 
du  volume  du  sang  jouant  un  rôle  secondaire. 

En  réalité,  cliniquement,  le  shock,  c’est-à- 
dire  rhypoteosion  grave  qui  le  caractérise, 
est, le  résultat  de  conditions  variables,  toxé¬ 
mie,  hémorragie,  commotion  nerveuse,  dont 
la  vérification  expérimentale  exacte  est  ir¬ 
réalisable. 

(  Voir  la  suite  page  61 


La  Société  Médicale  de  l’Opéra,  doyenne 
des  Sociétés  d’arrondissement,  vient  de  fêter 
son  centenaire  le  g  mai  dernier,  à  la  mairie 
du  IX"  arrondissement,  et  le  centenaire  qui 
vient  de  naître  est  d’une  vitalité  étonnante. 
Une  réunion  d’un  éclat  particulier  nous  a 
permis  de  nous  rendre  compte  de  cette  sau¬ 
té  magnifique.  Au  milieu  d’une  nombreuse 
assistance,  des  «  patrons  m  étaient  venus 
s’installer  à  côté  de  tant  d’obscurs  mais  si 
admirables  apôtres  de  la  médecine  ;  les  doc¬ 
teurs  .Xrmand-Delille,  Proust,  Rœderer,  Bour¬ 
guignon  ;  il  y  avait  aussi  le  füs  d’uii  illus¬ 
tre  et  authentique  centenaire,  les  docteurs 
Herpin,  Colombani,  du  Maroc,  etc... 

Dans  un  discours  plein  de  verve,  le  pré¬ 
sident  actuel,  le  D‘'  Bizard,  retrace  les  des¬ 
tinées  de  l’ancêtre.  Fondée  sous  Louis-Phi¬ 
lippe,  on  connaît  les  noms  de  84  présidents 
annuels  de  la  Société  du  IX"  arrondissement. 
Elle  était  une  nécessité  au  temps  des  fiacres, 
des  médecins  de  famille  qui  ne  sortaient  pas 
de  leur  lointain  quartier.  Et  puis  est-ce  par¬ 
ce  qu’on  n'appartient  pas  à  la  noble  compa¬ 
gnie,  qu’on  n’a  pas  le  droit  de  faire  con¬ 
naître  à  ses  confrères  ses  bonnes  idées,  ses 
cas  intéressants?... 

Et  le  docteur  Bizard  de  s’échapper  sur 
l’avenir,  imaginant  une  section, des  praticiens 
à  l’Académie.  Pour  le  moment,  ils  forment 
une  société  solide,  portant  beau  ;  le  vieillard 
a  atteint  tout  doucement,  sans  histoire,  son 
grand  âge,  ragaillardi  sans  doute  par  du  sang 
jeune,  mais  cependant  si  conservateur  :  cer¬ 
tains  de  ses  membres  n’oht-ils  pas  oo  ans  de 
société  ? 

En  l’honneur  de  ce  centenaire,  on  ne  se 
livrera  pas  à  des  discussions;!  niais  la  séance 
n’en  doit  pas  moins  être  des  plus  fértiles  en 
travail  :  des  bases  vont  être  jetées  sur  les 
mesures  à  prendre,  pour  défendre  la  profes¬ 
sion  médicale  et  l’indépendance  des  prati¬ 
ciens.  -  .  . 

Tout  d’abord,  le  D''  Gerson  précise' ce  que 
doit  être  la  médecine  sociale.  Les  médecins 
sont  disposés  à  y  collaborer,  mais  le  dépista¬ 
ge  et  le  traitement  des  malades  doit  rester 
inclus  dans  la  médecine  individuelle.  A  la 
médecine  sociale  de  s’occupe.i:  ^e  l’hygiène 
des  villes,  de  la  prophylaxie  des”  maladies,  de 
l'épuration  des  eaux,  des  épidémies,  de  la 
protection  maternelle  et  de  l’enfant,  etc... 
Qu’elle  prévoit,  inai s  qu  elle  laisse  au  prati¬ 
cien  et  à  lui  seul  individuellement  les  soins 
aux  malades. 

Le  D"’  Pierre  Cahen  fait  ensuite ,  un  clair 
e^osé  de  ce  qu’est  la  loi  des  assurances  so¬ 
ciales,  et  rappelle  que  c’est  en  grande  partie 
aux  sociétés  d’arrondissement  que  hous  de¬ 
vons  les  modifications  qui  y  ont  été  appor¬ 
tées.  Les  médecins  cjpivent  se  montrer  encore 
conciliants  pour  la  signature  des  conventions 
avec  les  Caisses.  Mais,  à  aucun  prix,  il  ne 
faut  accepter  de  laisser  l’Etat  s’immiscer 
dans  nos  affaires.  .Nos  tarifs,  syndicaux  mini- 
ma  .Mais  ils  commencent  bien  souvent  à 
O  franc  o*  cenlime  1 1 1  Or,  la  médecine  de  dis¬ 
pensaire  coûte  cher  aux  contriltuables,  il 
faut  cràihdre  la  menaces  des 'grands  établis¬ 
sements  à  couleur  -'faussement  philantropi¬ 
que.  La  charité  s’y  fait  sur  le  dos  des  méde¬ 
cins.  Les  Caisses  voudraient  créer  des  centres 


de  traitement.  Attention  à  l’article' (ie  sf 
à  la  médecine  de  pacotille  ;  il  n’y  a  pas  de 
maladie  de  a®  catégorie.  Nous  ne  voulons  [las 
de  tarifs  imposés.  Car  il  n'y  aurait  plus  de 
libre  choix  possible.  Et  le  docleur  Cahen  ter¬ 
mine  :  ((  II  faut  défendre  notre  charte,  sinou 
notre  cri  d’alarme  serait  vite  un  cri  de  dé¬ 
tresse.  » 

Voici  ensuite  les  conclusions  du  Doctm 
Colombet,  à  propos  de  l’hygiène  sociale  eide 
l’urbanisme  :  «  L’hygiène  sociale  doit,  avant 
tout,  conserver  la  santé  publique  par  une 
politique  préventive  de  l'habitation,  de  l'ali¬ 
menta  tioh,  de  l’aération.  Les  lois  sociales  les 
plus  onéreuses,  les  plus  compliquées, 
inefficaces,  si  on  ne  réalise  pas  celte  politi¬ 
que,  si  on  ne  limite  pas  l'influence  nocive 
de  l’alcoolisme,  si  on  n’instruit  pas  le, pu”' 
des  dangers  qu’il  ignore.  » 

Puis  c’est  le  magnifique  exposé  de  Guérin, 
dont  on  connaît  bien  la  courageuse  attitude, 
on  est  presque  tenté  de  dire  l’admirable  vi 
lence. 

Les  conditions  de  vie  du  médecin  ont  bien 
changé,  dit-il  ;  nos  pères  avaient  une 
lence  .meilleure  parce  qu’ils  avaient  le  droit 
de  constituer  un  patrimoine.  Aufreiois,  le 
médecin  était  quelqu’un,  aujourd’hui  il  est 
à  peine  quelque  chose  !  La  médecine 
comme  un  café  célèbre,  elle  f...  le  cai 
et  il  y  a  beaucoup  de  raisons  à  cela  et  peut- 
être  dés  remèdes,  voire  des  opérations  chirut- 
gicaleso. 

D’abord,  il  faut  lutter  contre  la  Plélhore 
médicale  par  une  limitation  du  nombre  des 
étudiants..  Cette  limitation  ne  doit  pas  se 
faire  par  un  nuinérus  clausus  :  ce  serait,  une 
fois  encore,  mettre  le  loup  dans  la  bergerii 
Mais  il  faut  créer  une  sélection  sur  la  (nù- 
lit.é  par  des  barrages  sévères  aux  examens.  ■ 

Il  y  a  aussi  la  délicate  question  des  méde¬ 
cins  étrangers  qui  entrent  pour  aS  %  dans 
les  28.000  médecins  que  comptait  iiolr'e 
grande  famille  en  1984.  C’est  ce  qüe  Guérin 
appelle  l’afflux  balkanique.  D'aucuns  sont 
indésirables,  d’autres  seulement  indésirés. 
Sans  doute  l’Etat  eut  pu  retenir  le  « 'greffon 
utile  »  ;  au  lieu  de  ça,  n’importe  qui  a  été 
naturalisé,  s’est  installé.  Il  ne  faut  plus  de 
ce  désordre,  de  cette  stupide  négligence  dç 
l’Etat.  Il  faut  prendre  des  mesures  sévèreS 
pour  que  notre  situation  ne  s'aggrave  plus,: 
obligations  universitaires,  militaires,  InleÀ 
diction  d’exercer  pendant  dix  ans  après' là 
naturalisation,  sélection  miniilieuse  des  pos¬ 
tulants.  Il  faut  montrer  (jiie  nous  avons  as¬ 
sez  de  force  pour  être  obéis,  assez  de  r; 
pour  être  compris,  assez  de  voix  pour  êlre 
entendus. 

Mais  il  y  a  aussi  d’autres  concurrences  à 
com,battre,  ce  sont  les  illégaux,  et  Guérin 
nous  renvoie  au  vieux  ccKle  de  déontologie 
que  trop  de  ceux  ((ui  naviguent  autour  de  la 
médecine  oublient  volontiers  ;  à  tout 
gneur,  tout  honneur  ;  les  pharmaciens  qui, 
trop  souvent,  donnent  des  consultations,  tou¬ 
tes  petites  certes,  mais...,  et  puis  il  y,'a  ai 
dans  lè  code,  qu’ils  doivent  s’absleliir  d'ap¬ 
précier  la  thérapeutique,  de  la  critiquer,  la 
modifier  ;  que  l’établissement  du  diagnostic 
et  la  thérapeutique  appartiennent  an  méde¬ 
cin,  eh!  eh!...  {Voir  la  suite  page  6).., 
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En  vingt  pages, 
d’un  style  de  gi-ande 
(larté,  M.  le  professeur  Pierre  Mauriac 
(ieal  de  faire  le  procès  et  de  prendre  la 
défense  de  la  science  médicale  (1). 

Zola  a  pu  dire  que  le  médecin  était  le 
dernier  prêtre  de  la  société  moderne.  Il 
était  sincère.  Il  était  excusable  de  com- 
iieltre  cet  axiome.  Il  vivait  au  temps  où 
la  médecine  avait  quelque  prétention  à 
if  croire  une  science  capable  de  nous 
lévéler  mille  secrets  de  la  Nature.  Pas- 
donnait  la  clef  de  nombreuses  ma- 
lafies,  Charcot  dévoilait  un  monde  in- 
iouoçonné  avec  ses  études  sur  le  systè¬ 
me  nerveux,  la  physiologie  ramenait  à 
des  conceptions  élémentaires  le  fonction¬ 
nement  des  organes,  les  exposés  de  Morel 
et  de  Magnan  analysaient  le  bagage  dont 
chargeait  en  naissant  l’inéluctable 
lérédité,  les  philosophes  étayaient  leurs 
doctrines  de  l’esprit  sur  la  psychologie 
apérimentale,  les  romanciers  trouvaient 
dans  la  pathologie  mille  ressources  pour 
■iippléer  à  leur  manque  d’imagination. 
Bref,  la  médecine  régnait  ;  elle  prenait 
place  en  son  temple. 

L'heure  est  venue,  pense  M.  Pierre 
llauriac,  d’établir  si  la  déesse  nouvelle 
mérite  la  dévotion  que  lui  apportent 
tant  de  fidèles.  Et  c’est  le  bilan  des  illu- 
en  même  temps  que  la  délimitation 
dn  champ  d'action  de  la  médecine  qu’a 
toidu  établir  cet  écrivain.  Disons  de 
iiiite  qu’il  y  a  réussi  avec  maîtrise. 

Celte  prêtrise  dont  parlait  Zola,  M. 
P,  Mauriac  la  trouve  ridicule,  cc  Nous 
sommes  pas  responsables,  écrit-il, 
on.nous  l’impose.  Les  modes  évo¬ 
luent,  la  robe  et  le  rabat  peuvent  chan- 
•er  de  forme  :  mais  prenons  garde,  s’il 
a  toujours  des  philosophes,  des  littéra- 
iurs,  des  politi<iues  pour  nous  les  pas- 
I  au  col,  nous  serions  coupables  de 
sus  laisser  ainsi  déguiser  !  » 

Quelle  franchise,  quel  courage,  quelle 
leçon  de  prévoyance  et  de  modestie  ! 
Philosophes,  littérateurs,  politiciens  uti- 
"  nt  la  médecine  à  leurs  fins.  Et  c’est 
déformant  nos  théories,  nos  expé¬ 
riences  et  nos  fragiles  systèmes  qu’ils 
édifieut  leurs  conceptions,  qu’ils  cons- 
;  leurs  livres  ou  leurs  pièces  à 
et  qu’ils  commercialisent  leurs 
mandats. 

La  médecine  est  devenue  une  pour- 
loyeuse  docile  pour  celui  qui  recherche 
leslois  générales  de  la  vie  ;  sur  les  bases 
mouvantes  de  nos  observations  cliniques 
1  n’hésite  pas  à  construire  des  systè¬ 
mes  dont  la  mode  s’empare  et  que  l’ave- 
è  révélera  mille  fois  moins  viables  que 
établis  par  la  seule  induction  des 
et  des  érudits  qui  ont  laissé  dans 
jîisloire  de  la  pensée  humaine  la  trace 
indélébile  de  leur  génie.  La  médecine 
vaut  ces  romans  dont  les  héros 
ippartiennent  au  musée  de  la  pathologie 
!l  qudnt  voulu  écrire  ceux  qui,  jouant 
mr  les  mots,  confondent  le  naturel  avec 
linormal.  La  médecine  enfin  a  fourni 
démagogues  les  moyens  de  corrom- 
leurs  collèges  électoraux  en  leur 
jtomettant  ces  bienfaits  que  semblent 
)ir  apporter  aux  populations  les  me- 
aites  sociales  commandées  par  l’hygiène 
'  la  vulgarisation  de  thérapeutiques 
utées  comme  efficaces. 

Dans  ce  dernier  cas,  surtout,  la  mé- 
leciue  apparaît  bien  comme  un  moyen, 
it  si  les  hommes  politiques  s’entendent 
dépenser  des  milliards  pour  les  buts 
W  nous  venons  de  dire,  ils  laissent 
lourir  de  faim  les  savants  et  n’ont  mê- 
*e  pas  la  malice  de  largement  subven- 
Sonner  les  laboratoires  d’où  sortent  les 
Herveilles  qu’ils  savent  si  habilement 
tttployer  comme  appeaux. 

M.  P.  Mauriac  voudrait  cpie  nous  ne 
•otis  prêtions  pas  à  de  telles  complaisan- 

Pi&rre  Mauriac, 
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ces.  Et  c’est  ce  que  ne  manquent  pas  de 
faire,  pourtant,  tous  ces  cliniciens  qui 
se  hâtent  de  déduire  des  systèmes  et  qui 
aspirent  à  établir  des  lois  qui  ne  seront 
pas  définitives  du  fait  qu’elles  porteront 
les  noms  de  leurs  auteurs  imprudents. 

Si  les  médecins  montraient  moins 
d’empressement  à  considérer  comme  des 
faits  démontrés  ce  qui  n’est  qu’un 
assemblage  de  symptômes  sans  autres 
rapports  de  causalité  que  ceux  voulus 
par  les  observateurs,  si  les  cliniciens, 
dans  leurs  conclusions,  s’inspiraient  de 
la  prudence  que  confère  une  expérience 
assagie,  si  l’avidité  d'une  gloire  rapide 
et  rémunératrice  n’engendrait  pas  la  té¬ 
mérité  de  nos  jeunes  confrères,  peut-être 
que  philosophes,  romanciers  et  politi¬ 
ciens  seraient  moins  empressés  à  nous 
faire  de  ces  emprunts  ridicules  qui  ne 
serviront  qu’à  ternir  la  réputation  de  la 
science  médicale. 

Nous  avons  vu  ce  qu’a  donné  l’en¬ 
gouement  pour  le  freudisme.  Comme 
nous  l’avons  dit  déjà  à  cette  place,  l’in¬ 
conscient  fut  révélé  à  une  multitude 
d’ignares  et  le  complexe  sexuel  fut  exhi¬ 
bé  comme  une  découverte  alors  qu’il 
était  line  vieille,  une  très  vieille  chose 
pour  ceux  qui  étaient  familiarisés  avec 
l’introspection  des  philosophes  ou  l’exa¬ 
men  de  conscience  des  catholiques.  Aussi 
a-t-on  pu  voir  im  tas  de  pachydermes 
s'ébrouer  dans  les  obsessions  et  les  impul¬ 
sions  sexuelles  sans  n’avoir  plus  à  re¬ 
douter  l’opprobre  ou  le  ridicule,  mais  en 
tirant  au  contraire  orgueil  de  leurs  tares 
comme  d’autres  portent  en  bandouillère 
le  signe  de  leur  religion  ou  la  preuve  de 
leur  courage.  Toute  une  littérature  de 
pacotille  et  de  cabinet  est  sortie  de  la 
psychanalyse  parce  que  cette  méthode 
d’investigation  psychologique,  en  usage 
depuis  longtemps  chez  les  psychiâtres, 
fut  souillée  par  la  vulgarisation. 

M.  P.  Mauriac  s’élève  contre  les  vul¬ 
garisations  imprudentes,  contre  les  «  dif¬ 
fusions  »  auxquelles  se  prêtent  trop 
allègrement  les  plus  grandes  personna¬ 
lités  de  notre'  corporation.  «  A  trop 
avertir  les  gens,  dit-il,  l’angoisse  aug¬ 
mente  et  beaucoup,  aujomd’hiii,  meu¬ 
rent  dans  les  pires  souffrances  morales 
qu’on  eût  pu  tromper  doucement  jus¬ 
qu’à  leur  dernier  souffle.  3) 

Pareille  déduction  peut  aussi  être 
faite  au  sujet  de  la  lutte  menée  sans  clair¬ 
voyance  contre  la  tuberculose,  la  syphi¬ 
lis,  le  cancer.  Obligée  de  collaborer  avec 
les  puissances  politiques  en  des  fins  plus 
électorales  qu’humanitaires,  la  méde¬ 
cine  devient  responsable  de  l’insuccès  de 
ces  mesures,  cc  La  rigueur  des  anciens, 
dit  encore  M.  Mauriac,  n’avait  nas  que 
des  ridicules,  elle  était  une  réaction  de 
défense  contre  les  assauts  du  dehors, 
Aujourd’hui  la  place  est  forcée,  et  nous 
serions  bien  empêchés  d’en  chasser  les 
intrus  !  » 

Et  l’auteur  termine  son  exposé  dont 
je  m’excuse  d’avoir  si  imparfaitement 
transcrit  ici  le  magistral  enseignement, 
en  rappelant  cette  phrase  de  Friedrich 
Sieburg,  qui,  paidant  de  la  France,  écri¬ 
vait  :  cc  II  faut  dans  le  monde  un  pays 
cpii  oppose  une  résistance  tenace  au  per¬ 
fectionnement  social,  afin  que  le  bonheur 
de  l’homme  ne  lui  soit  yjas  sacrifié  ! 

cc  II  faut,  ajoute  M.  P.  Mauriac,  ui 
profession  qui  opposé  ime  résistance  te¬ 
nace  et  raisonnable  au  perfectionnement 
social  afin  que  le  salut  du  malade  ne  lui 
soit  pas  sacrifié.  yi 

Phrase  impie,  diront  les  jacobins  de 
sous-préfecture.  Non,  phrase  sublime  de 
courage  et  d’enseignement,  car  l’indivi¬ 
du  ne  doit  pas  être  le  martyr  de  la  col¬ 
lectivité. 

J.  CRINON. 


Voir  page  12  le  magnifique 
voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines 
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GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  “HtLlOS’ 

MiAtcin-Hirtcieur  : 

D'  B  R  O  D  Y 


Un  concours  pour  six  places  d’inteirnes  en 
médecine  -eit  chirurgie  sera  ouvert  le  lundi 
21  octobre  1935,  aux  Hospices  civils  de  Jlioe. 

■Nommés  pour  une  année  .reniouvelable  deux 
fois,  les  internes  .seront  affectés  soit  à  l’bô- 
pHal  Pasteur,  soit  à  l’hôpital  .Saint-Rocli, 
d’après  le  nomhre  de  vacances  et  dans  l’or¬ 
dre  du  classement. 

Pour  être  admis  à  concourir,  les  candidats 
devront  se  faire  inscrire  au  moins  quinze 
jours  avant  la  date  fixée  pour  le  concours, 
B,u  secrétariat  des  hospices. 


Téléph.-Odéon  24-81. 

Cessions  medicales  et  dealaiies,  remplacements,  répertoire 
gratnit  snr  demande.  Le  directeur.  Docteur  GUILLEMONitT 
reçoit  nersonnellement,  de  14  heures  à  48  heures. 

Nous  apprenons  avec  plaisir  la  nomination 
du  Docteur  L.  Dueatildon,  de  Tourcoing,  au 
grade  de  ohevalieir  de  l’Ordrè  de  la  Couronna 
de  Belgique,  par  arrêt, é  royal  du  6  avril  1935. 

Le  III®  Congrès  international  du  paludisme 
qui  (devait  se  tenir  à  Madrid  en  octobre  pro¬ 
chain  a,  par  décision  du  Cnn^sell  d’adminis- 


-  CAIMTÉINE  - 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines,  PA  RIS 

Les  disciples  et  les  admirateurs  du  D‘'  Lié- 
Ijault,  fondateur  de  l’Ecole  d’hypnologie  de 
Nancy,  avaient  pris  l’initiative  d’ériger,  par 
une  souscription,  un  monument  à  sa  mémoi¬ 
re. 

A  la  demande  do  la  Société  d’études  psy¬ 
chiques  dé  Nancy,  ■cette  stèle  a  été  élevée 
dans  une  des  promenades  .publiques  do  la 
ca'pital^e  lorraine,  le  parc  Oiry,  voisin  de  .la 
Faculté  de  médecine,  et  .elle  a  é.té  inaugurée 
en  présence  de  diverses  notabilités,  parmi 
lesquelles  le  D®  Schmitt,  maire  de  Nancy  ;  le 
D»'  Bruntz,  -recteur  de  l’.^cadémio. 

POLYCALCIOIN 

Strasbourg  vient  de  fêter  le  oentenaire  de 
la  mort  du  Fodéré.  Le  Chavlgny,  ipno- 
fesseur  de  m'édecine  légale  à  Strasbourg,  a 
montré  qu’il  est  légitim©  de  .considérer  Fodé- 
ré  comme  le  fondateur  de  la,  médecine  légale. 


-  -  .  .  lolly  01  .  ...  .  _  . 

_  .Académie  leur  bro.churie  intitulée  ;  lè  tra-i; 
tement  des.  rhumatismes  et  des  fractures  à 
Bourbonne. 

M.  le  D''  Sabati.er  a  envoyé  à  l’Académie 
un  exemplaire  du  Journal  de  Barèyes,  dans 
lequ.el  on  trouve  un  article,  dont  11  est  l’aAi- 
teur,  intitulé  ;  Les- médecins  Bordeu,  à  Barè¬ 
yes,  et  de  quelques  querelles  au  xviii®  siècle. 


La  Commission  des  -hospices  de  Mar.sellle 
a  mis  à  l’étude  la  .eréation  d’un  hôpital  de 
convalescents  qui  serait  érigé  à  Taide  des 
fonds  du  legs  Cantini. 

L’Angleterre  médicale  .s’apprête  à  fêter  le 
centenaire  de  la  naissance  du  grand  neiuro- 
logiste  Hughlings  Jackson,  mort  .en  1911  à 
l’âge  de  76  ans. 

Son  souvenir  sera  commémoré  solenneJle- 
meint  au  Congrès  intemational  de  neurologie 
qui  siè  tiendra  prochainemeint  à  Londres. 


Entéromucine 

01^0  ô 


Le  gouvernemen;  cubain  va  donner  une 
rtouvelle  preuve  d’amitié  à  la  France.  Il 
inaugurera  au  mois  de  juin  un  buste  de 
Pasteur,  à  l’occasion  du  cinquanttèm©.  ’ 

'  '  "  ■■  vacdni 


ination  antira- 
c  .si- 


versaire  de  la  première  3 
bique.  Ce  biiste  s 

tué  .en  face  de  .  .  .  .  . 

Havane.  Le  parc  prendra  le  nom  de  Parc 
Pasteur. 

Une  série  de  douze  démonstirations  d’ana¬ 
tomie  pathologique  sera  faite  par  MM.  Ma- 
calgne,  agrégé,  e-t  Nicaud,  médecin  des  hô¬ 
pitaux,  chef  de  laboratoire  de  l’hôpital  Lari¬ 
boisière,  tous  les  jours  à  2  heures,  à  partir 
du  lundi  27  mai  1935.  Cours  gratuit.  S’inscri¬ 
re  chez  le  concierge  de  l’Ecole  praticiue. 


LENIFEDRINE 


L’Association  des  étudiants  .en  médecine 
de  Paris,  ancienne  section  de  médec.ine.  de 
r  Association  .géné.raie  des  élu-dianis,  a  inau¬ 
guré  mardi  son  nouveau  siège,  6,  rue  Antoine? 
Dubois,  devant  la  statue  dè  Vulpian.  C’est  là 
aésormais  .que  se  t.rouve.nt  les  salles  de  réu¬ 
nion,  la  b-elle  bibliothèque,  les  ooliecuons, 
instrum’ents  de  -travail,  microscopes,  etc.,  et 
le  isiecrétariat. 


GÂLÀGENOL 

du  Docteur  Débat 


Est  vacant  'un  poste  de  médecin'  chef  de 
service  (création)  à  l’asile  d’aliénés  de  Cler 
mont  (Oise). 


M.  le  docteur  Barbosa  'Vianna,  .professeur 
d’échange  de  l’Institu-t  Fraiico-Br-és-ille.n  de 
haute  culture,  fera  une  conférence,  le  ieudi 
16  mai  19:55,  à  17  heures,  au  Petit  Amphi¬ 
théâtre,  sur  le  sujeiî  suivant  :  «  La  pathogé¬ 
nie  de  la  luxation  congénitale  de  la  hanche.  » 


THÉOBROMOSE 

DUMESNIL 


M.  le  D''  Lenormant  a  fait  connaître,  à 
l’Académie  qu’il  posait  sa  candidature  à  la 
place  de  membre  titulaire  devenue  vacante 
dans  la  IP  Section  [Chirurgie,  etc.) 

M.  ie  général  D"'  'V.i.col  Nicolas,  de-  Buca¬ 
rest,  a  adressé  une  lettre  de  candidature  au 
litre  de  correspondant  -étranger  dans  la  p.re 
mière  division  [Médecine). 


Des  concours  aui’ont  lieu  à  l’Hôtel-Dieu  de 
Marseille  le  lundi -17 -juin  1935  pour  une  .place 
de  médecin  adjoiul;  el  le  lundi  24  juin  193b 
!(onr  une  place  de  chirurgien  adjoint. 

Pour  tous  rensei-gn-ements,  inscription  .  et 
dépôt  du  dossiér  (dernier  délai  ;  huit  jours 
francs  avant  le  ■concours),  s’adresser  au  se¬ 
crétariat  de  l’admlQistration  des  hospices  ci¬ 
vils,  rue  Lafo-n,  9.-  à,  Marseille.  , 


MICTASOL 


Cure  d'air,  de  repos  et  d’alimentation. 
Hôtel  Jean  DURAND,  à  Domme  (Dordo¬ 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide.  28  fr.  par  jour. 


Association  amicale  des  Médecins  des  Établissements 
publies  d  Aliénés  et  Association  mutuelle  des 
Médecins  aliénistes  de  France. 


Dans  lui  but  d’économie,  les  secrétaires  de  ces 
deux  associations  professionnelles  se  sont  joints 
pour  réunir  les  assemblées  générales  qui-  auront 
lieu  à  Paris  le  dimanche  26  mai,  à  lHôtel  des 
Sociétés  Savantes,  rue  Danton. 

L'assemblée  générale  de  la  Mutuelle  aura  lieu 
à  14  heures,  avec  l’ordre  du  jour  suivant  : 

1“  Election  de  six  membres  du  Comité  : 

2”  Rapport  du  secrétaire  ; 

3”  Rapport  du  trésorier  , 
h'  Questions  diverses. 


raille  ; 

3”  Rapport  du  secrétaire.; 

4"  Rapport  du  trésorier  , 

5"  Projet  d’unification  des  statistiques  dans  les 
rapports  médicaux  annuels  des  établissements 
d’aJiéués  (exposé  de  M.  Desruelles)  ; 

6“  Détachement  des  médecins  du  cadre  dans  les 
établissements  pour  enfants  anormaux  non  sou¬ 
mis  à  la  loi  de  1838  ; 

7”  Questions  diverses. 

Si  vous  ne  pouvez  assister  à  l’une  ou  à  l'autre 
de.  ces  assemblées  générales,  vous  voudrez  bien 
détacher  les  bulletins  de  vote  ci-dessous,  insérer 
chacun  d’eux  dans  une  enveloppe  format  carte 
portant  l’inscription  «  Amicale  »  ou  «  Mutuelle  > 
et  placer  ces  deux  enveloppes  dans  l’enveloppe 
jointe  à  l’adresse  du  Docteur  Schutzenberger  qui 
centralise  les  votes  pour  les  deux  élections. 

Recommandations  importantes  :  ne  pas  oublier 
d’inscrire  votre  nom  et  votre  adresse  complète 
sur  l’enveloppe  adressée  au  Docteur  Sehutzenber- 
ger  ;  adresser  vos  bulletins  avant  le  jeudi  23  mal, 
dernier  délai. 


SILIPLÀSTINE 

du  Docteur  Débat 
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LENIFORME 


2.5  etlO% 


SE  VEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO- CAPSULES 


LABORATOIRES  P. AUBRY 

62  .  Rue  Erlanger,  Paris  (  XYI?) 


aqueuse. 

lODO-BISMUTHATE  DE  QUININE  (Formule  AUBRY) 

Pour  injections  intro- musculaires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  obcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 


A  TOUTES  LES  PERIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMES 
MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 


FIËVM  ÎYPHOÏDE 

PARA  A  ef  PARA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 


huileuse. 

soluMe 


fiançailles 

—  'M.  Sauvalle,  avocat  à  la  Cour,  et  Mme, 
née  Gastinne,  font  part  des  fiançailles  de  leur 
fils  Jeîin,  ingénieur-agriculteur  E.  S.  A..,  avec 
Mlle  Marie-Madeleine  Le  Prieur,  fille  du  doc¬ 
teur  Le  Prieur  et  de  Mme,  née  Thion,  décé¬ 
dée. 

—  On  nous  prie  d’annoncer  les  fiançailles 
de  Mlle  Jacqueline  Chemin  avec  le  docteur 
Jean  Sigwald. 

—  Nous  apprenons  les  fiançailles  de  Mlle 
Ninon  Hamant  avec  le  docteur  Tanguy,  assis¬ 
tant  à  rhôpital  de  l’Institut  Pasteur. 

iViariage 

—  On  a  célébré,  en  l’église  Saint- Ambroise, 
le  mariage  de  Mlle  Madeleine  Daubail,  interne 
des  hôpitaux  de  Paris,  fille  de  M.  et  de  Mme 
Léon  Daubail,  avec  M.  Jean  Rault,  externe 
des  hôpitaux  de  Paris,  fils  de  M.  et  Mme  Louis 
Rault. 

La  bénédiction  nuptiale  .leur  a  été  donnée 
par  le  chanoine  Norman,  curé  de  la  paroisse. 

Les  témoins  étaient,  pour  la  mariée  :  le 
docteur  Rivet,  médecin  de  l’hôpital  Lariboi¬ 
sière,  et  le  docteur  Chabrut,  ancien  chef  de 
clinique  à  la  Faculté.  Pour  le  marié  ;  le  doc¬ 
teur  Charles  Flandin,  médecin  de  l’hôpital 
Saint-Louis,  et  le  docteur  Oumansky,  ancien 
chef  de  clinique  à  la  Faculté. 


INSTITUT  MÉDICO-PEDAGOap 

J.  BERCK.PLAGE  (P..J..U 


Maison  d'éducation  et  de  Irailemml 
vour  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  dilHciles 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  —  Travaux  manuels 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assistant  des  Hôpitaux  de  Paris 

IHDBX 

!  THÉRAPEUTIQUE 


Cliché  Informateur  Médical. 

M.  LE  P''  Morax 

Paris,  il  dirigea  de  igoS  à  1929  le  service 
d’ophtalmologie  de  Lariboisière  dont  il  fit  un 
centre  de  recherches  et  d’enseignement  fré¬ 
quenté  par  de  nombreux  médecins  français  et 
étrangers. 

Il  était,  depuis  igSo,  membre  de  l’Académie 
de  médecine,  où  il  avait  été  élu  en  rempla¬ 
cement  du  professeur  Tuffier. 

Le  docteur  Morax  était  le  gendre  du  pro¬ 
fesseur  Pinard,  décédé. 

—  On  annonce  de  Tours  le  décès  de  Mme 
Sarah  Jane  Evaus,  veuve  du  docteur  Ernest 
Ernous,  survenu  en  son  domicile,  Sg,  avenue 
de  Grammont,  dans  sa  84®  année.  Elle  était 
la  mère  de  Mme  Gavin  Smith. 

—  Nous  apprenons  la  mort  du  docteur 
Pierre  Herbland-^Moriii,  décédé  îi  l’âge  de  46 
ans. 

—  Nous  apprenons  la  mort  du  docleur  G. 
Guiot,  19,  rue.  Fourcroy. 


{Vécrolo^ies 

Le  docteur  Victor  Morax,  membre  de  T.Aca- 
démie  de  médecine,  est  mort.  ' 

Né  à  Morges  (Suisse),  il  avait  fait  toutes  ses 
études  en  France. 

Ophtalmologiste  des  plus  réputés,  le  doc¬ 
teur  Morax  s’était  livré  à  d’importantes  re- 
.1 - ^  l’Institut  Pasteur  de 


SERVICE  DE  SANTÉ  DE  LA  MARINE 


Un  concours  pour  l'emploi  de  prosecteur 
d’anatomie  aux  écoles  annexes  de  médecine 
navale  de  Rochefort  et  Toulon  aura  lieu  à 
l’hôpital  mairitlme  Salnte-.Anne,  à  Toulon, 
au  début  du  mois  d’octobre  1935,  à  une  date 
qui  sera  fixée  ultérieurement. 

Xe  concours,  auquel  iprendront  part  les  mé¬ 
decins  de  lire  élasse,  aura  Ueu  dans  les  con¬ 
ditions  fixées  par  l’article  21  de  l’arrêté  du 
22  décembre  1930,  modifié  les  26  juillet,  9 
août  et  5  décembre  1934. 


lento  (du  Juniperus  oxyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsnlines 
\  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  capsulines  à  chaque  repu. 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Cbolécpitl 
tes,  Lithiases  biliaires.  Séquelles  de  CholW 
teotomies,  Lithiases  rénales,  Py^onéphrites,  Ce 
libacilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
OE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


IHEOSALVOSE  (cachets)  "  j 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartèinée  • 
Barbiturique.  Cafêinée,  lithinêe,  phosphatée. 

VÂNÂDÂRSINE  (Arséniate  de  Vanadium)  ! 

Stimulant  général 

Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  me  (ia  ChetcMiill 
PARIS 


TOMÛIIË  ROCHE  ces  physiques  et  stimu¬ 
lant  de  l’activité  cérébrale.  Convalescence,  sur 
ménagé,  asthénies,  eto. 

2  à  4  cuillerées  h.  café  aux.  repas. 

CIDAP  DAfllI?  Imprégnation  gaïacclée  i 
(Jimir  nUlj'lllll  hautes  doses  sans  auenu 
AU  THIOCOL  inconvénient. 

Toutes  les  affections  des  voies  respliatoiiei  : 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  I  i 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures, 
produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Cie,  U,  nu 
Grillon,  Paris  (IV’). 


AMPHO-YACClN-INTESTINll 

A  base  de  colibacilles,  entérocoques,  protêts, 
B.  biHdras,  B.  pyocyaniques. 

Ly-sat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entérites, 
entéro-oolites,  cholécystites,  appendicites,  syndrouf 
entéro-rénal,  anito-intorioation,  etp...  , 

RONCHESE,  6.  rue  Eothsobild,  NICE. 


Affections  du  Tube  Digestif 
Anaphylaxie  alimentaire 
Prurigo  -  strophulus 
Urticaire 

sont  traitées  avec  succès  par  le 

GRANULÉ  DE 

pancieaslase 

I— DEFREI 

Suc  pancréatique  total 
activé  sur  la  glande 
vivante,  maltaséaS"/» 
—■ îSp- 


Maison  DEFRESNE,  19,  rue  Jacob,  PARIS 


ÎI)E 


Eft-ce  parce  qu’il  a  pris  l’habitude 
i'être  mal  reuseigué,  est-ce  parce  qu’il 
;'fs(  résipié  à  ne  rien  comprendre  aux 
iMcIiinations  de  notre  uolitique  exté¬ 
rieure,  toujours  est-il  que  si  les  journaux 
iiiit  leurs  colonnes  remplies  des  comptes 
icudiis  du  voyage  de  M.  Laval  eu  Polo- 
rue  et  en  Soviétie,  vous  n’entendez  dans 
ie  peuple  aucune  conversation  sur  ce 
•«jet. 

Au  demeurant,  que  pourraient-ils  se 
dire  les  hoiiunes  de  la  rue  sur  un  sujet 

Îii  leur  demeure  obscur  ?  Les  articles 
f  journaux  ne  révèlent  rien  de  précis. 
On  y  parajdirase  sur  la  bonne  entente, 
ffl  le  désir  de  collaborer  à  la  Paix. 
Tout  ceci  nest  que  truismes  et  propos 
de  façade.  Une  seule  chose  est  certaine, 
('e«t  que  la  Russie  de  Staline  ins]nre  aux 
Polonais  autant  sinon  ])lus  de  défiance 
qae  la  Russie  de  Nicolas  II. 

Les  Polonais  ont  de  sérieuses  raisons 
.cela  et  ces  raisons  devraient  nous  faire 
réfléchir.  Le  vieux  maréchal  Pilsudski, 
qii  vient  de  s’éteindre  et  qui  conspira 
loute  .sa  vie  contre  la  Russie  tzariste, 
avait,  ces  dernières  années,  jrréféré  se 
loutner,  bien  qu’avec  prudence,  vers 
lAllemagne,  plutôt  que  de  s’allier  aux 
aiccesseurs  du  régime  qu’il  avait  tant 
iborrhé.  Et  ceci  encore  devrait  modérer 
la  sympathie  et  la  confiance  que  nos  di¬ 
rigeants  témoignent  si  légèrement  à  la 
lionvelle  Russie. 

La  Pologne  est  aux  marches  de  l’Est 
de  l’Europe.  Comme  jadis  la  Hongrie 
ipii  barra  la  route  à  l’Islamisme,  elle  a 
roascicnce  du  rôle  qui  lui  incombe  pour 
offrir  une  digue  à  l’asiatisme  qui  mena- 
te  de  déferler  sur  notre  continent.  Plus 
que  nous,  elle  a  de  ce  fait  conscience  du 
danger  qui  se  dresse  à  l’Orient  et  qui 
risque  d’engloutir  notre  civilisation.  Son 
attitude  doiit  donc  nous  faire  sérieuse¬ 
ment  réfléchir. 


On  put  voir  le  jour  des  élections  un 
«lège  de  femmes  enchaînées  se  diriger 
ir.s  la  place  de  la  Ba.stille,  à  Paris,  et 
abandonner  leurs  entraves  au  milieu 
dnu  feu  de  joie.  La  fameuse  danseuse 
line  qui  a  défrayé  la  chronique  de  ce 
printemps  se  montre  charque  soir  sur  une 
Kciie  parisienne  où-  elle  brise  ses  liens 
de  carton  au  milieu  de  transes  lascives. 
Tout  ceci  n’est  que  gymbole  et  strala- 
publicitairc.  Aussi  est-ce  bien  doni- 
,  que  le  cortège  en  question  ii’ait 
pas  adopté  le  costume  de  la  nouvelle 
Pliryné,  car  le  jmblic  eût  été  énorme 
sur  le  passage  des  protestataires. 

Ces  parades  qui  servirent  de  pâture 
inx  photographes  des  journaux  et  aux 
lourncurs  de  manivelle  de  nos  actualités 
ràiématographiques  ont  mis  une  note  de 
faieté  dans  le  morose  d’une  journée 
^élections,  mais  ont-elles  fait  avancer 
thèse  légitime  du  vote  des  femmes  ? 
ne  le  crois  guère. 

A  vrai  dire,  je  ne  suis  pas  un  féminis- 
convaincu,  mais  je  considère  cpie  s’il 
veut  demeurer  universel  le  suffrage  doit 
(Ire  partagé  par  les  femmes  aussi  bien 
que  par  les  hommes.  Voilà  un  ménage 
tomme  vous  en  connaissez  certainement 
leancoup,  le  mari  est  médecin  et  la  fem¬ 
me  possède  le  même  diplôme  que  son 
mari  ;  la  République  accorde  au  j)  re¬ 
nier  le  droit  de  voter  qu’elle  refuse  au 
second  !  Ce  n’est  pas  avec  de  telles  me¬ 
ures  cacophoniques  qu’on  fera  régner 
J'Iiarmoiue  sociale.  Une  telle  attitude 
(it  grossièrement  bijusle. 

Nous  avons  déjà  écrit  cent  fois  que 
s  étions  outrés  de  voir  s’approcher 
urnes  vxn  ivrogne,  un  illettré,  un  re- 
kt  (le  la  société  ;  nous  trouvons,  motif 
plus  de  colère  encore  en  constatant 


que,  pour  laisser  irasser  ces  êtres  immo¬ 
raux  et  ignares,  on  écarte  des  profes- 
.seurs  de  Facultés,  des  avocats,  des  mé¬ 
decins,  sous  le  jjréte.xte  cpi’ils  |)ortent 
jupe  et  corsage  ! 


.  .  tiua 

a  coûté  un  milliard.  Cette  œuvre  anda- 
ciense  fera,  je  l’espère,  honneur  à  nos 
ingénieurs  et  le  qorestige  français  y  ga¬ 
gnera.  Hier  c'était  l’Angleterre  qui  te¬ 
nait  le  record,  aujourd’hui  c’est  nous. 

Mais  peut-être  que  d’aucuns  se  deman¬ 
deront  si  une  construction  aussi  gigan¬ 

tesque  et  si  onéreuse  était  bien  oppor¬ 
tune. 

Eu  des  articles  publicitaires  on  a  dit 
tout  le  bien  (jn’il  fallait  penser  de  tels 
efforts.  Mais  ceux  qui  ne  se  grisent  ni  de 
mots,  ni  de  mirages,  trouveront  qveut- 
être  nue  ce  n’était  pas  la  peine  de  ris¬ 
quer  un  milliard  sur  l’eau  pour  gagner 
quelques  heures  dans  la  traversée  France- 
Etats-Unis.  Ils  se  diront  encore  qu’à 
l’heure  où  les  ivassagers  se  font  de  ••«lus 
^en  qjlus  lares  ce  bateau  géant  n’était 
peut-être  pas  indispensable.  Et  la  logi¬ 
que  enchaînant,  ils  concluront  que  ce 
fameux  milliard  lancé  sur  les  vagues  eût 
pu,  à  une  heure  de  disette,  être  mieux 
employé. 

Et  si  l’on  répondait  qu’on  a  voulu 
prendre  une  nlace  avantageuse  dans  la 
lutte  des  pavillons,  nous  ferions  ohser- 
que  le  succès  ne  nous  sera  pas  assuré 
î  cette  eoiistruction  titauesque.  Car, 
voyez-vous,  ceux  qui  traversent  les  mers 
recherchent  les  bateaux  confortables, 
dont  le  départ  n’est  pas  retardé  par  les 
grèves  suspectes  que  décident  de  faire 
les  marins  français  quelques  heures  avant 
de  s'embarquer.  Je  connais  des  voya¬ 
geurs  qui  préfèrent  d’autres  jiaviUons 
que  le  nôtre  parce  qu’ils  sont  sûrs  de 
leur  horaire,  parce  qu’ils  aiment  le  con¬ 
fort  et  la  bonne  tenue  et  aussi  parce 
qu’ils  paient  moins  cher.  C’est  sur  ce 
point  que  nous  aurions  dû  faire  des 
efforts  noÆls  en  aurions  sans  doute  tiré 
plus  de  bénéfice  qu’en  construisant  nn 
colosse  àyfonds  perdus. 

Un  mot  encore  au  sujet  du  voyage  que 
va  entreprendre  ce  bateau  d’épopée.  Il 
se  lance  sur'  l’Atlantique  à  une  époque 
que  je  crois  dangereuse  à  cause  des  ice¬ 
bergs  qui  commencent  d’y  apparaître. 
Dans  quelques  jours  ce  sera,  en  effet,  la 
date  anniversaire  de  la  fin  tragique  du 
Titanic... 

J.  CRINON. 


AÉR0-CLU&  INTERMÉDICAL 


Il  € 

_  particulier.  .Le  nombre  importan.t  des 

ssociâtions  aéronautiçLues,  groupant  des  pilotes 

ont  beaucoup  font  partie  du  corps  médical,  en 

Jusqu’à,  l’année  dernière,  aucune  association 
..'avait  songé  à  s’adresser  aux  étudiants  en  mé¬ 
decine,  pharmacie  et  art  dentaire  qui  reiprésen- 
‘-••t  une  richesse  de  recrutement  toujours  renou- 
ie  pour  l’aviation. 

_ 'autre  part,  un  étudiant  isolé,  voulant  appren¬ 
dre  à  piloter,  se  heurte,  quel  que  soit  son  eiitlmu- 
siasme,  à  des  diflicultés  matérielles,  sans  nombre, 

’  en  particulier  le  manque  de  coimaissaiice  ■ 
milieux  aéronautiques,  le  prix  normalemeut 
élevé  des  leçons  de  vol,  et,  pour  celui  qui  a  obte¬ 
nu  sou  brevet  de  pilote,  l'impossibilité  de  s’en¬ 
traîner  régulièrement. 

C’est  pour  répondre  à  cp.s  besoins  qu’a  été  fon¬ 
dé  l’Aéro-Club  intermédical,  et  il  a  pour  but  : 

1"  Réunir  les  membres  du  corps  médical  dans 
une  même  passion  des  choses  de  l’air  ; 

2“  Rendre  l’aviation  accessible  aux  jeunes  ; 

3"  Collaborer  à  la  réalisation  d’une  aviation  sa¬ 
nitaire  pratique. 

C’est  grâce  à  .... 

Club  compte  déjà  i.....  ...  ...  .. 

direction  active  et  coordonnée  I 
cette  assoeiatlbu  est  le  grand  as  de  guerre,  le 
teur  Perrin  de  BriohambaiU  i  que  l’on  peut  s 
rer  à  ceux  qui  s’inscrivent  dans  l’Aéro-Club  ii 
médical  des  avantage.s. 
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La  neuvième  édition  du  Précis  de 
Pathologie  externe,  deM.  le  Profes¬ 
seur  Forgue,  vient  de  paraître. 


[Suite  et  tin  de  la  page  s) 


Le  sliock  nerveux  existe  (choc  péritonéal, 
choc  pleural)  en  dehors  de  toute  hémorragie, 
de  toute  intoxication.  C’est  un  sîiook  précoce, 
sui'venant  immédiatement  après  la  blessure 
ou  l’opération,  ou  leur  suoGédant  à  bret  dé¬ 
lai.  C’est  le  shock  opératoire  qui,  plus  .sou¬ 
vent  que  le  shock  traumatique,  relève  de  cette 
pathogénie,  quoique  nos  médec-ins  de  batail¬ 
lon  raient  obseryé,  plus  qu’on  ne  le  dit,  dans 
les  postes  de  secours.  Son  étude  espéaimen- 
tale  a  reçu  des  travaux  français  et  améri¬ 
cains  (étude  de  Françoi.s  Franck  et  de  Roger 
sur  l’excitation  des  nerfs  sensibles,  .expérien¬ 
ces  de  Richet  sur  le  clioc  péritonéal,  de  Gul- 
nar’d  et  Tixieir  sur  F  éviscération,  monogra¬ 
phies  de  CrUe  et  de  Blo.Oidgood)  dés  préci¬ 
sions  qui  dem.eui’ient  vaiahles. 

Mais  il  faut,  cependant  reconnaître  que  le 
choc  des  chirurgiens  n'est  point  superposa¬ 
ble  au  choc  des  physiologistes  :  il  y  a,  en 
clinique,  des  causes  préparantes  ou  codéter¬ 
minantes  dont  l'équivalence  expérimentale 
‘st  irréalisable.  Tels  sont  :  la  durée  de  l’in¬ 


tervention  ;  l’état  .pathologique  qui  a  créé 
l’indication  opératoire  et  les  tares  viscérales 


latentes  ;  l’hémorragie  et  l’anesthésie  prolon¬ 
gée,  sm’tout  .chloroformique,-  qui  abaissent  la 
tension  sanguine  ;  la  dépression  psychique. 
D’ailleui's,  même  pour  le  shock  traumatique, 
de  réalisation,  plus  simple,  la  démonstration 
expérimentale  n'est  pas  adéquate  aux  condi¬ 
tions  pathologiques  et  ne  se  résume  point  en 
l’injection  d’autolysats  musculaires  :  la  falti- 
gue,  l’épuisement  du  potentiel  n.erv.6ux  des 
combattants,  le  refroidissement,  le  choc  émo¬ 
tionnel,  Tissure  viscérale  sont  causes  secon¬ 


des  que  le  laboratoire  ne  reproduit  pas. 

Une  excitation  forte  poidant  sur  les  nerfs 
sensitifs  périphériques  ou  sur  les  branches 
des  grands  plexus  sympathiques  ;  voilà  la 
condition  initiale  et  essentielle  du  choc  ner¬ 
veux.  —  Des  extrémités  nerveuses  lésées  ou 
irritées,  .cette  excitation  remonte  vers  le  cen¬ 
tre  réflexe  du  mésocéphale.  Ainsi  se  produit 
un  réflexe  inhibiteur  qui  influence  le  cœur  et 
les  poumons  (modifications  de  la  respiration 
et  du  pouls,  qui  agit  sm-  ies  vaso-moteurs 
(hypotension  artérielle,  stase  sanguine),  sur 
les  nerfs  calorifiques  et  trophiques  (refroidis¬ 
sement  des  extrémités,  ralentissement  ou  sus¬ 
pension  des  échanges  entre  le  sang  .et  les  tis¬ 
sus).  —  Au  point  de  départ  d’un  choc  ner¬ 
veux,  il  n’y  a  pas  que  la  lésion  traumatique 
&eul.e  ;  il  y  faut  joindre  l’action  psychique, 

îts  ohnn  pmnt.rf  rmi  n’ioicrf'.  nn<!  ■n.&crlicrpia HIo 


le  choc  émotif,  qui  n’.est  pas  négligeable. 

Donc,  il  .faut  .considérer,  dans  l’éitude  ,p.hy- 
siologique  du  choc  nerveux  :  i'excitation  ini¬ 
tiale  et  sa  propagation  centripète  :  .sa  ré- 
fle.vion  dans  le  bulbe  ;  la  gérie  des  réflexes 
inhibiteurs  qui  eu  partent. 

Une  excitation  intense,  portant  sur  des 
nerfs  de  sensibilité  générale,  peut  déteirminer 
le  .choc  :  François-Frank  le  .démoirtra  en 
1876,  par  la  lésion  du  trijumeau  .et  de  l’auri- 
cnlalrei  ;  Richet  et  Reynier,  Roger,  ipar  les 
dilacérations  du  nerf  sciatique  ;  Galeay.zi  par 
les  écrasements  de  membres.  D’autre  part, 
le  choc  expéi’imental  .est  provoqué  par  Itexci- 
tation  fo.rte  des  ramifications  terminales  des 
grands  plexus  sympathiques.  Brown-Séquard, 
Goltz  et  Tarchanoff,  ipercutant  l’épigastre 
d’une  grenouille,  déterminent  soit  une  syn¬ 
cope  complète,  soit  des  modifications  du 
pouls  .et  de  la  respiration  répondant  au  syn- 
d.rom.e-choc  ;  Richet  .et  Reynier,  Hober  p.ro- 
duisent  les  réflexes  inhibiteurs  du  choc  par 
les  injections  de  liquides  irritants  dans  le 
■péritoine  ou  dans  la  plèvre  ;  Guinard  et 
Tixi.er,  par  révisoération  prolongée  et  les  ma¬ 
nipulations  de  la  masse  intestinale.  Et,  clini¬ 
quement,  la  chi;rur.gi.0  abdominale  fournit  de 
fréquents  exemples  du  choc,  .consécutif  à 
l’irritation  péritonéale  ou  pileurale,  aux  ma’- 
nœuvres  fortes  sur  les  viscèa'es,  à  leur  exp'o- 
sition  au  froid,  aux  tiraillements  par  ruptu-' 
re  d’adhérences  ;  la  mort  a  pu  suivre  un 
coup  de  poing  dans  l’épigastre  [solarpîe.ms 
blow  des  hoxeuTiS  américains). 

Un  fait  capital  a  été  révélé  par  Brown-Sê- 
qua.rd  :  le  sang  veineux  d'un  animal  en  état 
de  choc  garde  la  couleur  rouge  du  sang  arté¬ 
riel.  Un  autre  fait  a  été  indiqué  par  Fischer  : 
c’est  la  dilatation  des  veines  profondes,  sur¬ 
tout  du  système  porte,  et  l’aocumulatiort  du 
sang  qui  .stagne  dans  ces  veines.  .Cette  dila¬ 
tation  des  veines  s’explique  bien  par  la  pa¬ 
ralysie  .réflexe  de  leurs  vàso-mol'eurs  et  par 
la  perte  de  tonicité  pariétale  qui  en  résulte. 
Or,  de  .oette  stagnation  du  sang  dans  les  vei¬ 
nes,  par  vaso-dilatation  paralytique,  il  résul¬ 
te  .que  le  système  .artéiriel  n’est  plus  reimpii 
normalem.ent,  ne  .recevant  du  cœur  qu’une 
musse  sanguine  de  quantité  moindre.  C’esit, 
dit  Bloodgood,  comme  si  le  suj.et  avait  abon- 
damm.eii.t  saigné,  par  hémorragie  Interne  in- 
travasculaiie  «  Bleeding  into  the  vessels  ». 
De  là,  ce  fait  ca.piital,  que  'les  auteurs  am'éri- 
cains  .et  anglais,  Howell,  Bloodgood,  Ciile 
surtout,  dans  son  important  travail  .de  1903 
sur  la  pression  sanguine,  cons.idè.re  comme 
dominant  toute  la  pathogénie'  du  shock  :  à 
savoir  la  chute,  prononcée  et  prolongée,  de 
la  pression  sanguine. 

De  cette  hypotension  artérielle,  dont  l’in¬ 
tensité  et  la  durée  .commandeait  la  .gravité 
clinique  du  .choc,  découlent  les  symptômes 
observés  (Voir  schéma).  Le  .cœur,  teavalllant 
relativement  à  vide,  compense  par  la  multi¬ 
plicité  des  .systoles  leur  moindre  .efficacité  : 
de  là,  une  asthénie  cardiaque  progressive. 
De  la  faiblesse  et  de  la  lenteur  de  la  circula¬ 
tion  dans  le  réseau  arté'riel  périphérique  ré¬ 
sultent  la  pâleur  dès  téguments  et  le  refroi¬ 
dissement  des  extrémités.  Cette  tendance  à 
l'algid.ité  .résulte  aussi  de  la  diminution  ou 
de  la  suspension,  sel'On  le  degré,  des  éclian- 
ges  entre  le  sang  et  les  tissus,  que  Broown- 
Séquard  a  ap^pelé  justem-e.nt  l'inhibition  des 
échanges.  Cette  inhibition  des  échanges  ex¬ 
plique  que  si,  comme  l’.a  fait- Roger,  sur  des 
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Mais  surtout  il  faut  lutler  contre  la  grande 
-publicité  pharmaceutique,  les  articles  pseu¬ 
do-scientifiques,  le  faisandage  littéraire  de 
ceux  qui  vendent  leur  plume,  comme  Paul 
Relx)ux  ! 

El  encore  au-dessus  de  ceux-là,  au-dessus 
de  ce  crime  d’iirlérèt,  il  y  a  une  concuncnce 
déloyale  plus  dangereuse  ;  elle  est  pire  par¬ 
ce  que  faisant  partie  d'un  système  philoso¬ 
phique,  .c’est  le  péché  d’esprit  dans  toute  son 
horreur  ;  c’est  la  doctrine  malsaine  qui  vou¬ 
drait  enrégimenter  l’individu  de  sa  naissance 
à  sa  mort  dans  un  Institut  de  soins.  Le  pra¬ 
ticien  alors  ne  serait  plus  rien  du  tout.  L'iio- 
pital  est  devenu  un  véritable  commerce  cl  il 
n’y  est  plus  question  de  charité  ni  de  phi¬ 
lanthropie.  Cet  état  de  chose  est  intolérable. 
Ce  sont  les  pauvres  dont  oh  prend  le  temps, 
les  contribuables  qui  paient,  les  médecins 
qu’on  exploite,  qui  font  les  frais  de  celte 
doctrine  barbare.  Nous  voulons  de  bons  soins 
pour  tout  le  monde  et  seuls  les  pauvres  doi¬ 
vent  être  soignés  à  l'hôpital.  Trop  de  mala¬ 
des  aisés  viennent  voler  lem’  temps  et  le  nô¬ 
tre  dans  les  hôpitaux,  les  dispensaires.  H  faul 
restituer  ces  établissements  aux  indigeiils, 
exercer  un  contrôle  sévère,  poursuivre  impi¬ 
toyablement  les  fraudeurs. 

Enfin,  Guérin  aborde  la  difficile  question 
de  l’ordre  des  médecins  ;  il  doit  être  noii 
fondé  par  l’Etat,  mais  présenté  à  l’Etat.  Le 
médecin  ne  peut  être  jugé  que  par  ses  pairs 
et  le  corps  médical  doit  choisir  ses  juges  el 
lie  pas  laisser  à  des  magistrats,  forcement 
incompétents,  le  soin  de  sanctionner  ;  une 
telle  justice  comporte  trop  de  menace.  Nous 
voulons  des  juridictions  où  les  médecins 
aient  une  voix  prépondérante. 

Et  l’orateur  termine  eu  portant  le  débat 
sur  un  plan  supérieur.  Le  problème  des 
intérôls  professionnels  des  médecins  est  le 
problème  de  la  formation  des  élites,  de  cetie 
élite  française  à  laquelle  le  corps  médical 
appartient.  L’homme  s’est  élevé  à  la  nicde- 
cine,  souvent  à  la  force  du  poignet,  il  ne 
faut  à  aucun  prix  que  la  médecine  descende 
vers  l’individu.  Il  faut  protéger  notre  patri- 
inoiiie  médical  et  faire  tout  pour  conserver  à 
notre  si  noble  profession  tout  le  respect  qui 
lui  est  dù. 


Et,  terminant  ces  exposés,  le  D''  Dcrecq 
pa'écise  rpielles  sont  les  rcveiulicalions  des 
médecins  au  point  de  vue  des  impôts  :  Ra¬ 
mener  l’impôt  cédulaire  de  la  %  à  6  %  ;  re¬ 
tour  aux  abattements  anciens  sur  le  revenu 
bel  professionnel  ;  mêmes  réductions  d’im¬ 
pôts  cédidaires  pour  charge  de  famille  que 
pour  les  salariés. 


(Jette  soirée  du  Centenaire  fut  donc  une 
très  grande  soirée  par  les  idées  qui  y  furent 
remuées  ;  elle  montra  que  la  grande  famille 
médicale  sait  encore  ce  qu’elle  veut  avec  pré¬ 
cision,  avec  énergie,  avec  la  volonté  farouche 
de  vivre  indépendante  et  cEètre  par-dessus 
tout  respectée. 

(Foir  la  suite  page  S). 


grenouilles  dont  on  écrase  la  tête,  on  injecté 
de  la  stiTohmne  sous  la  peau  ou  dans  le  sac 
lymphatique  dorsal,  les  oo.nvulsions  tétant 
formels  U'e  se  produi.sent  pas,  comme  chez  un 
animal  témoin  ;  l’action  toxique  est  siisp«i- 
due  .par  l’arrêt  des  éclianges  m.teistiüels.^ 
C’est  cettie  même  inhibition  des  actes  tropiii-’. 
ques  qui  peu't.,  si  le  .choc  se  prolonge,  entraî¬ 
ner.  comme  l’a  vu  Phillppen,  ui}«  auto-te. 
toxlcation  par  rétention  dans  les  tissus  de; 
déchets  o.rganiiqnes. 

■Au  surplus,  -  l’abaissement  de  la  pression 
sanguine  est-il  le  dernier  terme  auquel  s'ar- 
rète  cette  analyse  expérime'ntale  du  choc 


précisions,  Crilc  -  _  . . 

mière  du  choc  traumatique  ou  opératobe 
réside  dans  une  altération  des  oeliules  ner¬ 
veuses  .cérébrales  et  dans  rme  disparition 
.plus  ou  .moins  complète  de  l’énergiie  poten¬ 
tielle  emmagasinée  dans  ces  .oehules-  Le  choc 
émotionnel  de  la  peur  (expérimentalement 
étudié  par  Ca.nnon),  la  fatigue,  la  privation 
prolongée  du  sommeil,  sont  des  facteurs 
psychiques,  qui.  aussi  biien  que  te  toamno- 
tisme  physique  d’un  accident  ou  d’une  opéra¬ 
tion,  .peuvent  décleneh.or  cet  épuisement  des 
centres  neryeux  vaso-moteurs.  C’est  là  la 
théorie  cinétique  de  Crile  ;  et  elle  a  une  va¬ 
leur  piratique  intéressante.  Puisque,  pour 
prévenir  le  shock,  il  faut  protéger  les  .centres 
nerveux  contre  l’eixcitatioii  psychique  et  pl»j- 
dique  résultant  du  traïuna  opératoire,  il  est 
indiqué  d’associer  [association  moche  de 
Crile),  l’anesthésie  locale  à  l’anesthésie  jé- 
nérale  ;  par  l’anesthésie  locale  (avec  ia  no- 
voca'ine  à  1  p.  4(X»  m  infilti-ation),  on  «  blo¬ 
que  »  la  voie  neirveiuse  .centripète,  on  «  coupé 
la  communication  »  entre  la  zone  d’opéraüoii 
et  le  .oerveau  ;  grâce  à  l’anesthésie  générale 
combinée,  par  l’.éther  ou  le  protoxyde  d'azo¬ 
te,  on  empêche  l’épuisement  nerveux  des  cf 
ires  par  excitation  psychique. 


Voir  page  12  le  magninque 
voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines 
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lirleicanses  des  accidents  survenns  dans  la  vallée  de  la  Mense, 
de  liése,  lors  des  lironillards  survenns  en  Décembre  1930 

/écrit  FIRMLET 

Professeur  de  Médecine  Légale  à  l’Université  de  Liège 


On  se  rappelle  nue  du  1er  au  5  décembre 
®0,  mi  brouillard  intense  a  couvert  une 
jiande  partie  de  la  Belgique.  Dans  la  vallée 
-ic  la  .Meuse,  entre  Huy  et  Liège,  un  grand 
Bomtee  de  personnes  furent  incommodées  ; 
les  plus  fortement  atteintes  —  plusieurs  cen- 
lâines '—  .accusèrent  des  troubles  respiratoi¬ 
res,  secondairement  apparus,  dont  un  assez 
üiand  nombre  se  compliquèrent  de  symptô¬ 
mes  graves  d’insuflisance  cardiaque.  63  per¬ 
sonnes  en  mourm'ent,  les  4  et  5  décëmbrej 
après  Quelques  heures  seulement  de  maladie, 
li;  assez  grand  nombre  de  têtes  de  bétail 
Jurent  être  abattues.  Le  6  décembre,-  le 
trouillard  était  dissipé  ;  les  troubles  i-espi- 
ratoires  s’amendèrent,  pour  cesser  rapide¬ 
ment  chez  la  plupart  des  malades.  Ces  -gra- 
•res  accidents  émurent  profondément  l’opinion 
publique  tant  en  Belgique  que  dans  les  na- 
oons  voisines.  Survenus  dans  une  vaUée  où 
les  grands  établissements  industriels  sont 
pai'liculiè’rement  nombi'eux,  ils  attiraient 
l'attentioir  sur  un  problème  angoissant  d’hy¬ 
giène  générale,  qui  pouvait  se  poser  à  tous 
moments  dans  toute  grande  agglomération 
industrielle.  Dans  - les  régions  et  grandes  vil¬ 
les  où  les  brouillards  de  plusieurs  jom’s  sont 
iréquènts,  les  pouvoirs  publics  s’inquiétèrent 
de  connaître  les  causes  de  la  catastrophe  de 
'■  Meuse  ef  plusieurs  en.voyèrent  des  délé- 
Js  sur  place.  Leur  appréhension  était  bien 
jüstifiée,  si  l’on  songe  que,  toute  proportion 
gardée,  les  services  publics  de  Londres,  par 
esemple,  pourraient  avoir  la  responsabilité 
le  3.200  morts  immédiats,  si  un  phénomène 
de  même  envergure  y  survenait. 

Dans  le  pays  de  Liège,  le  procureur  du  Roi 
,rlt  une  initiative  énergique  et  avisée  en 
oomnt,  le  6  décembre,  c’est-à-dire  le  lende¬ 
main  des  accidents,  une  instruction  judiciai¬ 
re  à  charge  Contre  inconnu.  Il  forma  un  col- 
lèse  d'experts  dont  -cinq  p,rofesseurs  de  l’Uni- 
rersité  de  Liège,  MM.  Dehalu,  Schoofs,  Mage, 
Batta  et  Firket,  qui  apportèrent  le  concours 
(le  leur  savoir  en  météorologie,  toxicologie, 
climie  industrielle  et  patliologie.  Ce  .collège 
disposa  de  moyens  d'investigatlorr  supérieurs 
s  ceux  de  n'importe  qu’elle  autre  institution 
d'enquête,  en  raison  des  droits  que  possède 
IIP.  magistrat  instructeur  de  requérir  des  au¬ 
topsies  et  de  se  faire  ouvrir  toutes  les  portes 
6l  tous  les  dossiers. 

l'exposerai  ici  le  résumé  dé  nos  constata- 
lions  qui  ont  été  publiées  ailleurs  (2).  En 
un  congi’ès  de  'médecins  légistes,  où  sa 
ntrent  cliniciens,  pathologistes,  toxico- 
es  et  hygiénistes  me  paraît  particuliè- 
it  compétent  pour  discuter  la  valeur  de 
lonclusions. 


Les  cobstatatlons  médicales  peuvent  se  rô- 
Biner  ainsi  :  tous  les  .malades  ressentirent 
jtie  douleur  rétrosternale,  se  prolongeant  le 
loiiî  des  rebords  costaux,  eurent  des  .  accès 
de  toux,  présentèrept  une  respiration  dys¬ 
pnéique  à  caractère'-  paroxystique,  comme 
l’asthme,  ou  bien  à  caractère  polypnéique. 

Chez  les  malades  où  l’asthme  paraissait 
particulièrement  intense  -ou  -chez  qui  il  exis- 
lait  antérieurement  de  la  bronchite  asthmati- 
ne  fréquente  ou  chez  qui  l’on  avait  constaté 
préalablement  des  signes  d’insuffisance  car¬ 
diaque  ou  de  myocardite,  ou  bien  encore 
te  lesquels  les  -médecins  appliquèrent  trop 
lard  des  médications  antiasthmatiques,  les 
Ifûubles  respiratoires  se  compliquèrent  de 
îollapsus  cardiovasculaire  marqué  par  un 
pouis  fréquent,  un  teint  pâle,  des  extrémités 
froides,  des  transpirations  profuses  et  par¬ 
fois,  quand  elle  a  été  recher-cliée,  la  dilata- 
■’  de  la  matité  du  cœur  constatée  à  la 


Chez  les  malades  où  les  troubles  i 


foires  consistaient  non  pas  en  accès  d’asthi.._, 
mais  en  accélération  du  rythme  de  la  respl- 
rstion,  on  observa  un  peu  de  cyarose  -ainsi 
ïi’DM  tendance  à'  émettre  des  crachats 
mousseux. 

Les  examens  d’autopsie  avec  analyse.s  mi- 
rroscopiques  dés  tissus,  analyses  spectrosco¬ 
piques  du  sang  et  toxicologiques  des  viscères 
ont  montré  que  les  produits  nocifs  avaient 
Sé  inhalés  dans  les  dernières  heures  de  la 
rie,  -mais  qu’ils  avaient  entraîné  seulement 
ae  irritation  locale  sup-eidiclelle  des-  mu- 

(1)  Communication  faite  au  Congrès  de 
légale  de  Lille. 

(2i  ;.  Firket  ;  Bulletin  de  l’Académie  Royale 
dî  Médecine  de  Belgique,  séance  du  29  dé- 
.«mbre  1931. 

,  G.  BeUta,  J.  Firket,  E.  Leclerc  ;  Les  problè¬ 
mes  de  la  pollution  de  l’atmosphère  ;  mono- 
.mphle  (450  pages).  Edit.  Masson,  1933. 


queuses  des  voies  respiratoires  exposée.s  à 
l'air  inhalé.  Les  coupes  des  poumons,  mon¬ 
traient  en  outre  l’inhalation  de  fines  parti¬ 
cules  de  suie  jusque  dans  les  profondeurs 
des  alvéoles  pulmonaires. 

Il  est  à  noter  quo  les  premiers  symptômes 
chez  les  premiers  malades  ont  -commencé 
dans  l’après-midi  du  3®  jour  dé  brouillard, 
alors  que  ce  dernier  avait  déjà  atteint,  depuis 
plusieurs  heures,  son  maximum  d’opacité. 
D’autre  part,  le  6  décembre,  le  brouillard 
étant  dissipé,  les  troubles  respiratoires 
s’amendèrent  rapidement.  On  ne  releva  des 
décès  que  le  4®  et  le  5®  jour  de  brouillard. 
Par’  ailleurs,  l’enquête  établit  que  les  pre¬ 
miers  symptômes  qui  furent  accusés  par  les 
prem-iers  malades  traités  s’observèrent  con¬ 
comitamment  dans  toute  la  région  éprouvée, 
soit  sur  une  étendue  de  près  de  25  kilomè¬ 
tres,  c’est-à-dire  qu’il  fut  impossible  de  dis¬ 
cerner  la  diffusion  d’un  toxique  dans  la  val¬ 
lée. 

Les  .conditions  météorologiques  existant  du 
1er  au  5  décembre  se  résument  comme  suit  : 
régime  anticyclonique,  caractérisé  par  de 
hautes  pressions  atniosphériques  et  des  vents 
faibles  do  direction  générale  Est,  -c’est-à-dire 
soufflant  en  sens  inverse  du  -courant  suivi 
par  la  Meuse  et  répandant  lentement  dans 
l.r  vallée  étroite  les  fumées  émanant  de  la 
ville  de  Liège  et  des  .grosses  Industries  se 
ti'-ouvant  surtout  directement  en  amont  de  la 
ville.  En  outre,  il  existait  un  phénomène 
d’inversion  de  température  qui  avait  établi, 
à  environ  80  mètres  du  sol,  une  sorte  de 
plafond  atmosphérique,  moins  -élevé  que  les 
collines  bordant  la  vallée  et  qui  transformait 
ainsi  en  un  tunnel  la  vallée  elle-même.  Le 
volume  total  de  ce  tunnel  a  pu  être  apprécié 
en  tenant  -compte  de  la  longueur  de  la  ré¬ 
gion  éprouvée,  de  la  largeur  de  la  vallée  en 
différents  points,  ainsi  que  de  la  hauteur 
moyenne  du  plafond  atmosphérique  signalé. 
De  fines  particules  solides,  principalement 
constituées  par  de  la  suie,  étaient  retombées 
pendant  le  brouillard  dans  l’atmosphère 
stagnante  ;  la  plupart  d’entre  elles,  dont  les 
dimensions  yariaient  entre  deux  à  six  mi¬ 
crons,  ont  dù  mettre,  pour  tomber  de  la  hau¬ 
teur  de  70  ioiètres  -environ,  deux  à  trois 
jours,  si  on  leur  applique  les  calculs  établis 
par  la  loi  de  Stokes. 

L’analyse  .drr  brouillard  n’ayant  pu  être 
effectuée,  les  clilmistes  essayèrent  de  retrou¬ 
ver  la  trace  des  toxiques  par  l’analyse  de 
substances  diverses  recouvrant  le  soL  mais 
ils  durent  abandonner  cette  méthode  parce 
qu’ils  ne  pouvaient,  par  ce  procédé,  .retrou¬ 
ver  ceux  des  toxiques  qui  s’étaient  véritable¬ 
ment  déposés  pendant  la  période  brumeuse 
où  s’étalent  produits  les  accidents. 

Iis  établirent  alors,  en  tenant  compte  de 
l’activité  des  usines  de  la  région,  ainsi  que 
du  nombre  des  foyers  domestiques,  le  bilan 
des  émanations  qui  avaient  pollué  l’atmos¬ 
phère  de  la  vallée.  Ils  fixèrent  plus  particu¬ 
lièrement,  parmi  les  trentaines  de  corps  re¬ 
tenus,  les  -concentrations  maxima  atteintes 
par  l’oxyde  de  carbone,  l’anhydride  carboni¬ 
que,  les  vapeurs  nitreuses,  sulfuriques,  l’an¬ 
hydride  sulfureux,  l’acide  fluorhydrique.  Ils 
furent  amenés  à  -conclure  qu’étant  donné 
l’anhydride  sulfureux  libéré  et  les  cataly¬ 
seurs  d’oxydation  p.résents  dans  le  brouil¬ 
lard,  une  partie  de  ce  -gaz  avait  dû  se  trans¬ 
former  en  acide  sulfurique. 

L'ensemble  des  -constatations  objectives 
réunies,  les  experts  ont  cb-erebé,  parmi  la 
trentaine  de  corps  retenus  par  les  -chimistes, 
ceux  qui  auraient  pu  produire  les  laits  mé¬ 
dicaux  décrits.  Ils  n’eurent  à  en  retenir  qu’un 
petit  nombre  conune  étant  capables  de  pro¬ 
duire  les  symptômes  d’irritation  respiratoire 
observés.  Ils  exclurent  -de  -ce  fait'  le  déficit 
d’oxygène,  l’anhydride  carbonique,  l’oxyde 
de  carbone,  les  diverses  poussières  solides  et 
toute  une  série  de  corps,  gazeux  ou  à  l’état 
de  vapeur,  parce  que  -ces  substances  n’avaient 
pu  se  trouver  dans  l’atmosphère  brumeuse 
en  quantité  suffisante  pour  atteindre  le  seuil 
do  toxicité,  ou  parce  qu’elles  auraient  dû 
entraîner  d’autres  symptômes  ou  d’autres 
lésions  que  ceux  qui  furent  cAservés. 

(Voir  la  suite  page  iO) 
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Voir  à  la  page  8 
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A  6  heures  de  PARIS  (Voitures  directes)' 

SAISON  DU  -15  MAI  AU  30  SEPTEMBRE  Altitude  :  <556  m. 
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EAUX  THERMALES  RADlO-ACTlVES,  D’UNE  EFFICACITÉ  RECONNUE  POUR 


l’ENTÉRITE  —  Les  RHUMATISMES  —  Les  Maladies  des  Femmes 
>  —  —  (Traitements  spéciaux)  —  Les  Etats  nerveux.  —  — 


EAUX  DE  RÉGIME  remarquable  **  SOURCE  ALLIOT  ** 

Légère,  Digestive,  Diurétique,  Désintoxicante 

CURE  b*  AIR  ;  PARCS  et  PROMENADES  NOMBREUSES.  -  Piscine  tiède  de  NATATION 

CENTRE  DE  TOURISME  :  Vosges  et  Alsace 

CASINO  -  THÉÂTRE  -  CONCERTS  -  JEUX  -  FÊTES  DIVERSES 


Renseignements 


COMPAGNIE  DES  THERMES  on  SYNDICAT  D’INITIATIVE 
m  F>i_oivi  biê:irb:s  (Vosge:s) 


DRAGÉHS 

TROUBLES 

HEPATOBILIAIRES 

CONGESTION  s  ou  FOIE 
CHOLECYSTITES 
CON  STI  PATI  ON 


PEPTALMINE 

magnesiée; 


GRANULÉS 

CHOLAGOGUE 

ANTIANAPHYLACTIQUE 

Laboratoire 

des  Produits  SCIENTIA 
21.  Rue  Chaptal.  Paris-  IXf 


LE  CENTENAIRE 


LE  DEUXIÈME  NUMÉRO 


NÉVROSES 

INSOMNIES 

LOBÉLIANE 

LALEUF 

ANTISPASMODIQUE  PUISSANT 

EXCLUSIVEMENT  VÉGÉTAL 

GOÛT  ET  ODEUR  AGREABLES 

ATOXIQUE 


DOSE  CALMANTE  ••  2à 5  cuillerées  à  café  parjour 
DOSE  HYPNOTIQUE  =  laB  cuillerées  à  café  le  soir 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 

LABORATOIRES  LALEUF 

2  0,  RUE  DU  LAOS  _  PARIS  (XV?J 

IVouvelle  adresse  :  51,  rue  JVICOLO,  PARIS  (16*') 


challand 


Sau  Minérale  jRurffatitue  Française 

RUR  GO  S 

Alcaline  sulfatée  sodique  magnésienne 

Contenant  tons  les  principes  de  l’ EAU  de  VICHY 
Alliés  anx  Sels  Purgatifs  MgO,  NaO 


de  la  Société  Médicale  de  l’Opéra 

[Suite  et  fin  de  la  page  0) 


Mais  il  h 'y  a  pas  de  l)on  centenaire  sans 
hgapes.  C'est  dire  (pie  celui  de  la  Société  de 
l’Opéra  fut  nn  très  magnifique  centenaire. 
Le  samedi  ii  mai,  un  banquet  rénnissail, 
salle  Hoche,  plus  de  i5o  convives.  Les  prali- 
riens  les  pins  distingués  voisinaient  avec  de 
grands  noms  de  la  Médecine  française  ;  Ar- 
mand-Oetitle,  Bourguignon,  Deniker,  Des- 
\  comps,  Prov\st,  IVicber,  Bccdcrer.  Des  délé- 
\  gués  des  Sociétés  d’arrondissements,  de  ta 
presse  médicale,  étaient  venus  très  nombreux. 
Et  surtout  lieauroup  do  dames  étaient  venues 
apporter  à  celle"  soirée  tout  le  charme  de  leur 
présence. 

Le  menu  était  eh  harmonie  avec  une  assis¬ 
tance  aussi  remarqualjlc  ;  grîlces  eu  soient 
rendues  à  son  père  d’nn  soir,  le  docteur  Ger- 
son.  Et  puis...  il  n’y  eut  pas  de  discours, 
car  on  ne  peut  appeler  ainsi  la  délicieuse 
causerie  du  docteur  Bizard.  Le  docteur  Max 
Le  Clerc,  brillanl  secrétaire  général,  lut  d’a¬ 
bord  les  conclusions  adoptées  après  les  raj)- 
ports  de  la  séance  de  jeudi  (i).  Ce  n’élait  pas 
au  programme,  mais,  après  une  si  bonne 
chère,  on  est  prêt  à  lontes  les  résolutions  et 
à  toutes  les  actions  énergiques  et  viriles. 

Le  docteur  Bizard  n’a  pas  voulu  attendre 
pins  longleiinps  pour  nous  donner  le  régal 
de  ses  confessions.  Avec  quelle  séduisante 
l)onhomie  il  nous  retraça  sa  carrière  depuis 
le  moment  oi'i  il  s’occupait  déjà  de  la  grave 
question  du  pain  (sa  nourrice  l’avait  oublié 
dans  uii  pétrin!)  jusqu’à  son  admission  à  la 
Société  du  IX**  ;  puis  sont  premier  client,  ses 
difficultés  l)ieniôt  aplanies  par  les  relations 
qu'il  se  fit  dans  celte  sociélé.  Mais  c’est  nn 
modeste,  et  l’on  pourrait  se  permettre  de 
penser  que  sa  seule  valeur  favorisa  sa  car¬ 
rière.  On  ne  peut  guère  adresser  qu’un  re¬ 
proche  au  D''  Bizard  ;  ce  fui  trop  court. 

Mais  il  fallait  aller  vers  d’aulres  plaisirs 
des  yeux  et  de  l’esprit  ;  une  soirée  artistique 
devait  terminer  cette  réunion.  Elle  fut  à 
l’unisson  de  lo)it  le  reste  :  des  mieux  réus¬ 
sies.  Mme  Lysana,  femme  du  docteur  Dc- 
recq,  l’avait  organisée  en  grande  artiste 
([u’elle  est.  Et  nous  pfimes  applaudir  tour  à 
tour  M.  Carcel  et  Mme  Vivaldi,  dans  leurs 
duos,  la  fantaisiste  Cherry  Ka])ler,  les  si¬ 
lhouettes  do  Catherine  Fohteney,  le  tour  de 
_  chant  de  Félix  Paquet  et  surtout  les  compo¬ 
sitions  originales  et  si  réussies  do  la  fée  qui 
régla  CO  divertissement  d’une  •  harmonieuse 
variété. 

Et  d’avoir  si  liien  dîné,  si  liieu  écouté,  si 
l)ieu  applaudi,  si”  bien  ri,  cela,  donne  soif  ; 
on  avait  tout  prévu  ;  et  c’est  sur  une  der¬ 
nière  coupe  de  champagne,  tard  dans  la  soi¬ 
rée,  que  le  prestigieux  vieillard  cuira  dans 
sa  cent  unième  année.  On  ne  saurait  assez 
_  complimenter  le  docteur  Léon  Bizard  de  son 
initiative  et  ses  collaborateurs,  les  docteurs 
Le  Clerc,  Gerson,  Dorccq,  qui  ont,  une  fois 
de  pins,  rajeuni  ce  vieil  aphorisme  «  Omnia 
medicorum  concardia  ».  Quel  dommage  que 
ce  ne  soit  pas  tous  les  ans  . le  Cenlenaire  de 
la  Sociélé  de  l’Opéra. 

B.  M. 


(i)  Le  text-o  <le  ces  concliisions  sera  adressé  sous 
peu  au  corps  médical. 

Association  Amicale 

des  Anciens  Médecins  des  Corps  Combattants 


Toatea  Pharmacies  et  fil,  Rae  da  Maréchal-Pétain,  VICHY 
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•  UROMIL  ’ 

ÉTHER  PHÉNYL  CINCHONIQUE  -  PIPÉRAZINE 
MÉXAM ÉTHYLÈNE  TÉTRAMINE 

L _ 

ARTHRITISME' 

Dr  L.BEUÈRES-19,  RUE  DROUOT  -  PARIS  * 

r 

L’assemblée  générale  des  Anciens  Médecins 
des  Corps  Combattants  a  eu  'lieu  le  4  mai 
193.5,  à  19  heuiies,  dans  les  salons  Le  Doyen. 

L’assemblée  générale  a  voté  les  modifica¬ 
tions  à  l’article  2  du  titre  I,  concemant  lie 
siège  social,  de  la  façon  suivante  : 

Art.  2.  —  Le  siège  social  est  à  Paris,  95, 
r>ie  du  Cherc.he'-Midi. 

Elile  a,  d’autre  j.art,  voté  à  t’unanimité 
l’addendum  suivant  à  i’arücle  4  du  titre  III  : 
Le  conseil  de  famille  est  constitué  par'l'e 
président  -en  -exercice,  -et  J-es  anoiens  p-rési- 
dents  de  l’.Association  Amicale  des  Anciens 
Médecin, .s  des  Co-rps  Combattants. 

Elle  a  modifié  -le  bu-reau  comme  suh  : 

Secrétaire  général  ■  Docteur  Bellanger,  2,- 
rue  Plgalile. 

Secrétaire  général  adjoint.  :  Docteur  XouT- 
nay,  2,  rue  Dupuyt-ren. 

Trésorier  :  Docteur  Sureau,  11,  -rue  Porta¬ 
lis. 

Elle  a  renouvelé  les  mandats  des  cons-eil- 
l-ers  sortants  et  a  nommé  -cons-e-iller  le  doc¬ 
teur  Rémi  N-éris  'se-crétai-re  .général  démi-s- 
fionnair-e. 

L’assemblée  générale  a  approuvé .  le  irap- 
t  ort  du  trésorier  et  lui  a  donné  -quitus  de  sa 
gestion. 

Un  dîner  a  fait  suit-s  à  -cette  assemblée  gé- 
né-rale  ;  1-e  professeur  Prous-t  avait  bien  vou¬ 
lu  le  .prô.sl-d-er.  Il  nous  a  dit  toute  son  adini- 
rat'ion  pouf  le  «  médecin  de  bataillon  »  -qu’H 
a  -eu  l’occas-i-on  de  voir  à  l’œuvre,  paaliculiè- 
rem-ent  dans  les  personnes  de  nos  -cimi.ara- 
d-es,  le  docteur  Clovis  Vincent  -et  le  docteu-r 
Hu-fnag-el. 

Aussi,  con-tribuera-t-il  de  tous  ses  m-o-yeiis 
à  fal-re  aboutir  le  projet*  «  de  la  Légion 
d’honneur  aux  Facultés  de  Médecine  fran¬ 
çaises  »,  e-t,  dans  nn  ban  à  la  gloire  d-e  la 
Lé-gl-on  -et  d-e  son  re-p-r-ésentant  parmi  nous, 
l3  docteur  Hufnagel,  on  -passa  au  café  qui 
s-e  prolongea  tard. 
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PALLAS 

LA  MÉDECINE  ET  LES  MÉDECINS 

UJV  MÆGAXINE  DE  LUXE 

64  pages  grand  format  —  Couverture  et 
hors-texte  en  couleurs  bourré  de  texte 
et  d’illustrations. 

Divecleiiv  :  Docteur  J.  CRIKON, 

est  paru 
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Couverture  ;  Tibère  et  Agrippine,  reproduction 
d’un  tableau  de  Rubens,  exposé  au  Musée  de 
Vienne.  —  Pourquoi  j’aime  le  Canada,  par  M.  le 
Pr  Sergent,  de  l’Académie  de  Médeoine.  —  Leurs 
passe-temps  :  Le  violoncelle  de  M.  le  Dr  Loeper, 
par  M.  Georges  Duveau,  agrégé  de  rtJniversité.  - 
Qu’est-ce  que  le  tempérament  chirurgical  ?  Bé- 
ponse  de  M.  le  Pr  René  Leriche.  —  Epilogues,  par 
J  Criuon.  —  La  Guérison,  nouvelle  inédite,  par 
Robert  Dieudonné,  illustrations  de  Péeoud.  —  Le 
peintre  Henri  Montassier.  —  La  muse  médicale  ; 
L'Amour,  poème  par  le  Dr  Raymond  Groc.  —  Le 
Salon  des  Médecins,  par  BI.  André  Salmon.  —  A  la 
manière  de  Goya.  —  La  médeoine  indigène  au 
Maroc,  notes  de  route  par  Bernard  Ménétrel.  - 
Un  révolutionnaire  de  la  Science  ;  M.  Auguste 
Lumière,  Sa  vie  de  travail,  ses  découvertes,  par 
M.  le  Dr  Clément  Sahuc.  —  Une  visite  à  la  mai¬ 
son  de  santé  du  Dr  Belhomme  (souvenirs  de  l'épo¬ 
que  révolutionnaire),  par  M.  Hérissay.  —  Hors- 
texte.  Lassitude,  tableau  de  Henri  Montassier, 


PRIX  D’UN  ABONNEMENT  ANNUEL  (4  nu¬ 
méros)  à  «  PALLAS  » .  lOfr- 


PRIX  D’UN  NUMERO  «  PALLAS  » .  IHr, 

PRIX  D’UN  ABONNEMENT  COMBINE  A 
«  PALLAS  ..  ET  A  L’  «  INFORMATEUR 
MEDICAL  »,  UN  AN...^, .  60  Ir. 


Tout  souscripteur  de  cet  abonnement  combiné  de¬ 
vient  bénéficiaire  d’une  police  l’assurant  pour 
15.000  fr.  en  cas  de  mort  par  accident  et  pour  un 
capital  de  15.000  fr.  réductible  en  cas  d’infirmité 
permanente  partielle. 


Il  ne  sera  répondu  à  aucune  demande  de  spéci¬ 
men  qui  ne  sera  pas  accompagnée  de  son  mon¬ 
tant,  soit  !  12  francs. 


Adresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
chèques  et  mandats),  à  M.  le  Df  J.  CRINON, 
111,  boulevard  Magenta,  PARIS  (X'). 


luiiiiiiiiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiimiiii 

X®  Congrès  de  la  Société  Internationale  . 
de  Chirurgie 

(Le  Caire,  décembre  i9S5] 


Cliarg-és  par  le  Comité  d’un  rapport  au  pro¬ 
chain  Congrès  inlernational  .sur  la  olikurgie 
de-s  parathy-r-o'id-es,  MM.  M.  -Ghifoliau  et,  1. 
Braine  sarai-ent  reconnaissants  à  le-ws  ooliè-- 
gués  de  vouloir  bien  leur  -coimmmiîuer  .l-em's 
observations  -et  leurs  -travaux  -relatifs  à  ia 
chiriirgio  parathyxoïdienne  et  spécialement  ;  i 
l”,Le  nombr-e  de  malades  opérés  et  lUi-j 
f’ourt.j'é.sumé  de  leurs  observations  cliniijiies; 
2“  les  indications  opératolre-s  ;  3’  la  teolmi-.  i 
que  opératoire  ;  4’  les  résultats -immédiats  ei 
'ointaini.  ,  5*  les  modifications  biologiques, 
le  métabolisme  et  spécialement  le  bilan , cal- 
ciçfu-e  ;  6".  les  recherches  de  chirurgie  «péi'i- 
m-e-ntale  f  7“  les  publications  et  références,  i 
biblioga’aphlqu-es.  . 

Prière  d-e  bien  vouloir  ad.resser  les  docu-  .i 
ments  à  M.-  Braine,  6.  avenue  Bugeaud,  j 
Paris.  d 


iiiiiiiiiiiniiiiiiiiiiiiHiniiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiini  ij 

Voir  page  12.  le  magninque 
voyage  que  vous  pourrez  Taire 
aux  vacances  prochaines 


fédération  Nationale  des  Médecins  dù  Front 

Le  Comité  de  la  Fédération  nationale,  des 
aMocins  du  fiont  a  procédé  suu  renouvelle¬ 
ment  annuel  de  son  bureau  lors  de  sa  der¬ 
nière  réunion. 

U  docteur  Albert  Landrin,  président  depuis 
(iax  ans,  ne  s’iest  pas  représenté,  malgré 
Insistance  des  bureaux  des  associations  ctud 
;ffliposent  la  Fédérâtion. 

Le  docteur  Jean  Scbneider,  président  de 
itnion  des  médecins  mutilés  de  iguerre,  - 
è:,'  désigné  pour  le  remplaoen’. 

Le  secrétaire  général,  doctetur  Rimé,  et  le 
trésorier,  docteur  O’FolloweU,  ont  été  réélus. 
Le  docteur  Vaillant  a  été  nommé  secrétai- 
rradioint. 

Les  vice-présidents  de  la  Fédération,  par 
doit  statutaire,  sont  pour'  1935  : 

Prolesseur  Baltbazard,  président  de  là  So- 
(iété  mutuelle  de  retraites  des  médecins  du 
Iiocl  ; 

Docteui'  Landolt,  président  de  l’Association 
amicale  des  anciens  médecins  des  corps 
toiiilattants  ; 

Docteur  de  Parrel,  président  de  l’Union  des 
médecins  mutilés  de  guerre  : 

Docteur  Jouve,  président  de  l’Association 
nationale  des  médecin®  mutilés  et  ipension- 
oés  de  guerre  ; 

Docleui  Bidon,  président  de  l’Association 
les  médecins  mutilés  et  anciens  combattants 
le  Lyon  et  du  Sud-Est. 

Docteur  Boulé,  président  de  la  section  mé- 
llcale  du  igrouipement  des  officiers  mutilée 
It  la  18»  région. 

Le  président  sortant,  Albert  Lanidrin,  a  été 
Mimné  président  d’honneur  de  la  Fédération 
nationale  des  médecins  du  front. 


Société  de  Radiologie  Médicale  de  France 

PW.'t  DE  THÈSES  1933.  —  Ce  prix,  d'une  va- 
Irjr  de  1.500  francs,  -est  décerné  cîiaque  an¬ 
née  par  la  Société  de  radiologie  médicale  de 
Fmace  à  son  .Assemblée  générale  pour  la 
BwUetu'e  tbèse  soutenue  dans  l’année  sur  un 
miel  de  radiologie. 

PRIS  DE  LA  COMPAGNIE  GÉNÉRALE  DE  RADIOLOGIE. 
-Un  prix  de  1.000  francs,  offert  par  la  Com- 
wnie  générale  de  radiologie,  est  décerné 
iliaque  année  à  cette  même  assemblée  au 
meüleur  travail  ou  à  la  miedlleure  thèse 
ayant  apporté  un  perfectionnement  à  la  fech- 
iiiqne  radiologigue.  Peuvent  concourir  les 
élèves  et  jeunes  médecins  ayant  passé  leur 
iièse  deipuis  moins  de  3  ans.  Cette  année,  le 
frii  sera  de  2.000  francs,  le  prix  de  1934 
l'ayant  pas  été  distribué. 

Envoyer  cing  exemplaires  des  travaux 
avant  le  1"  'Octobre  1935,  au  'seorétalre  'géné¬ 
ral  de  la  Société  de  radiolO'gie,  M.  Dariaux, 
î  Ms,  boulevard  Rocliechouart,  à  Paris. 


ffSTIVAL  INTERNATIONAL  A  VICHY 

•d’occasion  de  la  réunion  à  Vichy,  'en  août 
prbchàm,'  du  Co-niseil  pe'rmanent  pour  'la 
(«opération  internationale  des  compositeurs 
je  musique  {président,  Richard  Strauss  ;  vi- 
(cprésident,  Albert  Roussel),  une  semaine 
,  consaei'ée  à  l’audition  d’œuvres  lyri- 
i  et  symphoniques  des  grands  composi- 
s  français  et  étrangers.  Dans  les  specta- 
■l-yriqu'es  figureront  notamment  au  ipro- 
ftamme  ;  «  Quand  la  .cloobe  sonnera  »,  de 
Bacbelet  ;  «  La  Péri  »,  de  Paul  Duhas  ;  «  An- 
îèlique  »,  de  Jacques  Ibert  ;  «  Gwondoline  », 
ieEmmanued  Ghabrier  ;  «  Salomé  »,  de  Ri- 
durd  Strauss  :  «  La  Vie  Brève  »,  de  Manuel 
ieFalla  ;  a  La  Norma  ».  de  Belllm  »,  etc-.. 

Des  indications  seront  données  ultérieure- 
lent  sur  l’ensemble  du  programm>è  ainsi 
I»  sur  les  .radlod.iftujsions  des  rrep.résenta- 
ons  et  des  concerts. 


Il  «cours  pour  six  places  d’internes  titulaires  en 
néilecine  et  chirurgie,  sera  ouvert  le  lundi  21  Octo- 
Ire  1935,  à  8  h.  du  matin,  aux  hospices  civils  de  Nice. 

Nommés  pour  une  année  renouvelable 
ta  fols,  les  internes  'seno-nt  affectés  soit  'à 
ïflôpital  Pasteur,  soit  à  l’Hôpital  Saint-RO'Ch 
l'après  le  nombre  de  vacances  -et  dans  i’or- 
»  du  classement. 

Pour  être  admis  à  .concourir,  les  candidats 
teont  se  faire  inscrire  au  moins  .quinze 
îats  avant  .la  date  fixée  pour  le  concours,  au 
i'crétariat  des  'Hospices. 


ANNEE  1934-1935 

(onférences  du  dimanche 


l'Association  d’Enseignement  Médical  des  Hôpi- 
jm  de  Paris  a  organisé,  pendant  l’année  scolaire 
ÿlBS,  ime  série  de  conférences  hebdomadaires. 
^  auront  lien  tous  les  dimanches  (sauf  pendant 
a  vaciancjes  et  les  jours  fériés),  à  10  heures,  à 
[ttipliithéâtre  de  la  rue  des  Saints-Pères  (angle 


t  boulevard  .Saint-Germain)  (entrée 
«iüls-Pères).  Ces  conférences  sont  puoucines  en 
tailes. 

PROGRAMME  POUR  LE  3e  TRIMESTRE  1934-1935 

8  mai.  —  M.  Greiiet  :  L’obésité  chez  les  enfants. 


I,  —  M.  Jacob  :  Les  dangers  .des  ponctions 
—..8  eu  général  et  particulièrement  des  ma- 
"Uvrea  d’entretien  du  pneumothorax  artificiel, 
t  l'uin,  —  M.  Sorrel  :  Les  dystrophies  osseuses  de 
^isîauce  .  (ostéo^îhondrites,  éplphysites,  apophy- 
%),  leur  diagnostic  avec  les  ostéo-arthrites  tub^- 
'■■Rfuses  (projections). 


}  juin  (à  l'Asile  Sainte-Anne,  1 


Association  Générale  des  Médecins  de  France 

Assemblée  générale  annuelle 

Ce'tte  assemblée  aura  J.ieu  sous  la  présiden¬ 
ce  de  M.  le  docteur  .Chap'On  le  d'imanche  26 
mai  1935,  à  14  heures,  dans  Ja  salle  d'as  séan¬ 
ces  de  l’hôtel  Cbambon,  95.  -rue  du  .Obeffiobe- 
Midi.  Seuls  peuvent  y  etssister  'les  membres 
du  Conseil  général  de  l’Assodatdon,  leis  prési- 
denfs  '0t  dél'é'gU'és  'des  Socié'té'S  locales  .et  les 
m'embipes  de  la  presse  médicaJe  invités. 

Le  soir,  banquet  au  Centre  Maroelin  B.er- 
Üi'elort:  (Maison  de  la  Cbimi.e),  28  bis,  rue  .Saint- 
Dominiqné,  sous  la  , présidence  de  M.  le  pro¬ 
fesseur  Bardier,  de  Toulouse,  doyen  de  la  Fa¬ 
culté  de  médecdne  de  Toulouse.  'En  dehors  des 
invitiés,  .tous  les  confrères  peuveot  y  prendre 
part  'en  envoyant,  avant  le  24  mal,  'leur  adhé¬ 
sion  .et  le  prix  du  banquet  (50  fr.)  à  M.  le 
docteur  Jul'es  Bongrand,  trésorier  général  de 
l’Associatian,  95,  rue  du  'Cherche-M.idl,  Paris 
(6=).  Chèques  ipoistaux  ;  Paris  ;  186-07.  TéL  : 
Littré  61-43. 


INSTITUT  PASTEUR 

Commission  du  B.  C.  G. 

Nous  avons  signalé  la  'Création  de  .cette 
Commission  par  le  Conseil  d’administration 
de  l’Institut  Pasteur.  La  iCommission,  prési¬ 
dée  par  le  Professeur  Marfan  .et  composée 
de  .cliniciens'  et  de  bactériologistes,  ©xamine 
les  questions  soulevées  par  l’usage  du  B.  C. 
G.'  Elle  se  tient  à  la  disposition  de  tous  les 
m'édeoins  pour  .envisager  avec  eux  les  pro¬ 
blèmes  que  peut  poser  la  vaccination  .du  R. 
G.  G.  dans  la  pratique  et  pour  iprocéder  avec 
eux  à  toute  .enquête  .clinique  ou  baotériol'o- 
g'ique  qui  paraîtrait  'intéressanté. 


Le  P"  Geoffroy  de  la  Fa  ulté  de  Beyrouth 
est  cité  à  l'ordre  de  la  Nation 

Le  gouvernement  .porte  à  la  eonnaissanoe 
du  pay®  la  belle  conduite  du  D’'  Geoffroy, 
prof'esseur  à  la  Faculté  de  Beyroutli. 

PT'aticien  de  'haute  valeur,  ayant  donné  en 
toutes  circonstances  l’exemiple  du  dévouie- 
ment  et  de  l’abnégation,  le  D''  Geoffroy  a 
trouvé  la  moirt,  le  24  juin  1934,  à  la  suite 
d’une  affeciUon  contractée  dans  Hexercioe  de 
ses  fonctions  .au  .cours  diexpéiuenoes  de  la¬ 
boratoire  dont  il  connaissait  le  danger  et 
qu’U  avait  'tenu,  pour  'Ce  motif,  à  eiffeetuer 
lui-mêm'e. 


Une  rue  Magnan  à  Suresnes 

Magnan  mourut  à  Suresnes  dans  la  mai¬ 
son  de  santé  qu’il  avait  fondée. 

Appelant  ces  souvenirs,  M.  Henri  Sellier, 
conseiller  .général  .de  la  Seine,  .et  maire  de 
Suresnes,  considérant  que  le  docteur  Magnan 
qui  fut  penidant  quarante  ans  environ  ch-ef  de 
service  de  l’Admission  é  l’Asile  clinique  de 
Sainte- Anne,  a  notamm'ent  'fait  progresser 
d’une  manière  considéraJile  les  méthodes 
d’observation,  de  persuasion  et  de  douceur 
dans  le  traltem'ént  des  aliénés. 

Considérant  qu'à  l’occasion  du  oenteuaire 
de  sa  maison,  il  est  justifié  de  pérenniser  sa 
mémoire  dans  la  .commune  qu’il  a  habitée 
longtemps  et  où  il  est  décédé,  .en  donnant 
son  nom  à  'Ub'e  voie  voisine  de  l’établisse¬ 
ment  .qu’il  a  fondé  et  dirigé,  a  .décidé  .que 
le  nom  de  Magnan  serait  donné  ,à  une  rue 
de  Suresnes. 


Des  médecins  étrangers  sont  employés  par  l’Etat 

L’Association  corporative  des  étudiants  en  mé¬ 
decine  de  Paris  communique  : 

On  sait  qu’après  les  révélations  faites  par  M. 
Mordagne,  à  la  Fédération  corporative  des  méde¬ 
cins  de  la  région  parisienne  en  juillet  1934,  et  sur 
la  requête  de  l’Association  corporative  des  étu¬ 
diants  en  médecine,  le  général  Stuhl,  sénateur  de 
la  Moselle,  avait  demandé  au  ministre' de  la  San¬ 
té  publique  combien  de  médecins  étrangers  étalent 
employés  par  l'Etat  dans  les  Facultés  ou  Centres 
médicaux  hospitaliers. 

Le  ministre  avait  répondu  en  janvier  1935  par 
la  négative. 

Or,  M.  Mordagne  publie  dans  la  «  Presse  Médi¬ 
cale  »  du  17  avril  une  lettre  officielle  de  M.  Quenil- 
le  au  général  Stuhl  confirmant  que  les  deux 
étrangers  signalés  par  lui  étaient  bien  employés 
indûment  dans  une  Faculté  de  médecine  de  l’Est. 
Le  ministre  ajoute  qu’ii  a  fait  refuser,  après  en¬ 
quête  par  le  préfet  du  département,  le  renouvel¬ 
lement  de. la  carte  d’identité  de  ces  deux  étrau- 

L’ Association  corporative  estime  que  la  lettre 
ministérielle  est  la  preuve  manifeste  de  l’emploi 
de  médecins  étrangers  par  l’Etat,  comme  son  dé¬ 
légué  Ta  signalé  dans  les  assemblées  médicales 
depuis  mai  1933.  L’Association  corporative  remer¬ 
cie  M.  Queuille  de  sa  vigilance,  et  souhaite  que 
son  contrôle  ne  cesse  de  s’exercer  dans  le  même 


MOUVEMENT  DES  ÉPIDÉMIES 


Dès  rapports  de  MM.  les  PrAfe^ts  die  l’Ariè- 
ge,  du  C'heir,  de  la  Drôme,  du  Haut-Rhin,  de 
la  M-euse,  du  Var,  des  ■Vo.&ges  et  de  la  préfec- 
tune  de  poUoe  sur  des  cas  de  fièvr.e  ondulan¬ 
te  oh&eirvés  dans  des  communes  de  .ces  dé¬ 
partements. 

Des  rapports  de  MM.  les  iprèfets  .des  six 
départ6m.eii.t.s  suivants  :  Indre,  Manebe,  Sar- 
tbe,  Seine-et-Oise,  Deux-Sèvres,  et  de  M.  le 
préfet  de  police  de  la  Seine  sur  des  cas  de 
poliomyélite  constatés  dans  des  commun.e.s 
de  ceis  départemeints. 

Des  lettres  de  MM.  les  préfets  .de  l’Eure,  de 
la  Savoie  et  de  la  Seine-et-Oise  .signalant  des 
cas  de  méningite  cérébro-spinale  déclarés 
dans  oes  départements. 

Des  lettres  .et  rapports  de  M.  le  préfet  de 
l’Indre  sur  des  épidémies  de  igrippe,  cO'que- 
luche  et  oreillons  ;  de  M.  le  ipr.éfet  de  la  Man¬ 
che  sur  un  cas  de  variole  ;  de  M.  le  préfet  de 
la  Haute-Marne  sur  deux  cas  de  diphté.rie  ; 
de  M.  le  préfet  de  l’Oise  sur  une  épidémie 
d'.érysipèle  ;  de  M.  le  préfet  de  Seine-et-Oise 
sur  une  épidémie  de  rougeole. 


ne  coûte  que 


20" 


ü  MINE 


Plasma  musculaire  total  cru  et  sec 


POUVOIR  NUTRITIF  MAXIMUM 

L’action  de  la  viande  crue  sur  la  nutrition  générale  est 
nettement  supérieure  à  celle  du  foie  de  veau. 

Incomparablement  plus  active 
que  les  préparations  liquides  de  suc  musculaire 

RECONSTITUANT  PAR  EXCELLENCE 

Fixe  l’azote  et  le  phosphore 

Augmente  le  taux 
*de  l’hémoglobine 

Dose  journalière  :  2  cuillerées  à  café. 

MÉDICAMENT  DE 
L’ANÉMIE 


OZOMiNE 


Sirop  de  plasma  musculaire  désalbuminé 

GOÛT  AGRÉABLE 
DIGESTION  FACILE 

permettant  un  traitement  suivi  sans  fatigue 
ni  répulsion  particulièrement  chez 
les  enfants 

I  à  4  cuillerées  à  café  par  jour. 


LABORATOIRES  LONGUET 
3A,  RUE  SEDAINE  -  PARIS 


Contre  l’ADYNAMIE  : 


en  ampoules  ou  en  gouttes 


Contre  la  SCIATIQUE,  le  RHUMATISME  : 

FRAIS  SE 


Contre  l'ARTÉRIOSCLÉROSE  : 

à  l’Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  jasmin,  PARIS 


^/scorr^s 
LOAfGueys 
OU  Gf?£SS/A/3 


Qui  sont  directement 


■  1 

ENFANTS 

2  centicubes 

SERUM 

ANTI-ASTHMATIQUE 

mr 

Une  Injection 

•oua-cutanée 

.  moment  de  la  . 

HECKEL 

adUltes 

Scenticubes 

■  ■ 

LABORATOIRE  CORBIERE. 27, R.DesrenaudesPARIS 
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Voir  page  12  le  magniFique  voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  procbaines. 


Nature 

Teneurs  nuisibl  s 

Teneur  maximum 

Teneur  maximum 

des  produits 

après  plusieurs  heures 
d’exposition 

atteinte  après  1  jour 

atteinte  après  4  jours 

C02 

+  2  .%  en  volume. 

environ  0,4  %  en  volume. 

environ  1  1/2'  %  en  volu¬ 

me.  1 

■  CO 

-f  .1/2  %. 

environ  0,03  %  en  volu¬ 

environ  1  1/2  %  en  volu¬ 

me. 

me.  . 

N02 

12  à  16  ctgrs  par  m^ 
d’air. 

1  à  2  mgrs  par  m®. 

4  à  8  mg  par  m®. 

HF 

inconnu  de  l’o.rdre  de 

0,08  mgr  par  m®. 

0,3  mg  par  m“. 

4  mg  paj  -m®  d’air.  - 

S02 

20  à  30  m.g  par  m®  d’air. 

25  mgrs  par  m^. 

100  mg  par  m“. 

4  mgrs  par  m^  d’air.  . 

38  mgrs  par  m^. 

152  mg  par  m-L 

(en  supposant  l’oxydation  complète  de  SO^), 

OBSERVATION 

.’  Il  .suffirait  que  l/lO  seulement  du  SO^  é-mis  en  un 

lourVsoit  oxydé  en  acide 

sulfurique  et  non  éliminé  pour  que 

la  teneur  nocive  soit  atteinte. 

A  PROPOS  DES  GAZ  TOXIQUES 

[Suite  et  fin  de  la  page  7) 


Les  experts  n’ont  donc  retenu  qu’un  très  petit 
nombre  de  substances  :  celles-ci  se  sont 
trouvées,  soit  à  l’état  gazeux,  soit  dissoutes 
dans  des  gouttelettes  très  fines  ou  sous  for¬ 
me  de  pajticules  solides  très  linement  divi¬ 
sées,  particules’  qui  auraient  absorbé  les  toxi¬ 
ques  gazeux.  Parmi  de  telles,  substances,  les 
experts  ne  pouvaient  retenir  valablement 
que  l’anhydride  sulfureux  et  '  ses  produits 
d’oxydation,  l’acide  fluorhydrique,  les  va¬ 
peurs  nitreuses,  les  .vapeurs  ammoniacales, 
racide  chlorhydrique.  En  effet,  par  lui-mê¬ 
me,  le  brouillard  froid  et  dense  ne  peut  en¬ 
traîner  la  mort  dans  les  limites  ide  temps 
observées  ;  autrement  le  même  brouillard, 
aussi  opaque  dans  tout  l’Est  de  Ig,  Belgique, 
aurait  dû  y  entraîner  des  accidents  sembla¬ 
bles  à  aeux  qui  avaient  été  observés  dans 
la  vallée  de  la  Meuse,  ce  qui  ne  fut  pas  le 


cas. 


une  grande  partie  était  absorbée  par  les 
particules  de  suie,  qui  mirent  plusieurs  jours 
à  tomber  de  la  hauteur  des  cheminées  où 
elles  avalent  été  émises.  Enfin,  il  a  fallu  un 
certain  temps  •  pour  qu'agissent  les  facteurs 
permettant  l’oxydation  d’anhydride  sulfu¬ 
reux  en  acide  sulfurique.  La  distribution  des 
malades  graves  et  des  cas  mortels, 
l’étendue  des  25  kilomètres  où  furent  e  ..  . 
vés  les  accidents,  indique  que  la  concentra¬ 
tion  en  anhydride  sulfureux  a  dû  être  plus 
forte  directement  en  amont  de  Liège,  là  où 
la  concentration  industrielle  et  les  agglomé¬ 
rations  étaient  plus  gi'andes. 

Il  est  apparu  nettement  que  les'mêmes  . 
ditlons  météorologiques,  dont  la  réunion  est 
à  vrai  dire  exceptionnelle,  permettraient  !a 
reproduction,  des  mêmes  accidents,  si  l’acti¬ 
vité  des  établissements  industriels  et  des  lo¬ 
yers  domestiques  de  la  région-  était  aussi 


CAI-CUL-S  ÉXABLIS  SUR  25  Kivis  DE 

(dOUGREE  à  HUY)  <8 


VAL_1_ÉE 


Or,  les  calculs  établirent  que  ni  les  va¬ 
peurs  -nitreuses,  ni  les  vapeurs  ammoniaca¬ 
les,  ni  l’acide  chlorhydrique  n’ont  existé 
dans  l’atmosphère  ,à  une  teneur  suffisante 
pour  entraîner,  .dans  toute  l’étendue  de  la 
vallée  éprouvée,  et  cela  simultanément,  les 
accidents  observés.  L’acide  fluorhydrique,  qui 
n'avait  été  émis  que  par  une  seule  cheminée 
située  environ  au  centre  de  la  région  éprou¬ 
vée,  ne  pouvait  être  mis  en . ,  cause,  parce 
qu’on  aurait  dû  observer  des  indices  de  sa 
diffusion  dans  les  brouillards  qui  se  serait 
marquée  par  un  décalage  dans  l’apparition 
des  premiers  malaises  observés  chez  les  ma¬ 
lades  ;  il  n’a  pourtant  pas  été  possible  .d’éli¬ 
miner  complètement  cet  acide,  au  moins 
comme  facteur  secondaire,  au  voisinage  de 
l’usine  qui  l’avait  produit. 

Reste  l'anhydride  sulfureux,  c'est-à-dire 
celui  des  gaz  irritants,  émis  en  plus  ^ande 
abondance  et  provenant  de  la  combustion  du 
charbon.  C’est  le  seul  gaz  qui  a  pu  être  émis 
dans  toute  l’étendue  de  la  vallée  une  ton¬ 
ne  de.  houille,  renfermant  1  pour  cent  de  sou¬ 
fre  volatil,  produit  en  brûlant  20  kilos  de 
SO^  ;  en  outre,  une  partie  de  cet  anliydrlde 
sulfure'ux  (mais  cela  dans  une  proportion 
qui  n’a  pu  être  déterminée,  même  approxi¬ 
mativement)  a  dû  .certainement  se  transfor¬ 
mer  en  acide  sulfurique  dont ..  le  seuil  de 
toxicité  par  inhalation  est  -beaucoup  plus  ra¬ 
pidement  atteint.  Seuls  ces  corps  sulfurés  se 
sont  trouvés  répandus  dans  la  totalité-  de 
l’atmosphère  de  la  vallée,  en  teneurs  suffi¬ 
santes  .pour  produire  -chez  l’homme  des  acci¬ 
dents,  après  plusieuirs  heures  d’exposition. 
Le  seuil  de  toxicité  de  l’anhydride  sulfureux 
est,  d’après  les  expériences  de  physiopatho¬ 
logie,  de  20  à  30  milligrammes  par  mètre 
cube  d’air  ;  or,  la  teneur  maximum  en  SO^ 
atteinte  après  un  jour  de  brouillard  dans  la 
région  dont  le  cubage  avait  été  théorique¬ 
ment  calculé  a  été  de  25  milligrammes  par 
mètre  cube  d’air  ;  pour  tous  les  autres  gaz, 
la  concentration  calculée  est  toujours  restée 
en  dessous  des  seuils  de  toxicité  pour  l’hom¬ 
me. 

Seuls  les  corps  sulfurés  permettaient  de 
comprendre  la  simultanéité  du  début  des' 
premiers  accidents  dans  la  totalité  -de  la  val¬ 
lée  éprouvée  ;  il  a  fallu  sans  doute  plusieurs 
heures  d’inhalation  par  leis  humains,  de 
quantités  relativement  faibles  de  ces  corps, 
pour  que  les  troubles  respiratoires  apparais¬ 
sent  ;  sans  doute  a-t-il  fallu  aussi  plusieurs 
heures  pour  que  l’atmosphère  voisine  du  sol 
s’enrichisse  err  anhydiride  sulfureux,  dont 


grande.  Il  est  à  noter  d’ailleurs  que  la  r«- 
cherche  des  corps  sulfurés  dans  l’atmosphè¬ 
re  du  pays  de  Liège  (comme  dans  celle  de 
toutes  les  grandes  agglomérations  industriel¬ 
les)  indique  que  ces  corps  s’y  trouvent  âfri 
tüellement  eh  proportions  au  moins  dix  fois, 
plus  grandes  qu’ils  ne  l’étaient  il  y  a  trentei 
ans.  Il  est  à  noter  pourtant  que  des  acci 
dents  semblables  à  ceux  qui  furent  observés 
en  décembre  1930,  dans  la  Meuse,  et  gui  ont 
été  observés,  mais  av^  une  m'oindre  Intensi 
té-,  dans  d’autres  régions  industrielles,  sont 
surtout  à  craindre  dans  les  campagnes  et  non 
dans  les  villes.  L’é.missioji  d’anhydride  sul¬ 
fureux  dans  -l’atmosphère  .de  la  ville  de  Lon¬ 
dres  est  fréquemment  plus  considérable 
qu’elle  ne  l’a  été  dans  la  Meuse  ;  mais  le 
plafond  météorologique  qui  s’établit  assez 
bas  dans  les  -campagnes,  en  raison  de  la 
basse  température  -des  couches  atmosphéri-, 
ques  Inférieures,  sera  fatalement  plus  élevé 
dans  une  ville  où  les  sources  de  chaleur 
sont  nombireuses  et  où,  -de  ce  fait,  les  gaz 
irritants  n’auront  pas  tendance  à  s’accumu¬ 
ler  avec  la  même  intensité.  C’est  du  moins 
l’opinion  qui  nous  fut  exprimée  par  te 
grand  physio-pathologiste  anglais  Haldane. 


L’intérêt  de  cette  expertise  nous  parait 
réel,  non  seulement  parce  qu’elle  a  permis 
d’éclaircir  la  cause  d’accidents  mortels  ou 
graves,  très  nombreux,  mais  aussi  parce 
qu’elle  domie  des  directives  pour  les  e.vper- 
tis.es  analogues  où  des  accidents  collectifs 
ou  non  d’intoxication  respiratoire  sont  en 
cause  et  où  les  experts,  —  -comme  c’est  le 
plus  souvent  le  cas,  —  sont  survenus  après 
les  accidents  -et  n’ont  par  conséquent -disposé 
d’aucun  dosage  sur  échantillon  d’air. 

Nous  avons  eu  l’occasion  d’exposer,  d'ans 
une  étude  m-ono.graphique  irécente,  avec  MM. 
Batta  et  Leclerc,  les  diverses  techniques  que 
météorologistes,  -chimistes  et  médecins  doi¬ 
vent  utiliser  pour  réunir  leur  documentation 
dans  les  expertises  de  pollution  d’atmosphè¬ 
re.  Nous  y  envisageons  également  les  ques¬ 
tions  que  les  divers  spécialistes  ont  à  se  po- 
ser  quand,  -chacun  de  leur  côté,  ils  ont  réuni 
leur  -documentation.  Enfin,  ces  questions  de 
l’hyigiène  de  l’air  devenant  de  nos  jours  de 
plus  en  plus  importantes,  nous  y  exposons 
les  textes  légaux  gui  existent  dans  -les  dif¬ 
férents  pays  et  aident  à  lutter  contré  les  pol¬ 
lutions  .excessives  de  l’atmosphère  ainsi  que 
les  moyens  extra-légaux  qui  y  sont  aussi 
utilisés. 
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Association  des  Etudiants  en  médecine  de  Paris 


_  reconstitution,  par  ses  anciens _ 

bres,  de  l’ancienne  Section  de  Médecine  de  l’As¬ 
sociation  Générale  des  Etudiants,  aujourd’hui  en 
dissolution. 

L’Association  des  Etudiants  en  Médecine  de  Pa¬ 
ris  a  pu  réussir  à  sauver  la  BiWiothèque  et  les 
instruments  de  travail  de  l’ancienne  Section  de 
médecine  de  l’A.  G.  et  les  installer  dans  un  local 
loué  à  cet  effet  à  côté  de  la  Faculté  de  Médecine, 
6,  rue  Antoine-Dubois  (VD). 

Assistaient  à  l’inauguration  :  M.  le  docteur  Iæ- 
clainche,  représentant  le  docteur 'Queuille,  minis¬ 
tre  de  la  Santé  Publique,  actuellement  dans  .son 
département  :  M.  Charlety,  recteur  de  l’Académie 
de  Paris,  représentant  également  le  ministre  de 
l’Instruction  publique  ;  M.  le  professeur  Eouss-y, 
doyen  de  la  Faculté  de  médecine  ;  M.  le  docteur 


.  du  Concours  Médical  et  se» 
locteur  Tis- 

...  ...  ...  3  médecin» 

de  la -Seine. 

M.  Marcel  Bernard,  président  de  ^Association 
des  Etudiants  en  médecine  de  Paris,  fit  un  bref 
exposé  des  événements  qui  ont  présidé  à  la  nais¬ 
sance  de  l’A.  B.  M.  P.  Il  exposa  en  particulier  le 
but  de  la  nouvelle  association  :  permettre  ani 
camarades  de  profiter  d'une  bibliothèque  de  hMO 
volumes  (prêt  à  domicile)  ;  grande  salle  de  lec¬ 
ture  où  tous  les  journaux  et  revues  médicales 
et  autres,  pourront  être  consultés  ;  salles  de  tra¬ 
vail  et  de  conférences  ;  prêt  de  microscopes, 
coupes  histologiques,  anatomie  patholo-’-—  ■ 

rasitologie  ;  prêt  de  collection  - - 

duction  dans  les  théâtres,  cin 
sportifs,  section  sportive. 

«  Office  du  travail  »  où  grâce  à  la  collabora¬ 
tion  des  médecins  qui  voudront  bien  faire  appel 
à  nous,  nous  pourrons  fournir  à  nos  camarades 
sérieux  des  remplacements  et  des  frava-hx  para- 
médicaux.  Défense  des  intérêts  corporatif». 


pathologique,  ’  pa- 
ostéologiques  ;  ré- 
.as,  établissement»  ■ 


Derniers  Livres  Parus 


irès  avoir  établi  les  fondements  d’une  spécla- 
nouvelle  dans  l’art  médical,  la  phonologie, 
jji'ileHree  depuis  plus  de  trente  ans,  le  docteur 
:  (itart  vient  encore  de  l'amplifier  en  faisant  pa- 
"  -  -  Editions  Vox  L’ORATEUR,  deuxième 

cette  trilogie  instituée  par  lui  «  Les 
Piisanoea  vocales  ».  «  Le  Chanteur  »  en  consti- 
'  jiit  le  premier  élément  et  «  Le  Déclamateur  » 
»  bientôt  compléter  cette  série.  ■ 
l'aBATEUR-  se  présente  sous  un  gracieux  for- 
nl  en  deux  gros  volumes,  illustrés  de  33  dessins 
;  de  73  photogi-aphies,  formant  en  ensemble  de 
«  pages. 

Jamais  pareil  travail  n’avait  encore  paru  dans 
me  telle  ampleur,  avec  une  précision  aussi  docu- 
jentée  sur  ce  sujet,  qui  rentre  désormais  dans 
le  domaine  médical  ;  grâce  aux  études  et  aux  dé- 

-  personnelles  de  l'auteur,  le  problème 

dépassant  la  circonvolution  de  Broca, 

.  enfin  sous  toutes  ses  faces  phjrsiques, 

jèraiologipues  et  pathologiques,  depuis  le  secret 
le  la  formation  du  timbre,  de  l’ampleur  vocale, 

■  ’  flexibilité  de  l’élocution,  jusqu’à  la  oonnais- 

des  conditions  qui  favorisent  la  meilleure 
, — ption  cérébrale,  menant  à  l'éloquence.  En 
püticien  averti,  spécialisé,  l’auteur  a  mis  au 
luint  le  chapitre  original  du  trac,  des  troubles 
iraaniqaes  qui  s’opposent  au  jeu  normal  de  ces 
loidioiis,  arrêtent  ou  amoindrissent  toute  force 
wlale  et,  de  ce  fait,  entraînent  l’inhibition 
«(braie.  L'étude  précise  de  la  phonétique  dans 

■  .  langues,  des  modalités  physiologiques 

■  de  l’éloquence  et  il  en  résulte  les  'in- 
!8  plus  curieuses  sur  l’avenir  des  «  me- 

. .  des  peuples. .  en  rapport  avec  leur 

ÿiaiticl  vocal  et  la  force  d’expansion  des  idées, 
docteur  'Wicart  ne  manque  pas  de  démontrer, 
nitanrf.  les  répercussions  sur  la  valeur  de 
..Jt  oral  dans  nos  Facultés,  selon  l’ap- 
professeurs  à  la  parole. 

physiologie  favorise  l’éloquence,  la 

. . -  _  _ ^  .  la  bonne  phy- 

iiogie  ae  l'orateur  favorise  la  santé  générale  et 
jjtiologie  verbale  la  mine  et  la  détruit  et 
met  é  l'observateur  prudent  d’en  tirer  les  dé¬ 
dions  ks  plus  utiles  pour  la  médecine  générale. 
Dépassant  le  domaine  médical,  le  docteur  Wicart 
ftdleJe  plieuomène  oratoire  depuis  les  temps  les 
(l«i  reculés,  dans  tous  les  genres,  dans  toutes  les 
lujaes  et  précise  curieusement  le  «  cas  »  des 
brillants  orateurs  de  l’univers, 
lots  félicitons  le  Ministre  de  l’Education  Na- 
le  d'avoir  soutenu  et  approuvé  dans  sa  prè¬ 
les  enseignements  originaux  et  compétents 
ittc  œuvre  qui  resplendit  d’un  lustre  excep- 
(1  par  une  trentaine  de  collaborateurs  émi- 
!  tels- que  le  Président  du  Conseil,  P.-E.  Flan- 
des  chefs  de  partis  opposés  comme  Léon 
!(t  et  Léon  Bluin,  le  technicien  Barthélémy, 
ssenr  k  la  Faculté  de  Droit  de  Paris,  les 
imiémieiens  Paul  "Valéry,  Henri-Robert,  l’ancien 
ilonnier,  les  conférenciers  Tristan  Bernard, 
hül  Eeboux,  notre  collègue  le  docteur  Dartigues, 
-'-'•'“it  de  l’UMPIA  et  d’  «  Eloqueutia  >,  etc... 


Université  de  Nancy 

F.\CULTE  DE  MEDECINE 
Mmion  médicale  de  Nancy,  2  juin  19S5 


la  Faculté  de  médeclDe  de  Nancy  a  décidé 
l'organiser,  en  1935,  une  .réunion  naédlcale. 
Ibliut  de  cette  -réunliOn  sera,  comme  les  an- 
'■  précédentes,  de  pirésenter  aux  médecins 
ci«s  des  démonstrations  médico-ciiirur- 
es  leur  permettant  de  reprendre  contact 
le  milieu  universitaire,  de  se  tenir  au 
forant  (les  nouvelles  reciiercii.es  scientifi- 
ties  et  des  méthodes  modernes  de  ti-aite 

professeur  Levaditi,  de  l’Institut  Pas 
-..wbieri  voulu  accepter  de  venir  nous 
liire  me  conférence  sur  la  syphilis  nerveuse 
Hférimentale,  gui  sera-  suivie, -par  la  visite 
jiiiigiiration  du  Oentre  de  Malariatihérapie. 
W  à  rhôpital  Sainte-Anne  par  le  dépa-te 
«raide  Meurthe-et-Moselle. 

L'inscription  est  gratuite,  mais  comme  il 
nécessaire,  pour  la  bonne  organisation 
ces  réunions,  de  connaître  d'avance  le 
lire  des  participants,  nous  vous  iprions 
bien  vouJok  remplir  et  nous  adresser  la 
.6  ci-jointe. 

Vous  voudrez  .bien  Indiquer  également  si 
'ras  désirez  prendre  par-t  au  déjeuner  en 
immun  qui  aura  lieu  le  dimanche  2  juin. 

Le  Comité  d'organisation  .-  Profes- 
.seurs  L.  Spillmann,  .4ndré,  J.  Pari- 
sot,  Perrin,  Jeandelize,  Santenoise, 
professeur  agrégé  Merklen. 

PROGRAMME 

Ila»B  la,  matinée,  à  partir  de  9  heures  30,  auront 
91  des  démonstrations  cliniques  et  des  présen¬ 
tais  de  malades  dans  plusieurs  services,  d’après 
programme  oi-dessous  :  . 


er„, 


d'urologie.  Professeur  André  (Pavillon 

.  -.inique  d’oto-rhino-laryngolo- 

Professeur  Jacques. 

tliiitue  médicale  infantile.  Professeur  Caussa- 
^  (Pavillon  Alfred-Krug). 

I  heures.  —  Clinique  de  chirurgie.  Professeur 
Umnt  (technique  nouvelle  dans  le  traitement 
’i  fractures). 

feutre  antioancéreux.  Professeur  Hoche  (visite 
9  Ceirtre).  ' 

heures  30.  —  Déjeuner.  L’endroit  où  aura  lieu 
‘  déjeuner  sera  indiqué  ultérieurement, 
t  heures  30.  —  Kéunion  au  grand  amphithéâtre 
l’Institut  Anatomique. 

.Hinlérence  avec  projections  de  M.  le  professeur 
ÿailiti,  de  l’Institut  Pasteur  :  «  Syphilis  ncr- 
'fe  expérimentale  ». 

'1  heures  — Kéunion  au  Centre  de  Malariathé- 
jjbie.  Hôpital  Sainte- Anne,  avenue  Paul-Déroulède, 

hpisé  de  M.  le  docteur  Aubry,  médecin-chef 
diagnostic  dé  la  paralysie  générale  et  le  rôle 
*’eentrcs  de  malariathérapie  ». 


VOHfiE  iDICAl  Eli  EIIROPE  (ENTIItLE 

19  Aoftt  •  4  Septembre 

Pour  permettre  aux  voyageurs  de  profiter  des 
têtes  de  l'Assomption,  nous  avons,  à  la  demande 
d’uu  grand"  nombre  de  lecteurs,  établi  un  pro¬ 
gramme  supplémentaire  «  facultatif  »  selon  dé- 


14  août  :  Départ  de  Paris,  gare  de  l’Est,  vers 
7  h.  30.  Déjeuner  et  dîner  en  -wagon-restaurant. 
Voyage  par  STRASBOURG,  STUTTGART.  Arri¬ 
vée  à  SA LZ BOURG  vers  23  h.  45.  Transfert  à 
l’hôtel.  Logement. 

15  août  î  Petit  déjeuner.  A  10  heures,  excursion 
d’une  journée  entière  en  autocar  au  SAUZKAM- 
MERGUT  (région  des  lacs>  :  Fuschlsee,  St.  'Wolf- 
fang,  Bad  Ischl,  Gmunden  (déjeuner),  Unterach, 
Mondsee.  Retour  vers  18  heures.  Dîner  à  Salz- 
bourg.  Logement. 

Possibilité  d’assister  à  une  représentation  du 
FESTIVAL  de  Salzbourg.  Les  places  peuvent  être 
louées  par  notre  intermédiaire.  Le  programme 
sera  adressé  gratuitement  sur  demande. 

6  août  :  Petit  déjeuner.  A  10  heures,  visite  de 
la  ville  et  des  curiosités  en  autocar.  Visite  dn 
château  de  Hellhrunn.  Déjeuner.  Départ  de  Sah 
bourg  à  17  h.  -”  ■-=-»-  ^  -- 

Danube,  à  19  h 


tie  de  cette  vallée  bordée  de  ruines.  Déjeui 
bord.  Arrivée  à  MELK  à  13  h.  20.  Visite  de  la  la- 
meuse  ABBAYE  DES  BENEDICTINS,  une  des 
plus  intéressantes  du  monde.  Continuation  dn 
voyage  en  autocar  à  travers  des  paysages  pit¬ 
toresques.  Arrivée  à  MARIAZELL  pour  dîner. 
Logement. 

8  août  :  Petit  déjeuner.  Possibilité  de.  visiter  le 
trésor  de  la  Basilique.  Déjeuner.  Départ  en  au¬ 
tocar  par  une  des  plus  belles  contrées  d’Autri¬ 
che,  sur  des  routes  bordées  de  forêts  et  de  col¬ 
lines.  Visite  dn  Couvent  de  Heiligenkreuz,  fondé 
eu  1135  par  des  moines  de  Citeaux,  on  passe  la 
Hœldrichsmühle,  où  Schubert  a  composé  plu¬ 
sieurs  «  iLieder  ».  en  pleine  forêt  viennoise.  On 
arrive  à  Mœlling  pour  dîner.  Cette  ville  fut 
longtemps  la  résidence  de  Beethoven.  La  soirée 
—  niue  dans  une  guinguette  tvnioue  où  un 
Arrivée 


guinguette  typique 

vin  du  pays  sera  offert  aux  voyagen 
à  VIENNE  vers  23  heures.  Logement 

9  août  :  Petit  déjeuner.  Excursion  eu  autocar  au 
SEMMERING  par  une  nouvelle  route  de  monta¬ 
gne.  Déjeuner  en  route.  Dîner  à  l’hôtel  à  Vienne. 
Logement. 


c  du  prog-raniiue  supplémentaire  ; 
800  Francs 

is  compris,  hôtels 


La  question  des  Étudiants  Etrangers 

au  Congrès  National  des  Étudiants 


_ à  Tours,  s’est  terminé  par  le  _ 

nimité  d'une  résolution  présentée  par  M.  Bau- 
maiiii,  de  Strasbourg,  et  disant  notamment  : 

Le  Congrès,  demande-  : 

1°'  Qu’une  première  inscription  ne  puisse  être 
prise  par  un  étranger  eu  vue  de  l’obtention  dn 
diplôme  d'Etat  de  docteur  en  médecine  s’il  n’est 

a)  Des  deux  parties  du  baccalauréat  de  l’enset- 
guemeut  secondaire  classique  ; 

b)  Des  certificats  d'études  physiques,  chimiques 
et  biologiques  ;  aucune  équivalence  ne  sera  admi¬ 
se  à  quelque  titre  que  ce  soit  -, 

2"  Qu'aucune  transformation  d’un  diplôme 
d’Unlversité  ou  d’un  diplôme  étranger  en  un  di¬ 
plôme  d’Etat  français  ne  puisse  être  opérée  ; 

3"  ,  Que  le  diplôme  d'Etat  ne  puisse  être  conféré 
aux'  naturalisés  que  s’ils  ont  accompli  les  obli¬ 
gations  du  service  militaire  actif  ; 

4"  Qu’au  cas  où  l’étudiant  étranger  aurait  sa¬ 
tisfait  aux  obligations  du  service  actif,  le  diplôme 
d’Etat  ue  puisse  lui  être  conféré  qu’après  un  dé¬ 
lai  de  cinq  ans,  après  la  date  de  soutenance  de 
la  thèse  ; 

6"  Qu’en  cas  d’inaptitude  reconnue  régulière¬ 
ment  par  les  conseils  de  révision  ou  d’inaccom- 
plîssement  des  obligations  dn  service  militaire, 
pour  quelque  cause  que  ce  soit,  le  diplôme  d’Etat 
ne  puisse  être  conféré  qu’après  un  délai  de  sept 
ans  après  la  date  de  soutenauoe  de  la  thèse  ; 

6°  Que  ces  dispositions  soient  également  appli¬ 
cables  aux  médecins,  pharmaciens,  chirurgiens, 
dentistes  et  vétérinaires  et  d'une  façon  générale 
à  toutes  personnes  exerçant  une  profession  libé¬ 
rale  qui  ne  tombe  pas  sous  l’application  des  dis¬ 
positions  de  la  loi  Dommaiige. 

Enfin,  le  Congrès  demande  aux  Pouvoirs  pu¬ 
blics  une  action  énergique  et  la  mise  à  l’étude  im¬ 
médiate  d’un  projet  de  loi  en  ce  sens. 

Sur  la  proposition  de  M.  Faivre,  de  Tours,  l’âs- 
serablée  a  exprimé  le  voeu  que  le  délai  d'assimi¬ 
lation  soit  porté  à  10  ans  et  qu’eu  aucun  cas,  les 
étudiants  étrangers  ne  puissent  obtenir' dans  les 
hôpitaux  des  postes  d’externes  ou  d’internes,  si 
ce  n’est  en  surnombre  et  sans  rémunération. 


Premier  Congrès  des  brucelloses  humaines 
(fièvres  ondulantes)  et  animales 

Avignon,  11-12-13  juin  1935 


Journée  médicale  le  11  ;  journée  vétértaal- 
re  et  démonstrations  pr-atlgues  le  12  ;  excur¬ 
sion  à  Malllanne,  aux  Baux  et  à  FosH&ur-Mer, 
visite  des  malades  de  Camargue  le  13  ;  M.M. 
les  praticiens  de  la  médecine  humaine  et 
v-étéTin-aipe,  les  hygiénistes,  les  administra¬ 
teurs  intéressés  -à  la  -grave  guestion  de  l’-e-x- 
tShsi-on  de  la  fièvre  ondulante  et  des  hruc-el- 
loses  sont  (priés  d’apporter  au  Congrès  d’Avi- 
gn-on  le  résultat  de  leurs  observations  et 
toutes  suggestionis  intéressant  la  p-rophylaxie 
de  l’-endém-o-épidénii©  humaine  -et  animale. 
Réduotion  sur  les  grands  réseaux.  Inscrip¬ 
tions  :  D''  J.  Julllen,  Joyeuse  (Ardèche)  et  .M. 
Saunier,  directeur  des  services  vétérinaires, 
.-Avignon,' 
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I.a  seule  façon  de  soutenir  un  journal  indépendant 
c’est  de  s’y  abonner 


Un  collaborateur 
efficace  et  économe 


Tout  le  travail  de  bureau  du  médecin 
est  grandement  facilité  par  une 

Royal  Portable 

Toutes  ses  qualités  (robustesse,  dimen¬ 
sions  réduites,  rapidité  et  facilité 
d'adaptation)  seront  à  votre  disposi¬ 
tion  pour  vos  let¬ 
tres,  notes,  fiches, 
conférences,  etc. 


4  francs  par  iour 
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SELS  halogènes  os  magnésium 
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DESENSIBILISATION 
ÉTATS  HÉPATIQUES 


A.  RANSON. 

.  121  Av  Gambetta 
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COMPRIMÉS 
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ENTÉRO-PANSEMENT 

DU  DOCTEUR  ZIZINE 


PROTECTION  -  DESINFECTION 
DE  LA  MUQUEUSE  INTESTINALE 
COMPOSITION 

Charbon  activé  •  Sous-Nitrate  de  Bismuth 
Antivirus  intestinaux. 

INDICATIONS 

Diarrhées  •  Infections  et  Intoxications  intestinales  : 
leurs  conséquences  •  Colites  •  Entérocolites 
Fermentations  intestirvales  •  Colibacillose.. 

MODE  D’EMPLOI 

e  à  deux  cuillerées  à  soupe  par  jour. 


s.  -  une  â  deux  cuillerées  â  café  suivant  l'âge. 
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Centre,  i8,  rue  Turgot,  Limoges. 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


Le  numéro  ;  50  centimes 


D"  CRI  NON,  Directeur 


France,  un  an .  30  fr. 

Etranger,  un  an .  Tf5  — 


Coapte  Chèques  postaux  :  PARIS  433-28 
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üux  Bureaux  de ‘l’INFORMATEyR  MÉDICAL” 

111,  boni.  Magenta,  PARIS 
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DifBction  :  111,  boulevarti  Magania 


—  PARIS  (X^) 

Téléphone  Trudaine  62-95 


La  Société  Médicale  de  l’Opéra  vient  de  fêter  son  Centenaire 
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Voir  page  11  le  magnifique 
voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines 

Voir  à  la  page  S 

PALLAS 


i  les  Sociétés  Médicales  d’arrondisse- 
Hue  compte  la  Ville  de  Paris,  il  n’en 
01  pas  de  plus  ancienne  et  de  plus  fréquen¬ 
te  pae  celle  de  la  Société  des  Médecins  de 
^Opéra.  Nous  avons  publié  dans  notre  der- 
lier  nmuéro  le  compte  rendu  de  la  réunion 
«ientilique  qui  eut  lieu  à  l’occasion  du  cen- 
Itiaire  de  la  fondation  de  cette  Société, 
s  publions  aujourd’hui  les  photographies 
du  banquet  qui  suivit  cette  réunion. 


LE  FAIT  DE  LA  SEMAINE 


La  XVL  Session  des  Assises  Médicales 

Les  aptitudes  familiales  aux  localisations  morbides  —  Le  dernier  repas  à  l’Hôpital  de  la  Charité 


Chaque  fois  que  l’on  se  rend  aux  assises 
médicales,  on  est  certain  de  passer  un  ma¬ 
gnifique  dimanche.  Et  la  journée  du  19  mai, 
merveilleusement  organisée  par  le  docteur 
Gpdlewski,  fut  peut-être  encore  supérieure  à 
ses  aînées.  Il  y  avait  une  matinée  de  travail, 
instructive  et  une  après-midi  d’évocation  du 
passé,  historique  et  combien  émouvante.  Et 
tout  cela  était  bien  fait  pour  nous  faire  pas¬ 
ser  une  fois  de  plus  un  beau  dimanche. 

A  l’Hôtel-Dieu,  le  matin,  les  assises  étaient 
présidées  par  M.  le  professeur  Achard  et  dès 
le  début  de  la  séance,  une  fois  de  plus,  le 
nom  de  Godlewski  fut  à  l’honneur.  La  sec¬ 
tion  de  Vaucluse  a  en  effet  désigné  comme 
lauréat  du  prix  Débat  le  docteur  Charles  God¬ 
lewski,  de  Sorgues.  Le  professeur  Carnot  dit 
de  lui  qu’il  est  le  plus  noble  et  le  plus  es¬ 
timé  de  tous  et  les  docteurs  Barre  et  Roche, 
ce  dernier  son  collaborateur  direct  dans  la 
même  ville,  font  de  lui  un  éloge  qui  permet 
de  comprendre  combien  cette  distinction  est 
méritée. 

Le  docteur  Charles  Godlewski  remercie  le 
professeur  Carnot  et  rappelle  combien  il  est 
intéressé  directement  par  le  sujet  de  ces  as¬ 
sises,  lui  qui  est  petit-fils,  fils,  père,  beau- 
père,  frère,  oncle  et  cousin  de  médecin.  Les 
voilà  bien,  les  aptitudes  familiales  ! 

Pour  le  8®  prix,  c’est  la  Dordogne  (section 
de  Périgueuxl  qui  est  désignée  et  l’assemblée 
applaudit  à  ce  choix. 

Le  docteur  H.  Godlewski  remercie  tout 
d’alwrd  le  professeur  Achard  d’avoir  bien 
voulu  accepter  de  présider  cette  XVI®  session. 
Puis  il  annonce  la  création  des  assises  italien¬ 
nes  de  médecine  générale  dont  la  première 
réunion  est  dédiée  à  sa  sœur  française.  Le 
docteur  Claudion  Gerbi,  son  président,  qui 
assiste  à  la  réunion,  vient  proposer  de  créer 
des  assises  franco-italiennes. 

M.  le  professeur  Achard  dit  son  admiration 
pour  l’œuvre  de  Godlewski.  C’est  un  vérita- 
lole  organisme  de  clinique  régionale  qui  a  été 
créé.  Les  praticiens  y  apportent  le  résultat 
de  leurs  constatations,  leurs  impressions  et 
peuvent  ainsi  donner  de  nouvelles  bases  à 
des  recherches  scientifiques.  Dans  une  ques¬ 
tion  telle  que  l’hérédité  morbide,  ces  avis 
sont  d’une  précieuse  utilité. 

C’est  le  docteur  Rodon,  d’Ouzouer-sur-Fre- 
sez,  qui  ouvre  les  débats  avec  l’histoire... 
sans  histoire  pathologique  d’une  famille  de 
97  membres  dans  laquelle  91  individus,  dont 
le  fondateur  (qui  a  85  ansj  sont  en  vie  et 
bien  portants  ;  sans  doute,  elle  a  subi  des 
apports  de  collatéraux  parfois  tarés,  cepen¬ 
dant  ces  tares  ont  été  absorbées  par  l’apti¬ 
tude  extraordinaire  à  la  santé  de  cette  grande 
famille  de  cultivateurs. 

Le  docteur  A.  Dubois,  de  Saujon,  rappelle 
qu’il  n’a  pas  été  signalé  aux.  assises  de  Cha¬ 
rente-Inférieure  de  cas  d’épilepsfe  familiale. 
Babinski  avait  insisté  sur  cette  notion  qui 
présente  des  conséquences  pratiques,  de  gran¬ 
de  portée  ;  En  effet,  des  épileptiques  peuvent 
se  marier,  ne  risquant  pas  ainsi  de  voir  leur 
tare  transmise  à  leur  descendance.  Il  ex^iste 
surtout  une  fragilité  familiale  qui  intéresse 
plus  spécialement  certains  tissus  :  système 
nerveux,  tube  digestif.  Et  pour  le  docteur 
Dubois  la  syphilis  neurotrope  se  manifeste¬ 
rait  surtout  chez  les  sujets  de  famille  à  fra¬ 
gilité  nerveuse. 

Le  docteur  P.  Durand,  de  Codrville,  trouve 
qu’il  est  difficile  de  définir  les  aptitudes  fa¬ 
miliales  d’une  façon  précise,  à  cause  des 
apports  collatéraux.  Et  si  l’aptitude  à  la  bon¬ 
ne  santé  vient  d’une  ou  plusieurs  souches,  il 
est  plus  délicat  de  l’apprécier  que  de  juger 
certaines  aptitudes  morbides. 

Le  docteur  Borles,  du  Camiet,  pense  que  la 
difficulté  d’étudier  les  familles  bien  portan¬ 
tes  vient  du  fait  qu’on  n’a  précisément  pas  à 
les  soigner,  on  leur  dit  bonjour  et  c’est  tout 
ce  qu’on  connaît  de  leurs  aptitudes  hérédi¬ 
taires.  Le  docteur  Durand  croit  qu’en  deux 
ou  trois  ans  on  voit  toutes  les  familles  de  la 
région  où  l’on  exerce,  mais  il  est  plus  diffi¬ 
cile  d’en  connaître  tous  les  membres. 

Le  docteur  D’Œlnitz  trouve  lui  aussi  la 
question  très  difficile  pour  les  mêmes  rai¬ 
sons  ;  cependant  dans  certaines  familles  on 
retrouve  la  marque  d’un  même  destin,  té¬ 
moin  cette  observation  d’une  famille  d’hépa¬ 
tiques  ;  cholécystites  chez  les  parents,  vomis¬ 
sements  cycliques  avec  acétonémie  mortelle 
chez  certains  enfants,  ou  fragilité  hépatique 
chez  d’autres. 

Le  docteur  J.  Deluen,  de  Lamballe,  montre 


l’influence  de  l’alcool  dans  une  observation 
nette  où  des  parents,  après  avoir  eu  un  en¬ 
fant  sain,  deviennent  alcooliques  ;  ils  ont 
quatre  autres  enfants  :  deux  sourds-muets, 
deux  goitreux.  Par  contre,  le  docteur  Grenier, 
de  Saint-Brieuc,  qui  a  traité  plus  de  200  cas  de 
luxation  de  la  hanche,  n’estime  pas  que  cet¬ 
te  affection  soit  nettement  héréditaire. 

Le  docteur  L.  Renault,  de  Quimper,  pense  au 
contraire  que  la  luxation  congénitale  est  hé¬ 
réditaire  et  frappe  plutôt  les  filles  que  les 
garçons.  Il  a  surtout  noté  comme  aptitude 
héréditaire,  l’aptitude  à  la  longévité  .■  il  y  a 
des  familles  où  l’on  vit  trèsi  vieux. 

En  dehors  de  l’alcoolisme,  l’émigration 
joue  pour  lui  un  grand  rôle,  de  même  la 
mauvaise  hygiène  des  Bretons  dans  la  trans¬ 
mission  des  tares.  L’hérédité  n’est  pas  fa¬ 
tale,  mais  elle  joue  un  rôle  certain  et  il  y  a 
pour  lui  quelques  observations  bien  trou- 
îjlantes,  par  exemple  celle  de  cette  famille  où 
sept  enfants  sur  sept  meurent  de  méningite 
tuberculeuse. 

Le  professeur  Sergent  dit  que  pour  la  tu¬ 
berculose  plus  encore  que  pour  les  autres  ma¬ 
ladies,  il  est  impossible  de  faire  la  part  de 
l’hérédité  et  de  la  contagion.  Le  terrain  fa¬ 
milial  joue,  certes,  un  rôle.  Mais  il  est  une 
théorie  très  à  la  mode  et  contre  laquelle  il 
s’élève  énergiquement  :  c’est  celle  de  la  non- 
contagiosité  de  la  tuberculose.  Contagion  et 
hérédité  sont  intimement  liées  dans  la  tuber¬ 
culose. 

Le  docteur  Blechmann  rappelle  le  destin 
tragique  des  aveugles  dont  il  rapporte  deux 
observations.  Dans  deux  grandes  familles,  la 
cécité  y  a  fait  de  nombreuses  victimes.  Le 
traitement  antisyphilitique  pourrait  peut- 
être  éviter  certaines  de  ces  hérédités. 

Le  docteur  Barraud,  de  Châtelaillon,  a  re¬ 
marqué  avec  une  grande  fréquence  l’héré¬ 
dité  des  insuffisances  vertébrales. 

Le  docteur  Dufarric  de  La  Rivière  rappelle 
alors  les  lois  de  Mendel  et  demande  qu’on 
lui  communique  des  observations  qui  per¬ 
mettent  d’étudier  ces  lois  en  pathologie  hu¬ 
maine. 

Le  docteur  Sedéllot  s’étonne  qu’il  n’ait  pas 
été  fait  d’allusion  à  la  disparition  de  la  gout¬ 
te  aiguë  dans  les  assises  départementales.  Il 
se  passe  la  même  chose  pour  l’hérédité  des 
maladies  déathiésiques  que  pour  celle  de  la 
moindre  résistance  aux  infections.  Il  y  a  une 
double  hérédité  :  dans  la  menace  du  danger 
et  dans  la  défense  de  l’organisme.  (Moindre 
résistance  tissulaire.) 

Pour  le  professeur  Lian,  il  y  a  une  menace 
lourde  qui  pèse  sur  certaines  familles,  c’est 
l'hérédité  artérielle.  Il  y  a  des  familles  où 
l’on  meurt  d’angine  de  poitrine.  Dans  d’au¬ 
tres  cas  on  voit  alterner  l’angine  de  poitrine, 
la  claudication  intermittente,  les  hémorra¬ 
gies  cérébrales,  etc.  La  syphilis  n’est  pas  tou¬ 
jours  responsable  de  cette  hérédité  (i/3  des 
cas  seulement).  Il  s’agit  d’une  hérédité  ar¬ 
térielle  à  proprement  parler,  liée  peut-être  à 
une  dyscrasie  humorale  qui  serait  héréditai¬ 
re  ;  et  le  professeur  Lian  insiste  sur  le  fait 
que,  dans  ces  familles,  les  sujets  atteints  sont 
frappés  plus  jeunes  que  d’autres  n’ayant  pas 
d’antécédents  artériels. 

Le  professeur  Clerc  pense  même  que  cetté 
hérédité  peut  servir  à  préciser  certains  diag¬ 
nostics  hésitants,  pour  une  maladie  qui, 
comme  l’angine  de  poitrine,  a  parfois  peu  de 
signes  nets.  Et  cette  hérédité  artérielle  s’op- 
jiose  nettement  à  la  non-transmissibilité  des 
lésions  orificielles. 

Le  docteur  Lesné  a  cependant  constaté  de 
nombreux  cas  de  familles  à  rhumatisme  arti¬ 
culaire  aigu,  compliqué  de' lésions  orificielles. 
Il  est  difficile  de  tlire  s’il  s’agit  d’une  pré- 
disposoition  locale  à,  fairè  des  complications 
cardiaques  ou  une  prédisposition  héréditaire 
au  rhumatisme  articulaire  aigu. 

Le  docteur  Pierson,  de  Saint-Mihiel,  rap' 
porte  l’observation  d’une  grande  famille,  al¬ 
liée  à  la  sienne,  où  l’on  observe  une  lourde 
hérédité  neuro-arthritique  et  eczémateuse- 

Le  docteur  Rochu-Méri  cite  le  cas  trou¬ 
blant  d’une  famille  où  père  et  fils  meurent 
d’un  cancer  de  la  langue,  la  femme  du  père 
d’un  cancer  du  cavum. 

Le  docteur  Paul  Vigrd  pense  que  l’aptitude 
à  la  santé  se  retrouve  dans  3/5  des  familles. 
Dans  les  familles  poursuivies  par  l’hérédité 
morbide,  ce  sont  souvent  les  mêmes  maladies 
qui  sont  observées  et  les  mêmes  organes  at- 
leihts,  en  particulier  dans  les  cas  d’hérédité 
psychomotrice. 

Le  docteur  Ch.  Godlewski  se  demande  si  ce 


n’est  pas  à  cause  d’une  hygiène  plus  sévère 
et  de  la  sobriété  que  l’on  constate  surtout 
dans  les  familes  nombreuses  des  aptitudes 
héréditaires  à  la  santé.  ' 

Le  docteur  Merklen  estime  qu’il  y  a  indu¬ 
bitablement  une  hérédité  pour  certaines  af¬ 
fections  ;  quatre,  pour  lui,  sont  certaines  : 
l’hérédité  tissulaire  du  cœur  et  des  artères, 
celle  de  l’asthme  et  du  coryza,  celle  du  foie, 
celle  des  arthritiques.  Et  il  y  a  aussi  une 
hérédité  rassurante,  celle  de  la  longévité  ; 
celle-là  est  aussi  sûre  que  les  autres.  «  Il  y  en 
a  un  qui  commence,  .dit-il,  c’est  certain  ; 
mais  ce  qu’il  y  a  de  formidable,  c’est  qu’on 
est  mts  au  monde  iwur  vivre  60  ou  80  ans 
et  aussi  pour  avoir  certaines  maladies.  Mais 
il  ne  faut  pas  trop  penser  à  ça...  sinon  on  ne 
ferait  plus  d’enfants  1  » 

Le  docteur  Apert  trouve  que,  plus  encore  à 
Paris  qu’en  province,  il  est  difficile  de  suivre 
une  hérédité,  et  des  familles.  C’est  la  raison 
pour  laquelle  ce  sont  surtout  les  praticiens 
de  campagne  qui  peuvent  apporter  des  pré¬ 
cisions  sur  le  rôle  que  l’hérédité  joue  en  pa¬ 
thologie. 

Le  professeur  Carnot  établit  un  classement 
de  l’hérédité  par  organe.  Il  y  a  avant  tout 
l’hérédité  hépatique.  Elle  déborde  le  cadre 
de  la  famille  pour  atteindre  parfois  toute  une 
race.  Il  y  a  aussi  le  cœur,  puis  les  artères  ; 
témoin  cette  observation  ;  père  opéré  pour 
choleèystite,  phlébite,  ses  trois  filles  :  phlé¬ 
bites  multiples.  Gastaigne  a  montré  le  carac¬ 
tère  familial  de  la  débilité  rénale.  Enfin,  il  y 
a  une  hérédité  des  maladies  nerveuses. 

Mais  pour  d’autres  affections  qui  peuvent 
sembler  transmissibles,  tuberculose  et  can¬ 
cer,  et  plus  encore  pour  la  goutte  et  le  dia¬ 
bète,  il  est  impossible  de  préciser  actuelle¬ 
ment  les  caractères  qui  président  à  cette 
transmission. 

Le  docteur  Galland,  de  Berck,  apporte  une 
statistique  très  intéressante  sur  la  transmis¬ 
sion  de  la  tuberculose  osseuse  qu’il  a  parti¬ 
culièrement  étudiée  avec  M™®  le  docteur  Gal¬ 
land.  Il  est  net  que,  là  encore,  il  y  a  dans 
certaines  familles  une  prédisposition  nette  à 
des  localisations  osseuses. 

Pour  le  docteur  Rœderer,  il  y  a  une  hé¬ 
rédité  très  nette  des  malformations  osseu¬ 
ses.  La  scoliose  est  surtout  transmissible  par 
les  femmes  (scoliose  chez  sept  filles  d’un 
avocat).  La  cyphose  l’est  plutôt  chez  les  hom¬ 
mes  ;  le  thorax  en  entonnoir  est,  aussi,  hé¬ 
réditaire  dans  nombre  de  cas  ;  de  même  la 
luxation  congénitale  de  la  hanche  (4  cas  dans 
une  même  famille).  Mais  par  contre  te  pied 
bot  ne  semble  pas  être  transmissible. 

Le  docteur  Apei'l  pense  que  puisqu’on 
connaît  ces  aptitudes  morbides  on  doit  tout 
mettre  en  œuvre  pour  les  prévenir,  ou  les 
traiter. 

C’est  aussi  l’avis  du  professeur  Sergent,  qui 
est  frappé  par  la  fréquence  de  la  scrofulo-tu- 
berculose  chez  des  enfants  de  syphilitiques. 

Le  docteur  Lesné  a  noté  la  fréquence  de 
l’hérédité  de  l’asthme,  de  l’eczéma,  du  pru¬ 
rigo,  des  déformations  osseuses,  de  l’osléo- 
malcie.  Et  il  cite  le  cas  d’une  achondropla- 
sique  qui  a  mis  au  monde  deux  achondro- 
plasiques.  C’est,  a-t-elle  répondu,  son  gagne- 
pain  :  elle  fait  sur  mesure  des  nains  pour  les 
foires.  C’était  très  en  honneur  au  xvi®  siècle, 
dit  le  professeur  Clerc,  qui  parle  des  vestiges 
qu’on  peut  encore  voir  au  château  des  ducs 
de  Mentoue,  où  l’élevage  des  nains  était  une 
véritable  industrie  de  cour. 

Le  docteur  Crouzon  pense  que,  connaissant 
l’hérédité  de  certaines  affections  neuropsy¬ 
chiatriques,  on  peut  donner  des  indications 
importantes  pour  le  mariage,  le  déconseillant 
aux  uns,  pouvant  le  permettre  à  d’autres,  les 
épileptiques,  par  exemple. 

Le  docteur  Merklen  signale  les  aptitudes 
morbides  aux  maladies  du  sang.  Et  le  doc¬ 
teur  P.  Durand  rapporte  l’obsefvation  d’une 
famille  d’hémophiles  où  la  maladie  épargna 
un  fils  sur  deux  et  un  des  deux  jumeaux. 

Enfin  le  docteur  Claudion  Gerbi  signale 
pour  terminer  une  belle  observation  d’une  fa¬ 
mille  à  reins  polikystiques. 

Le  professeur  Achard  remercie  tous  ceux 
qvM  ont  apporté  leur  collaboration  à  cette 
réunion  si  instructive...  même  pour  lui,  dit- 
il.  Les  observations  citées  montrent  la  com¬ 
plexité  du  problème  de  l’hérédité  et  en  po¬ 
sent  d’autres  que  des  recherches  plus  préci¬ 
ses  permettront  peut-être  d’élucider. 

Voici  les  conclusions  des  assises  ; 

Les  familles  nombreuses  saines  et  de  gran¬ 
de  longévité  prouvent  Inexistence  d’aptitude 
familiale  à  la  santé  à  opposer  à  l’aptiti^de  à  la 
maladie. 


Cette  dernière  aptitude  n’est  ni  constante, 
ni  même  courante  ;  sa  manifestation  la  plus 
connue  est  l’hérédité  mentale  et  névropalM- 

Les  causes  les  plus  invoquées  comme  apa- 
blés  de  vicier  le  terrain  familial,  sont  les 
toxi-infections  chroniques  :  alcool,  tubercu¬ 
lose  et  syphilis. 

La  proportion  d’éléments  sains  dans  les 
mariages  successifs  disperse  les  chances  de 
reproduction  des  tares.  Alors  que  les  mana- 
ges  consanguins  multiplient  l’effet  des  tares 
originelles,  la  variété  des  souches  les  divise. 

Et  l’heure  de  la  récréation  a  sonné,  il  faut 
traverser  la  Seine  pour  aller  au  relais  gastie-  ' 
nomique  de  la  Câiarité.  Précédant  les  ma¬ 
çons  qui  vont  détruire  le  vieil  hôpital  plein 
de  souvenirs,  nous  serons  les  derniers  à  «  cas¬ 
ser  la  croûte  »  dans  cette  vénérable  enceinte. 

Dire  ce  que  fut  l’assistance  de  ce  banquet  se¬ 
rait  impossible,  deux  mots  la  résument  ;  qua¬ 
lité  et  quantité.  Dans  la  salle  Corvisard,  plus 
de  i5o  convives  étaient  réunis  et  que  de  noms 
illustres  de  la  médeciire  française  émaillaienl 
les  trois  grandes  tables  et  la  table  d’hon¬ 
neur  !  Il  y  avait  tout  ce  que  l’Université, 
l’Académie,  le  Service  de  Santé,  les  hôpitaur 
comptent  de  plus  marquant. 

Après  un  excellent  déjeuner,  quelques  pa¬ 
roles  furent  prononcées  par  le  profesm 
Carnot,  qui  se  fit  l’interprète  de  tous  pour 
remercier  les  organisateurs  de  cette  cérémo¬ 
nie,  le  docteur  Godlewski  et  les  docteurs  Ba- 
thadîer  et  Flurin.  H  y  a,  dit  le  professeur 
Carnot,  une  certaine  mélancolie  à  revenir 
dans  celte  Charité  et  à  penser  à  tant  de  ca¬ 
marades  disparus.  Mais  les  traditions  médi¬ 
cales  restent,  et  la  jeunesse  viendra  peu  à  peu 
prendre  la  place  de  ceux  qui  ne  sont  plus, 
mais  dont  l’esprit  et  la  pensée  demeurent. 

Le  docteur  H.  Godlewski  rappelant  le  ju¬ 
bilé  de  Claude  Bernard,  dit  que  ce  fut  le  re¬ 
liquaire  du  savant.  Aujourd’hui,  c’est  le  re¬ 
liquaire  d’une  école  dont  les  murs  vont  dis¬ 
paraître.  Cette  journée  symbolique  est  placée 
sous  l’emblème  de  la  charité.  Les  armes 
royales  lurent  données  en  1602  par  Henri  IV 
et  retrouvées,  par  le  docteur  Godlewski,  chez 
les  frères  Saint-Jean  Dieu.  Elles  figuraient 
sur  les  portes  de  l’hôpital  il  y  a  trois  siècles. 
Par  une  symbolique  attention,  le  docteur 
Godlewski  les  a  fait  reproduire  aujourd’hui 
sur  le  menu. 

Et  l’orateur  termine  en  disant  toute  l’es¬ 
time  que  mérite  l’Association  de  la  Médecine 
générale  française  :  «  C’est  non  pas  la  méde¬ 
cine  du  terroir,  mais  la  médecine  dans  le  1er-  i 

Après  une  courte  allocution  du  docteur 
Gerbi,  M.  le  professeur  Achard  félicite  le  doc¬ 
teur  Godlewski  d’avoir  fait  revivre  la  Cha¬ 
rité  et  d’avoir  évoqué  la  jeunesse  estudian¬ 
tine  d’autrefois.  Nous  devons  nous  faire  les 
héritiers  de  la  bonne  santé  morale  de  ces  an¬ 
ciens  estudiants  et  la  Médecine  générale 
française  est  la  gardienne  de  tant,  de  tradi-  ; 
tions  qui  firent  le  renom  mondial  dé  la  mé¬ 
decine  française. 

Le  docteur  Ramadier  et  le  docteur  Flurin 
avaient  réuni  dans  une  salle  voisine  tous  les 
documents  iconographiques  se  rapportant  à 
la  Charité.  De  vieilles  gravures,  des  plans,  ! 
(les  parchemins  retraçaient  la  vie  du  vieil  hé-  j 
pital  et  do  ceux  qui  l’avaient  animé.  Le  doc-  ' 
leur  Ramadier  illustra  aussi  la  charmante 
causerie  qu’il  fit  pendant  qu’on  se  livrait  à 
ce  que  d’aucuns  appellent  le  sport  favori  des 
Bretons.  On  le  défend  aux  autres,  mais  entre 

Enfin  ce  fut  la  réunion  si  attendue  dans 
l’ancienne  chapelle,  devenue  un  amphithéâ¬ 
tre,  pour  tant  (le  raisons  célèbre.  H  le  fut  une 
fois  encore  et  si  jadis  ses  murs  retentirent 
d’oraisons,  puis  de  luttes  épiques,  de  joutes 
oratoires  et  scientifiques,  et  plus  près  de 
nous;-  s’ils  assistèrent  à  tant  de  candidatures 
et  à  la  naissance  de  tant  d’espoirs,  jamais  en¬ 
core,  peut-être,  il  n’y  eut  là  de  cérémonie 
plus  émouvante  ni  plus  grande  dans  son  évo¬ 
cation  du  passé. 

Sur  scène,  une  toile  de  fond  :  les  profes¬ 
seurs  J.-L.  Faure,  Sergent,  Carnot,  Roussy, 
Achard,  le  docteur  Godlewski.  Devant  eus 
une  tribune,  qu’entourent  les  descendants 
des  fondateurs  de  l’hôpital  :  les  frères  Saini- 
Jean  de  Dieu,  qid  forment  comme  une  garde 
d’honneur  à  ceux  qui  vont  évoquer  mainte¬ 
nant  le,  glorieux  passé  de  cet  édifice,  con¬ 
damné  à  disparaître.  B.  MÉNËÏREL. 

(Voir  la  suite  page  io). 
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Les  élections  qui 
viennent  d’avoir  lieu 
ont  démontré  qu’un  grand  nombre  de 
médecins  avaient  à  cœur  de  s’occuper  de 
la  cliose  publique.  Si  nos  confrères  ne 
considéraient  que  leur  tranquillité  per- 
iOimeUe  et  n’avaient  d’autre  souci  que 
celui  de  conserver  la  sympathie  des  po¬ 
pulations,  ils  s’abstiendraient  à  coup  sûr 
de  prendre  part  à  des  luttes  de  partis  et 
ils  ne  risqueraient  pas  de  se  voir  consi¬ 
dérer  comme  des  «  ennemis  du  peuple  » 
dors  qu’ils  ne  recherchent  que  le  hien 
de  la  Cité.  Mais  à  part  le  péché  d’or- 
•ueil  que  tout  homme  est  exposé  à  com¬ 
mettre,  les  médecins  sont,  de  par  leur 
profession,  facilement  entraînés  à  payer 
de  leur  personne  pour  faciliter  le  fonc- 
lionnement  des  administrations  et  la 
conduite  des  affaires  publiques. 

Il  est  rare,  très  rare,  que  les  médecins 
trouvent  bénéfice  à  ce  geste  de  dévoue- 
D’abord,  celui-ci  est  le  plus  sou¬ 
mit  mal  interprété,  car  telle  est  la 
malignité  publique  cpu’on  ne  peut  admet¬ 
tre  qu’un  citoyen  aspire  à  un  siège  élu 
dans  le  seul  désir  de  dépenser  son  oivis- 
ine  sans  espoir  de  retour. , 

Ensuite,  la  perte  de  temps  qu’il  sacri¬ 
fiera  aux  intérêts  de  la  collectivité  reste- 
léreuse,  irréparable  :  outre  que  sa 
tlienlèle  payante  se  raréfiera  au  bénéfice 
Je  confrères  restés  sous  leur  tente,  la 
clientèle  gratuite  s’augmentera  par  suite 
des  électeurs  sans  vergogne  qui  lui  de¬ 
manderont  comme  un  dû  les  secours  de 
«  art.  Son  mandat  lui  coûtera  donc 
leaucoup  de  temps  et  d’argent  sans 
(pi’aucune  sympathie  déférente  ne  lui 
oit,  la  plupart  du  temps,  offerte  en 
compensation. 

Enfin,  la  misère  morale  de  notre 
temps  ayant  engendré  une  multitude  de 
partis  politiques  acharnés  à  se  combat¬ 
tre,  le  médecin  honoré  d’un  mandat  se 
erra  dans  l’obligation  de  prendre  part 
des  luttes  sans  beauté  auxquelles  répu- 
aent.sa  culture  et  son  goût  de  l’indépen¬ 
dance. 

U  est  incontestable  que  le  plus  grand 
uombre  des  médecins  qui,  sans  faire  de 
politique  active,  se  décident  à  entrer 
dans  la  vie  publique  ne  manquent  pas 
de  se  faire  les  réflexions  ed-dessus.  Par 
conséquent  ils  n’ont  que  jilus  de  mérite 
à  se  présenter  devant  les  collèges  électo- 
taiK.  Ont-ils  raison  ? 

En  tonte  sincérité  je  le  crois.  Pour¬ 
voi  ?  Parce  que  les  médecins  appar- 
liennent  à  l’élite  de  la  Nation  et  que 
l'élite  doit  considérer  comme  un  devoir 
de  s’occuper  de  la  gestion  et  de  la  direc¬ 
tion  des  affaires  publiques.  Si  les  choses 
vont  mal  en  France  qui  est  cependant  le 
pays  de  la  mesure,  c’est  parce  que  l’élite 
iotellectuelle  et  morale  s’est  pendant 
trop  longtemps  désintéressé  de  la  vie  po¬ 
litique. 

Dans  les  périodes  de  viie  facile,  la  po- 
tique  est,  avec  raison,  considérée  com¬ 
te  un  passe-temps.  Il  n’est  guère  besoin 
d'uiie  grande  clairvoyance  chez  les  chefs 
pand  les  affaires  marchent  toutes  seu- 
s.  Mais  quand  les  temps  sont  devenus 
Jiïiciles,  quand  la  galère  est  en  péril, 
les  bons  nautonniers-  et  les  capitadnes 
iiissi  courageux  que  clairvoyants  sont 
indispensables. 

Or,  les  plus  aveugles  et  les  plus  opti- 
listes  sont  d’accord  pour  convenir  que 
ons  en  sommes  là.  Le  ciel  est  chargé  de 
nuages.  La  turbulence  agite  le  peuple 
lue  conduisent  les  mauvais  bergers.  Les 
finances  sont  précaires  et  ce  qui  rentre 
dans  les  caisses  grâce  aux  pressurations 
fiscales  est  dilapidé  par  des  vauriens  ou 
des  incapables.  Le  gouvernement  est  aux 
tnaius  de  pusillanimes  et  de  gens  à  cour- 
'  vue  qui  ignorent  les  leçons  du  passé 
qui  ne  savent  rien  deviner  de  l’avenir, 
le  grand  en.seignement  de  la  guerre  ré- 
We  n’est  pas  aperçu  de  ceux  qtii  veu¬ 
lent  conduire  la  France  ;  nos  quinze 
'eut  mille  morts,  nos  trois  millions  de 
liesses  ne  constituent  pas  yrour  eux  une 
leçon  sévère  alors  qu’elle  est  écrite  en 


lettres  de  sang  dans  les  annales  de  notre 
pays.  Les  efforts  des  générations  antérieu¬ 
res  cpii  ont  construit  notre  civilisation 
sont  oubliés  et  l’œuvre  de  nos  penseurs, 
de  nos  philosophes  qui  ont  engendré  le 
génie  glorieux  de  notre  Occident  se 
trouve  menacée  par  la  pourriture  d’un 
mysticisme  social  et  cruel  venue  de 
l’Orient  à  l’instar  de  toutes  les  incur¬ 
sions  barbares  et  de  toutes  les  pestes  ra¬ 
vageuses. 

En  présence  du  cataclysme  qui  se  pré¬ 
pare  doivent  donc  se  dresser  tous  les 
esprits  et  tous  les  courages  pour  établir 
un  barrage  sauveur.  C’est  pourquoi  l’éli¬ 
te  a  sa  bataille  à  livrer,  son  rôle  à  jouer, 
im  rôle  qui  lui  est  confié  par  toute  notre 
Histoire.  Si  elle  trahit  sa  mission,  le 
sort -en  est  jeté  et  il  ne  restera  pas  pierre 
sur  pierre  de  l’édifice  millénaire  cons¬ 
truit  par  les  philosophes,  les  savants,  les 
littérateurs  et  les  artisans  tjui  ont  jalon¬ 
né  les  siècles  de  leur  savoir,  de  leurs  pen¬ 
sées  et  de  leurs  audaces  fécondes. 

Si  les  élites  ne  se  groupent  pas  pour 
assurer  le  triomphe  de  l’esprit  sur  la 
matière,  la  place  sera .  laissée  libre  aux 
Barbares,  aux  démolisseurs  sadiques, 
aux  haines  sanguinaires,  aux  appétits 
sauvages,  à  la  Bestialité.  Le  travail  rede¬ 
viendra  servage,  la  liberté  aura  fui,  la 
conscience  et  l’effort  individuel  ne  seront 
plus  que  souvenir  et  source  de  risée. 
L’Occident  glorieux  de  ses  conquêtes  in- 
lellectuelles  s’effondrera  une  nouvelle 
fois,  après  Rome  et  Byzance,  devant  les 
assauts  de  l’Orient. 

J.  CRINON. 
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CLINIQUES  PRATIQUES 

Le  lundi  27  mai  et  les  lundis  suivanta  à  11 
heures,  au  Labor.atoire  Central  d'Electro-Hadiolo- 
gie,  dans  le  service  de  M.  P.  Aubourg,  un  ou 
plusieurs  malades  seront  présentés,  avec  com¬ 
mentaires  .;  De  l’histoire  clinique,  du  résultat  des 
examens  de  laboratoire,  du  diagnostic  différen¬ 
tiel  et  de  la  conduite  des  traitements  physiotl.é- 
rapiques  à  emploisrei-,  de  la  statistique  des  résul¬ 
tats  obtenus  dans  'des  cas  similaires. 

27  mai  :  P.  Auboürg.  —  Diabète  datant  de  24 
ans.  Négativatiou  électrique.  Résultats  immédiats 
cliniques  et'  humoraux.  Statistique  de  <0  cas. 

3  juin  :  J.  Surmont.  —  Luxation  traumatique 
grave  de  l'cpaule.  Paralysie  du  circonflexe.  Ostéo- 
nie.  Electro-diagnostic,  ohronaxie,  traitements  em¬ 
ployés. 

17  juin  :  P.  Le  Go.  —  Arthrite  sacro-iliaque.  Ré¬ 
tropulsion  du  sa.orum.  Traitement  osthéopathlque. 
Traitements  employés. 

24  juin  :  L.  Dureï.  —  Cellulite. 

1"  juillet  :  PiPP.iULT,  —  Cirrhose  ascltogène.  Trai¬ 
tement  par  diathermie. 

8  juillet  :  M.-M.  LEGOUX.  —  Salpingite.  Résultat 
du  traitement  de  Luxeuil. 

L’assistance  à  ces  conférences  et  démonstrations 
de  clinique  courante  destinées  aux  étudiants  et 
médecins  praticiens  ne  comporte  aucun  droit 
d’inscription. 


THEOSALVOSE 


HPOSPLËNINF 

ijii ^’dU  fj o c  ’wa— 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 
D'  B  R  O  D  Y 


Un  poste  d’assistant  ■du  Service  d’Elect'ro- 
Radiologie"  (D''  Dausset,  ohef  de  seirviC'fi),  va 
être  créé  incessamment  à  i’hôpital  Focti  «  Les 
Médai-lliés  Miditairos  ». 

Pour  tous  'renseignements  concernant  les 
■obligations  professionneiles  et  les  co'nditions 
matérieldes,  s’adresseir  'à  l’.A.'dminist, ration,  de 
l’hô®.ital  Foch,  60,  me  Vergniaud  (13=) . 

La  liste  des  candidats  sera  close  la  1“'’  juin 
1935. 


LENIFEDRINE 


M.  René  Fabre,  professeur  à  la  Faculté  de 
pliarmacie  de  Paris,  pharmacien  en  chef  des 
hôpitaux,  conseiller  sanitaire  technique,  .esit 
chargé  de  la  direction  des  laboratoires  du 
contrôle  de  l’Académi-e  de  mé'decine  et  du 
ministère .  de  la  Santé  publique. 

Il  ne  recevra,  en  celte  qualité,  ni  traite¬ 
ment  ni  indemnité.' 


Le  concours  annoncé  au  Journal  officiel  du 
6  avril  1935  ayant  été  reporté  à  uO'e  date  ul¬ 
térieure,  les  candidats  pourront  adresser  'leur 
dossier  jusqu’au  3  juin  1935,  au  ministère  rte 
la  Santé  publique  et  de  l’Education  -  physi¬ 
que  (direction  de  l’Hygiène  et  de  l’Assistan¬ 
ce,  4=  bureau),  7,  rue  rt^e  Tilsltt,  à  Paris. 


QMÀNiaLC!0H 


Un  concours  pour  l’admission  à  -Six  em¬ 
plois  d’interne  titulaire  en  m'édecinei-à  la 
Maison  de  Saint-Lazare  'et  pour  la  désigna¬ 
tion  de  six  internes  'pirovlsoircs  aura  lieu  le 
29  juin  19.35,  à  la  Préfecture  de  police. 

Le  registre  d’inscription  des  candidats  eist 
ouvert  dès  maintenant  à  la  Préfeotui’e  rt'e 
police  (piersonnel).  Il  sera  clos  le  29  mai  1935, 
à  16  heures. 


Cura  d’air,  de  repos  et  d’ alimentation. 
Hôtel  Jean  DURAND,  à  Donime  (Dordo¬ 
gne),  Conjort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide.  28  fr.  par  jour. 


MM.  les  docteuii’s  Baumgartner,  Chevassu, 
Devrai'gne,  Raul  Guéniot,  .Jeannin,  Le  Lorier, 
I/évy-Solal  et  Metzger  ont  fait  connaître 
qu’ils  p'Oisaient  leurs  c an dida tunes  aux  places 
■de  membres  titulaires  devenues  yacantee 
dans  la  11=  Section  (Chirurgie). 

THÊOB^OMOSE 

D  U  MES N I L 

..l'M.  Bailly  (de  Tanger),  Donatien  (d’Al¬ 
ger)  eit  Sendirail  (de  Toulouseï),  ont  fait  con¬ 
naître  à  l’Académie  qu’ils,  posaient  leurs  can- 
‘didatures  au  titre  de  correspondant  national 
dans  la  cinquième  division  (Médecine  vétéri¬ 
naire). 


M.  le  profe-ssieur  Rietro  R'C^ndoni,  de-l’Aca- 
dérnie  d’Italie,  a  fait  .hommage  à  notre  Com¬ 
pagnie  de  son  livre  Biochimica  con  applica- 
zioni  alla  vatologira  ed  alla  diagnostica  (3® 
édition),  ainsi  'que  de  qu'elques  plaquettes 
concernant  ses  travaux  en  cours  des  deux 
■dernières  années  (Bibliothèques). 


JURAIVOL 

Huile  sulfurée  naturelle  du  dura 
Poiitniade,  liquide,  ovules,  eoliodioii 


•  A  la  maison  de  santié  d'épartementale  de 
Blois  deux  places  d’internes  en  médecine  sei- 
rorut  vacantes,  l’une  au  1®*'  juin  et  'l’autre  au 
l®”  juillet  1935  (réservées  aux  étudiants  de 
nationalité  française). 

S’adresser  au  directeur-mé'de'Cln,  34,  avenue 
MauU'OU'ry,  à  Blois  (Loir-et-Cher),  pour  condi¬ 
tions  d’admission. 

Le  BROMIDIA  a  pour  précieux  avantage 
(le  ne  pas  déterminer  d’accoutiiniancc,  ce 
en  quoi  il  se  différencie  des  pré])aralions 
de  même  ordre  que  le  malade  doit  j',reiidre 
a  d;  ses  progressivement  plus  élevées,  d’où 
l’inévitable  risque  d’une  intoxication  lente. 

La  médaille  d’'honn'euir  des  épidém.ies  en 
or  a  été  décernée  a.u  D''  Pierre  Hexbland-Mo- 
rih,  médecin  adjoint  du  service  d’accoùche- 
rnent-  de  l’hôpital  Foch,  décédé,  victime  de 
hon  dévouement. 


OH  NOUl  INFORME  pUE 


META.VACCIN 


META-TITANE 

L’aviation  sanitaire  tiendra  cette  année  à 
Bruxelles,  à  l’occasion  de  •  l’Exposition  Uni- 
vérseliei,  son  III®  Congrès  international. 


ANPRQSTHENOL 

du  Docteur  Débat 


LENIFORME 


2.5  etlO% 


lillw 


lONT  traités  ÂÜ  ^onT-DORE 


BROCHURES  i  68,  FAUBOURG  SAINT-HONORE  ET  40,  CHAMPS-ELYSEES, 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  montrer  qu’on  aime 
L’indépendance  de  ce  journal  et  le 
caractère  de  ses  informations  sélec¬ 
tionnées,  originales  et  illustrées. 


Bl-EMNORRAGIE 

et  ses  complications 

ïacciD  DEHONCET 

TÆr£jtALÆ»£.IX,  9S,  me  de  Sèvres.  PARIS  (7') 


Le  M  Oil  Je  Médical 


F'iançaiiles 

—  On  annonce  lés  fiançailles  de  M"®  Su¬ 
zanne  Monod,  fille  de  M.  et  de  M”®  Bernait! 
Mônod,  avec  le  docteur  Léon-François  'Se- 
chehaye. 

IVlariages 

—  Le  i5  mai  a  été  célébré,  dans  la  plus 
stricte  intimité,  en  l’église  Saint-Séverin,  le 
mariage  de  Paulelle  Balehcie,  fille  du 
docteur  et  M“®,  avec  le  docteur  André  Bodin. 

Témoins  ;  les  docteurs  Liliert  et  Amblard, 
pour  le  marié  ;  le  général  Georges  Loiseau  et 
le  docteur  Briault,  ses  cousins,  pour  la  ma- 

—  Dernièrement  a  été  célébré,  dans  l’inti¬ 
mité,  en  l’église  de  Chenu  (Sarthe),  le  ma¬ 
riage  de  Marie-Louise  Hue,  fille  du  doc¬ 
teur  Georges  Hue,  chirurgien  de  l’hôpital 
Saint-Joseph,  et  de  née  Langellier-Bel- 

levue,  avec  M.  Roger  Dujon,  avocat  près  la 
Cour  d’appel  de  Saigon. 

—  En  l’église  de  Aéris-les-Bains  (-\llier),  a 
été  célébré  le  mariage  de  M“®  Henriette  Macé 
de  Lépinay,  fille  du  docteur  et  de  M“®  Macé 
de  Lépinay,  avec  M.  Bernard  Colin  de  Verdiè- 
re,  avocat  à  la  Cour  d’appel  de  Paris,  fils  de 
M.  Jean  Colin  de  Verdière,  avocat  à.  la  Cour, 
décédé,  et  de  M™®  Colin  de  Verdière. 

Les  témoins  de  la  mariée  étaient  :  le  doc- 
leur  M.  de  Fossey  et  le  comte  de  La  Rocque 
de  Séverac.  Ceux  du  marié  :  'M.  Charles  de 
Corta,  son  oncle,  et  M.  Jacques  Colin  de  Ver¬ 
dière,  son  frère. 

Nécrologies 

—  On  apprend  le  décès  de  M™“  Foveau  de 
Courmelles  survenu  subitement  à  Paris. 
L’inhumation  a  eu  lieu  le  lundi  20  mai,  au 
Père-Lachaise. 

'  —  Le  docteur  Pierrat,  de  Compiègne,  a  la 
douleur  d’annoncer  la  mort  de  M“‘®  Pierrat, 
née  Comherousse. 

—  Nous  apprenons  la  mort  de  M.  Lucien 
Rolland,  père  du  docteur  Rolland,  médccin- 
chef  du  dispensaire  Rockefeller.  Le  service 
religieux  et  l'inhumation  ont  eu  lieu  à  Lu- 
zarches,  en  la  seule  présence  de  la  famille. 
Cet  avis  tient  lieu  de  iaire-part. 

—  Liinoges-Nexon.  —  Le  docteur  Henri 
Frugier  ;  Paul  Denis  ;  M.  et  M™®  Maurice 
Denis  et  leur  fils  ;  M.  et  JP"'-'  René  Frugier, 
leurs  enfants  et  petils-ehfauts  ;  les  familles 
Ranfaing,  Bonnafy  et  Du  Boys,  ont  la  dou¬ 
leur  de  vous  faire  part  de  la  perte  cruelle 
qu’ils  vienhent  d’éprouver  eil' la  personne  de 
M”®  Henri  Frugier,-  née  .Vrdillier,  décédée^ 
-flans  sa  72®  année,  munie  des  sacrements  de 
l’Eglise. 

—  On  annonce  la  mort  de  AIi"®  Fernand 
Gagnepaih.  De  la  part  de  M”®  Louis  Henry, 
sa  sœur  ;  de  M“®  Paul  Cuvillier,  sa  nièce  ; 
du  docteur  Jean  Cuvillier  et  de  Andrée 
Cuvillier,  ses  petits-neveux. 

---  M.  et  Mme  Martin  des  Louchamps,  le 
docteur  et  Mme  Etienne  Boissart  et  leurs  en¬ 
fants  nous  liaient  d’annoncer  la  mort  de  Mme 
la  générale  Feldmann,  née  Gavrel  des  Lou¬ 
champs,  leur  mère,  helle-mère  et  grand 'mère, 
décédée  à'  Versailles,  18,  rue  de  l’Orangerie, 
munie  des  sacrements  de  l’Eglise,  le  i3  mai 
1935. 


X‘’  Congrès  de  la  Société  Internationale  de  chirurgie 

(Le  Caire,  décembre  1935) 

Chargés  par  le  Co.mité  d.’un  rapport  au 
prochain  Congrès  iutemational  sur  la  chi¬ 
rurgie  .des  parathy,ro'icle«,  MM.  M.  Ghifoliau 
et  J.  Braine  seraient  reconnaissants'  à  ienrs 
collègues  de  vouloir  bien  leur  corninuniciueir 
leurs  o'oservatinns  et  'leurs  travaux  relatifs 
à  la  chiiurgie  parathyro'idlenue  et  spéciale^ 
ment  : 

1  ”  Le-  nombre  de  malades ,  opérés  et  un 
court  résumé  de  leurs  observations  clini- 
f)ues  ;  2”  les  indications  opératoires  ;  3"  la 
i.echnique  o,pé.ratoire  ;  4'  les  résultats  immé¬ 
diats  et  loiutains  ;  5°  les  modifications  biolo¬ 
giques,  le  métabolisme  ,  et  spéci.alement  le 
bilan  calcique  ;  6°  les  rechercheb  de  .chirur- 
sle  exp.8'rimen.tale  ;  7'’  les  publications  .et  ré¬ 
férences  hihliograptiiques.  » 

Prière  de  bien  vouloir  axiresser  les  docu¬ 
ments  à  M.  Braine,  6,  avenue  Bùgeaud,  Pa- 


UN  DOCTEUR  SE  SUICIDE 
DANS  SON  AUTO 


Senlis.  —  Près  de  La  M.uetle,  entre  Senlis 
et  Montarmé,  un  garde  a  découvert  une  auto 
.uirêtée  dont  le  .conducteer,  au  volant,  ne 
donnait  pins  signe  de  vie.  Il  avait  la  .tempe 
trouée  d’une  balle  de  revolver.  Il  s’agissait 
du  dûct'S.iir  Lucien  .André,  tre'Ute-cinq  an®  éin- 
viron,'  demeurant  à  Paris,  29,  irue  des  P.eu- 

Le  malbeureux  .avait  encore  dans  la  main 
le  .revolver  qui  lui  avait  servi  à  se  donner  la 
mort.  Le  docteur  André  était  veuf  et  père  de 
quatre  enfants.  Sa  famille  ih3.blte  Lyon,  où 
son  père  préside  la  Fédération,  des  sociétés 
musicales  du  Rhône.  Il  a  un  frère  qui  habile 
Saint-Ouen;  Le  parquet  de  Seuils  a  conclu  au 
suicide. 


INSTITUT  MÉDICO-PÉDAGOap 

Je  BERCK-PLAGE  (P.-Je-C.) 


Maison  d’écliicaiion  et  de  Iraiicment 
voiir  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  àiiiicilei 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  -  Travaux  manuel» 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assistant  des  Hôpitaux  de  Paris 


IMDBX  ~ 

I  THÉRAPEUTIQUE 


relie, 

(du  Juniperus  oxycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulines  d( 
à  0  gr.  15. 


POSOLOGIE  :  1  à  2  capsuliiieB  &  chaque  repu. 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 


INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  i  Cbolécüti 
tes,  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Cholécye 
tectomies,  Lithiases  rénales,  P.vélonéphriies.  C« 
libaoilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


CONSTIPATION  HABiTUEI.LE^ 

CASCARINE  LEPRINCE 

Laxatif  parfait 
réalisant  le  véritable  traitement 

des  causes  de  la  ConstlpatioD 


AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 

Laboratoires  du  D'  M.  LEPRINCE 

62.  Rue  de  la  Tour.  PARIS  (I6-;  .1  toutu  nimim. 


Une  commission  d  éludé 
des  laboratoires  d’analyses  médicales 
vient  d’être  constituée 

Elle  est  cha.rgé,e,  d’accord  avec  le  minislè- 
re  de,  l’Education  naiionale,  de  détOTminer , 
le  programme  des  connaissances  scientifi¬ 
ques  -et  médicales  susceptibles  d'être  axigto 
des  directeurs  de  ces  laboratoires,  ainsi  ((ue 
Les  modalités  de  fonctionnement;  Cotte  Com¬ 
mission  seffa  présidée  par  le  directeur  géné¬ 
ral  de  l’assistance  et  de  l’hygiène. 

Ses  membres  sont  :  >,IM.  CavaUIier,  direc¬ 
teur  de  renseignement  supérieur,  le  doyen. 
Roussy,  Guérin,  Louis  Martin,  Radals,  Mes 
Renault,  Desgrez,  Debré,  Aehard,  Beaudouin, 
Clbrie,  Marcel  Labl>è,  Saiitenoise,  Hérisse?, 
'Fabre,  Goifton,  Lonnonl,  Ghamponnois,  Lé- 
Mue,  .Adler.  Chaleix  et  M.  le  piréfet  Léon. 


MOUVEMENT  DES  ÉPIDÉMIES 

M.  le  Ministre  de  la  Sauté  nublique  et  dCf 
l'Ed.ucat.ion  physique  a  adressé  à  l’Académie:? 

1”  Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  du  Calva¬ 
dos,  de  la  Mayenne  et  .de  M.  le  Prétot  de  Po¬ 
lice  d(3  la  Seine  signalant  des  cas  de  polio- 
myélit'e  constatés  dan.b  des  communes  de 
cas  d?part€.m.ents. 

.  2”  Des  .rapports  de  M.M.  les  Préfets  de  la 
Savoie  .et  du  Var  sur  des  ca.s  de  fièvre  ondu¬ 
lante  observés  .  dans  des  communes  dé  cee 
déipairt.einents. 

3"  Des  notes  de  MM.  les  Préfets  deJa  Hau¬ 
te-Marne  et  du  Haut-Rbin  sur  des  cas  de 
tièvre  typhoïde  constatés  dans  des  commu- 
i).es  de  ces  dé'pai-tements. 

M.  le  Préfet  du  Pas-de-Calai.s  a  envoyé  à  ' 
l’.Académie  Les  ren&ei.gnements  statistiipies 
'du  Service  d.e  la  Protection  cl.es  Enfants  du 
premier  âge,  pour  l’année  1934.  .  ■ 
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LE  MONDE  fUR  MON  MIROIR 


La  saison  du  muguet  amène  chaque 
année  quelque  drame  stupide.  Des  en¬ 
fants,  des  amoureux  qui  se  hasardent  à 
cueillir  cette  fleur  porte-bonheur  dans 
(]nelque  bois  dont  la  chasse  est  réservée 
reçoivent  des  coups  de  fusil  qui  leur  sont 
tirés  par  des  gardes-chasse  dont  la  con- 
icienee  scriqauleuse  est  mise  au  service 
(lime  brutalité  vindicative.  Il  y  a  quel- 
(|ue8  années  le  fils  d’un  de  mes  amis 
riposta  par  un  geste  de  colère  défensive 
et  tua  le  garde-chasse.  Il  passa  en  cour 
j'assises  et  fut  condamné.  C’était  un 
jeune  homme  de  parfaite  éducation  et 
de  grand  avenir.  Sa  vie  fut  brisée  par 
cette  aventure. 

Ce  sont  aujourd’hui  deux  garçonnets 
qui  sont  blessés  par  un  garde-chasse  qui 
(iéfendait  le  muguet  de  ses  maîtres  (qu’il 
dit),  Les  parents  de  ces  enfants  ont  por¬ 
té  plainte.  Si  j’avais  à  juger  de  ce  fait, 
je  condamnerai  les  voleurs  à  cinq  sous 
d’amende  pour  le  préjudice  causé  et  le 
jarde-chasse  à  cinq  ans  de  prison  ;  car 
c’est  un  acte  antisocial  que  de  risquer 
de  tuer  deux  enfants  pour  une  branche 
de  muguet. 

M.  Germain-Martin  dont  tout  le  mon¬ 
de  reconnaît  la  haute  compétence,  dé¬ 
ploie  de  courageux  efforts  pour  rassurer 
l'opinion  sur  la  situation  financière  de 
la  France.  Il  fait  consciencieusement  son 
devoir  en  donnant  aux  journaux  des  com¬ 
muniqués  rassurants  qui  ne  peuvent 
d’ailleurs  empêcher  les  rentés  de  baisser. 
C’est  que  sans  être  toujours  très  clair¬ 
voyante  ni  bien  conseillée  l’opinion  pu- 
Uique  se  rend  compte  qu’on  ne  peut 
trouver  sous  le  pied  d’un  cheval  les  vingt 
milliards  qui  manqueront  demain  pour 
éplibrer  le  budget. 


Entraînés  dans  une  vague  de  démago¬ 
gie  onéreuse,  nos  gouvernants  ont  pen^ 
dant  les  années  de  vaches  grasses  pris 
.  des  habitudes  de  dénenses  qui  leur  ont 
permis  de  se  constituer  une  clientèle 
électorale.  Mais  si  l’on  pouvait  alors  se 
payer  le  luxe  de  largement  payer  les 
fonctionnaires,  de  distribuer  des  secours 
à  tout  venant,  de  calmer  les  revendica¬ 
tions  des  anciens  combattants,  par  des 
pensions  accordées  aveuglément,  de  faire 
de  tous  les  travailleurs  des  rentiers,  de 
snlivenir  aux  besoins  des  producteurs 
lonchés  par  la  mévente,  etc.,  de  pareilles 
prodigalités  doivent  à  présent  être  péri- 

Mais  qui  voudra  prendre  cette  résolu¬ 
tion  indispensable  ?  Personne.  Car  tout 
élu  qui  se  déclarerait  partisan  de  cette 
lliérapeuticpne  chirurgicale  serait  certain 
d’être  blackboulé  aux  prochaines  élec¬ 
tions.  Aussi  les  avertissements  et  les 
conseils  de  M.  Germain-Martin  ne  seront- 
ils  pas  suivis  par  les  Chambres.  Alors  ? 

Alors  les  craintes  que  nous  ressentons 
tous  au  sujet  de  l’inévitable  faillite  sont 
parfaitement  justifiées,  de  même  que  les 
sentiments  aperçus  à  l’étranger  sur  la 
Ifagilité  de  notre  monnaie.  Et  les  propos 
rassurants  de  M.  Germain-Martin  res¬ 
semblent  bien  à  ceux  que  tient  le  méde¬ 
cin  à  la'  famille  qui  entoure  un  mori- 
lond. 

L’ignare  cupide  qui  se  trouve  souvent, 
an  fond  de  l’électeur  vous  dira  bien 
çu’on  peut  trouver  l’argent  chez  les  ri¬ 
ches.  D’abord  les  riches  n’existent  plus. 
Les  grands  propriétaires  terriens  n’ont 
plus  de  «  disponible  »  pour  entretenir 
leurs  domaines  et  ce  n’est  pas  en  leur 
prenant  leurs  terres  selon  les  principes 
communistes  cpi’on  remplira  les  caisses 
de TEtat.  Les  grands  industriels  travail¬ 
lent  à  perte  et  sont  obligés  de  fermer 
leurs  usines.  Les  exploitants  du  sol  qui 
sont  pourtant  parmi  les  privilégiés  de 
l'impôt  ne  peuvent  s’en  tirer.  Reste  la 
masse  des  petits  possédants  dont  la  ri¬ 
chesse  n’est  pas  visible  et  par  consé- 
([uent  non  imposable  et  qui,  ne  consom- 
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Voir  page  II  le  magnirique 
voyage  que  vous  pourrez  Taire 
aux  vacances  prochaines 


mant  qu’au  ralenti,  ne  paient,  directe¬ 
ment  on  indirectement,  qu’un  chiffre  in¬ 
fime  d’impôts  :  l’exonération  à  la  base 
ramenant  même  leur  contribution  à  zéro. 

C’est  donc  parler  pour  ne  rien  dire 
que  de  déclarer  qu’on  prendra  l’argent 
là  où  il  est,  car  cet  argent  n’existe  plus 
là  où  il  était.  Il  a  changé  de  poches  et  il 
demeure  inaccessible  là  où  il  se  trouve  à 
présent. 

Qu’on  examine  le  problème  de  notre 
trésorerie  de  quelaue  côté  que  ce  soit, 
il  apparaît  qu’il  faut  choisir  entre  la 
faillite  et  le  Rnbicon.  Et  comme  person¬ 
ne  ne  veut  franchir  le  Rnbicon... 


Nous  avons  déjà  exprimé  notre  regret 
sur  l’extrême  faiblesse  de  notre  propa¬ 
gande  française  à  l’étranger.  La  Russie 
et  l’Italie  font  à  leurs  postes  de  T.  S.  F. 
des  conférences  en  langues  étrangères. 
Elles  sont  tendancieuses,  c’est  entendu, 
mais  elles  constituent  néanmoins  un  mo¬ 
de  de  propagande  que  nous  devrions  sa¬ 
voir  utiliser  en  ce  qui  nous  concerne. 

Les  communiqués  que  nous  passe 
d’une  voix  caressante  le  poste  de  Rome 
nous  apprennent  que  Fltalre  se  prépare 
toujours  à  faire  la  guerre  en  Afrique.  On 
se  demande  avec  inquiétude  ce  qui  sorti¬ 
ra  de  ce  conflit'.  La  victoire  de  notre 
(c  sœur  latine  3)  (ainsi  qu’on  appelle 
maintenant  le  pays  du  fascisme)  ne 
m’apparaît  pas  comme  assurée.  Les  Ita¬ 
liens  ne  vont  pas  se  trouver  en  face  de 
sauvages  armés  de  flèches  ;  la  collabora¬ 
tion  apportée  aux  Ethiopiens  par  plu¬ 
sieurs  nations  est  de  plus  en  plus  démon¬ 
trée  ;  la  tranquillité  européenne  et  mon¬ 
diale  risque  de  se  trouver  profondément 
troublée  de  ce  fait  ;  l’Italie  pourra  de¬ 
mander  compte  aux  nations  qui  ravi¬ 
taillent  ses  ennemis  en  armes  et  en  mu¬ 
nitions  ;  or,  ces  nations,  comme  l’Alle¬ 
magne  et  le  Japon,  ne  font  plus  partie 
de  la  Société  des  Nations.  Alors  que  ten- 
tera-t-on  contre  elles  ? 


La  déclaration  de  Staline  concernant 
le  principe  de  la  défense  nationale  de 
cliaque  pays  semble,  avoir  réjoui  un  tas 
de  gens.  Je  m’entête  à  n’y  voir  qu’une 
tartuferie  asiatique.  Il  y  en  a  qui  ne 
croient  pas  en  Hitler,  moi  je  ne  crois 
pas  en  Staline.  Nos  Talleyrand  d’aujour¬ 
d’hui  font  confiance  en  celui-ci  qui  a  dit 
bien  d’autres  choses  qn’Hitler  ;  l’avenir 
fera  connaître  sa  sentence  et  départagera 
les  avis. 

En  tout  cas,  il  ne  faut  pas  oublier  que 
l’Internationale  au  nom  de  laquelle  par¬ 
le  Staline  n’est  déjà  pins  celle  dont  se 
réclament  les  purs  d’entre  les  révolution¬ 
naires.  Trotsky,  l’ennemi  de  Staline,  a 
déclaré,  il  y  a  un  an,  qu’il  préparait 
une  nouvelle  Internationale,  la  quatriè¬ 
me  je  crois.  Et  la  doctrine  de  celle-ci 
reniera  demain  le  révolutionnaire  en 
peau  de  lapin  que  sera  devenu  le  bolche- 
viste  actuel.  Mais  où  donc  est  Trostky  ? 

J.  GRINON. 


TENNIS-CLUB  MEDICAL  DE  PARIS 

Le  9  mai  vient  de  se  terminer  le  championna 
simple  hommes  du  T.  C.  M.  P.  (lui  a  été  ren. 
porté  par  le  Docteur  Giard,  battant  le  Docteur 
Hudelo  par  6-3,  6-2,  6-2. 

Ce  même  jour  la  finale  dames  a  été  remportée 
par  Mine  Vickham,  battant  Mme  Galand 
6-0,  6-3. 

Les  prix  et  la  coupe  annuelle  ont  été  remis _ 

cours  d’une  réception  intime  chez  le  Docteur  Du- 
puy  de  Frenelle.- 

" 'activité  du  T.  C.  M.  P.,  club  afillié  à  la  1- 

_ ition  Française  de  Lawn-Tennis,  est  considé^ 

rable  :  sous  quelques  jours  commencent 
championnats  ouverts  à  tout  médecin  françai.  .. 
à  toute  femme  médecin  ou  toute  femme  de  mé¬ 
decin  français.  XTn  rallye  automobile  aura  lieu  e 

Les  confrères  intéressés  par  le  T.  C.  M.  P.  € 
les  différents  avantages  que  réserve  ce  club  au- 
sociétaires  sont  priés  de  s’adresser  au  Docteur 
Galand,  président,  177,  boulevard  Saint-Germs 
ou  au  docteur  Mazer,  secrétaire  gépérai,  106,  : 
de  Eichelieu. 


Hypnotique  -  Sédatif 


Procure  un  sommeil  colme  ef  réporoleur 
1  à  2  comprimés  le  soir _ 

I  ABORATOIRES  C!BA,  I09-tl3.  Boulevard  de  la  Pod-Dieu,  LYON 


Huile  non  Caustique 


LENIFÉDRINE 


à  XOléate  d’Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50  % 
FORT  1  gr.  % 


ÉCHANTILLONS 

L.  GAILLARD,  Pharmatàco 
26.  Rue  Pétrelle,  Paris  (9«) 


5e  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-  Capsules 


Nouvelle  adresse  :  7,  rue  de  l’Armorique,  PARIS  fXV”) 


ECH°"  LITTÉRATURE 
LABORATOIRES 

CORTIAL 

15, B?  PASTEUR 
PARIS 


Mussolini  et  la  Latinité 


Le  14  r 


;  d’honr 


cellenc 


_  Plgnatti  Morano  dl  Custoza,  ambassadeur  d’Ita¬ 
lie  à  Paris,  grâce  à  l’mitiative  des  «  Amitiés  de 
Fiance  »,  dont  M”"  Eivière  est  présidente-fonda- 
trice,  et  sous  les  auspices  du  Comité  France-Italie 
et  de  rUniou  Médicale  Latine,  une  conférence  sur 
«  Mussolini  et  la  Latinité  »,  faite  par  le  docteur 
Dartigues,  président-fondateur  de  l’Umfia  ou 
Union  Médicale  Latine. 

Parmi  les  nombreuses  personnalités  italiennes 
et  françaises,  nous  avons  reconnu  les  médecins 
généraux  inspecteurs  Eouvillois,  Léon  Boyé,  le 
lieutenant-colonel  Kollner,  le  Pr  J.-L.  Faure,  M.  de 
Zara,  les  docteurs  Bandelac  de  Pariente,  Eivière, 
Molinéry,  Dausset,  Gudin,  Vacoaro,  Martiny,  Chau- 
vois,  Fatlong,  Parrot,  Eigaux,  Mercier,  de  Par- 
rel,  Jayle,  Kfouri,  le  Pr  Lutrario,  le  P»  G.  Petit  ; . 
M.  Mazolié,  secrétaire  du  Comité  France-Italie,  à 
Toulouse,  M.  Constant,  vice-président  du  Conseil 
municipal,  Prs  Laignel-L  avastine,  Eoule,  D»  Crou- 

Là  salle  était  décorée  aux  couleurs  italiennes 
et  françaises. 

Devant  le  buste  de  Mussolini,  la  carte  de  la 
Latinité,  devant  deux  panneaux  représentant  l’Ar¬ 
bre  généalogique  de  la  Famille  Latine  avec  ses 
blasons,  où  l’on  distingue  tout  d’abord  le  puis¬ 
sant  tronc  d’origine,  celui  de  Eome,  et  le  faisceau 
des  drapeaux  de  toute  la  Latinité,  le  docteur  Dar¬ 
tigues  a  dit  les  raisons  pour  lesquelles  il  faisait 
cette  conférence  et  se  croyait  autorisé  â,  la  faire 
bien  que  chirurgien  et  peut-être  surtout,  parce 
que  chirurgien.  • 

.Sans  tomber  dans  les  répétitions,  le  docteur  Dar¬ 
tigues  brosse  à  grands  traits  la  vje  de  Benito 
Mussolini  en  le  prenant  â  son  départ  jusqu’à  sa 
période  triomphale. 

A  un  moment  donné,  il  fait  un  beau  portrait  de 
Mus;solini  et  indique  tout  ce  que  son  masque  ex¬ 
prime  de  réflexion,  de  volonté  et  d’action.  Il  in¬ 
siste  sur  la  personnalité  physique  du  Duce  qui 
lui  donne  tant  de  prestige.  Assez  longuement  en¬ 
suite,  il  parle  de  Mussolini  orateur  et  cite  des 
phrases  typiques  de  Mussolini  en  montrant  que 
Mussolini  est  un  des  plus  gra.nds  meneurs  d’hom¬ 
mes  qui  ait  existé. 


iioration  de  la  race  italienne  ;  à  ce  propos  le 
docteur  Dartigues  s’étend  longuement  sur  la  no- 

timent  et  la  langue  qui  superdomiuent  les  origi¬ 
nes  sanguines. 

•  «  En  un  mot,  dit-il,  ce  '*qu’il  faut  voir,  c’est  ce 
qui  domine  dans  l’ordre  spirituel  et  qui  anime 
ensuite  la  matière  et  la  force  vivante  de  millions 
d’individus,  aussi  y  a-t-il  au-dessus  des  races  la¬ 
tines,  le  Génie  Latin,  la  pensée •  latine,  la  culture 
latine  et  l’idéal  latin  ». 

Le  docteur  Dartigues  explique  bien  les  deux 
états  psychiques  différents  qui  constituent  d’un 
côté  la  barbarie  et  de  l’4utre  la  vraie  civilisa¬ 
tion.  La  vraie  civilisation  n’est  pas  adéquate  à 
l’état  scientifique  d’une  nation.  Il  oppose  ce 
qu’il  appelle  les  peuples  de  stabilité,  à  l’heure 
actuelle  ;  les  latins,  aux  peuples  dits  agresseurs 
et  qui  le  resteront  peut-être  longtemps  e'ncore. 
>11  passe  en  revue  ensuite  toute  l’œuvre  sociale  et 
hygiénique  du  Duce  et  cite  quelques-uns  de  ses 
collaborât, ^urs  les  plus  éminents.  A  un  moment 
il  dit  cette  phrase  ;  «  Mussolini  s’est  conduit  en 
vrai  médecin  et  même  en  ohirurgieù  car  il  a  fait 
la  plus  belle  traintifusion  de  sang  vermeil  qui  soit 
au  peuple  de  l’Italie.  »  Entre  autres  choses,  il  dit 
que  le  travail  'de  Mussolini  pour  l’Italie  a  été 
réalisé  à  la  faveur  de  la  discipline  et  de  l’ordre; 
il  envisage  même  une  ■  confédération  latine  libre 
et  indépendante  eu  ■  ses  parties  dont  Mussolini 
pourrait  prendre  la  tête  pour  la  défense  de  la  La-- 
tinlté.  Il  considère  que  Mussolini  est  surtout  itn 
«  constructeur  »  et  c’est  ce  qui  fait  ss,  grandeur. 

L’orateur  ne  craint  pas  de  se  demander  ce  qu'il 
adviendra  quand  Mussolini  ne  sera  plus  là  et 
voici  la  splendide  phrase  qu’il  a  prononcée  à  ce 
sujet  : 

«  Qu’adviendra-t-il  qTiand  Mussolini  ne  sera  plus 
là  ?  Le  fascisme  peut  disparaître  et  ses  succes¬ 
seurs  se  faire  une  guerre  acharnée  comme  les 
générauîU  d’Alexandre  au  partage  de  son  empire. 

teau  de  rois  à  s»î  partager  pour  des  ambitions  ou 
des  bénéfices  peisonnels  ;  c’est  un  flailibea.u  d’or¬ 
dre  et  de  clarté,  (lui  doit  passer,  comme  dans  la 

recevoir  pour  lo  tr.ansmettre  !  Le  fascisme  dispa¬ 
raîtra,  qui'  sait  !  M  als  l’œuvre  féconde  de  Mussoli¬ 
ni  restera,  imprégnée  de  flamme  immortelle  et 


dans  cette  œuvre  fasciste  surtout  la  partie  socio- 
médicale  et  hygiénique,  ïa  lutte  contre  les  fléaux, 
la  maladie  et  la  mort  et  aussi  la  leçon  magnifi- 
ciue  de  la  valeur,  de  la  discipline  et.  de  l’ordre. 
D’ailleurs,  quand  un  homme  a  sauvé  un  pays  qui 
■  - “  -  l’esprit 


mourait 
font  partie 
quand  il  l’a 


e  l’Italie,,  dont  i  a 
mtielle  du  domai 

a  recréé  de  toutes  pièces  dans  l’ordre 
Ire  au  service  du  progrès,  il  a,  tait  là 
deux  actes  ineffaçables  dans  la,  fresque  de  l’Hiis- 
toire,  et  il  est  à-  jamais  désigné  pour  la  recouuals- 
sance  et  la  durable  gloire  ! 

»  J’ai  eu  confiance  en  Mussolini  malgré  les  ap¬ 
parences  polymorphes  de  la  diplomatie  ;  j’ai  con¬ 
fiance  toujours  en  lui  parce  que,  par  son  œuvre 
il  m’apparaît  comme  un  «  constructev  '  •  - 

au  lieu  de  démolir,  parce  que  c’es 
qui  agit  au  lieu  de  discutailler,  » 

En  une  comparaison  originale,  il  montre  en  la 
personne  de  Mussolini  en  quelque  sorte  descen¬ 
dant^  de  ^Jules  «sar  rMoncilié^aveo  Vercingétorix, 

nu  descendant  des  Arvernes.  Il  résume  le  tout  en 
disant  qu’il  y  a  une  lutte  qui  continue  toujours 
entre  la  Germanité  et  la  Latinité  et  qu’en  somme, 
pour  symboliser  cette  lutte,  c’est  Hitler  et  Musso¬ 
lini  face  à  face. 

11  termine  par  une  péroraison  où  il  montre 
Mussolini  dans  une  auréole  de  gloire  finale  où  il 
aura  été  un  des  exemplaires  les  plus  bep.ux  de 
l’Histoire  de  la  Terre  Italienne  et  «  qui  ont  su 
travailler  pour  leur  Patrie,  leur  Multlpatrie  et 
l’Humanité.  » 

Cette  conférence  s'est  terminée  dans  l’enthou¬ 
siasme  général  et  par  des  applaudlsements  pro- 


NOVVEL.l,E  BR^VE 


Un  coaoo'ürs  sur  titres  est  ouvert  pour  le 
poste  de  médecin  adjoint  au  sanatoiriuni 
d’Oissel  (Seine-Inférieure).  Traiteimiemt  :  ;  26.000 
fran’cs,  plus  avanta.g'es  matériels  habituels  lert 
versements  de  l’Etablissement  pour  ipetraite. 

-Adresser  d’urgence  les  demandes  avec  piè¬ 
ces  habituellas  et  .référemces  à  M.  -Halipré, 
14,  rue  Charles-Lenepveu,  Rouen. 


bonique'xoche" 

boni  -  stimulant 

si  rep  roche" 

affections  pulmonaires 

allonal'TOche" 

toutes  les  algies 

sédobrol  "roche" 

symptômes  nerveux 

Produits  F.  HOFFMANN-LA  ROCHE6»C®1QRueCrillon.PARIS(ivf) 
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PALLAS 

LA  MÉDECINE  ET  LES  MÉDECINS 

VX  MAGÆXINE  DE  LVXE 

64  pages  grand  format  —  Couverture  et 
hors-texte  en  couleurs  bourré  de  texte 
et  d’illustrations. 
Directeur:  Docteur  J.  CRINON. 

est  paru 
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Couverture  :  Tibère  «t  Agrippine,  reproduction 
d’un  tableau  de  Kubena.  exposé  au  Musée  de 
Vienne.  —  Pourquoi  J’aime  le  Canada,  par  M.  le 
Pr  Sergent,  de  l’Académie  de  Médecine.  —  Leurs 
passe-temps  ;  Le  Violoncelle  de  M.  le  Dr  Loeper, 
par  M.  Georges  Duvean,  agrégé  de  rUniversité.  - 
Qu’est-ce  que  le  tempérament  chirurgical  ?  Ré¬ 
ponse  de  M.  le  Pr  Eehé  Lcriche.  —  Epilogues,  par 
J  Crinon.  —  La  Guérison,  nouvelle  inédite,  par 
Robert  Dieudonné,  illustrations  de  Pécoud.  —  Le 
peintre  Henri  Montassier.  —  La  muse  médicale  ; 
L'Amour,  poème  par  le  Dr  Raymond  Groo.  —  Le 
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manière  de  Goya.  —  La  médecine  indigène  au 
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Xumière,  Sa  vie  de  (travail,  ses  découvertes,  par 
M.  le  Dr  Clément  Sahuo.  —  Une  visite  à  la  mai¬ 
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que  révolutionnaire),  par  M.  Hérissay.  —  Hors- 
texte,  Lassitude,  tableau  de  Henri  Montassier. 


PRIX  D’UN  ABONNEMENT  ANNUEL  (4  nu¬ 
méros)  à  ..  PALLAS  . .  40  fr. 

PRIX  D’UN  NUMERO  «  PALLAS  .  IHr. 

PRIX  D’UN  ABONNEMENT  COMBINE  A 
..  PALLAS  »  ET  A  L’  «  INFORMATEUR 
MEDICAL  »,  UN  AN .  00  fr. 


Tout  souscripteur  de  cet  abonnement  combiné  de¬ 
vient  bénéficiaire  d’une  police  l’assurant  pour 
15.000  fr.  en  cas  de  mort  par  accident  et  pour  un 
capital  de  15.000  fr.  réductible  en  cas  d’infirmili 
permanente  partielle. 


Il  ne  sera  répondu  à  aucune  demande  de  spéci¬ 
men  qui  ne  sera  pas  accompagnée  de  son  mon¬ 
tant,  soit  :  12  francs. 

Adresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
chèques  et  mandats] ,  à  M.  le  D''  J.  CRINON, 
111,  boulevard  Magenta,  PARIS  (Xü). 
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S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  ouvrir  sa  porte  cha¬ 
que  dimanche  à  un  ami  qui  vous  dit 
ce  qu’il  pense  et  qui  vous  confie 
quelques  indiscrétion». 
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Traitement  du  PARASITISME  INTESTINAL 

PAR  LES  PYRËTHRINES 


PERLES  &  GOUTTES 
Sans  contre-indications,  Aucune  toxicité 


LABORATOIRES  CARTERET,  15,  rue  d’Argeoleuil 

PARIS 


i  la  Sodéi  iiale  de  fOpé»  à  l’omo  U  son  liai 
elonisontiolaianiiesËlineiHeDtnl 
liolle  de  la  héssIod  idkale 


lo  corps  médical,  reconnaissant  qu’un 
.fjiil  pays,  comme  la  France,  se  doit  d’or- 
l’îiygiène  publique  et  la  prophylaxie 
ilaladies,  s©  déclare  disposé  à  participer 
1  fis  organisation,  avec  toute  sa  'science  et 
.1  dévouement,  car  il  est  insensé  d’attendr© 
rM'nos  concltoyer.s  soient  malades,  pour 
.i'ocfflper  de  leur  santé. 

Ifeiènè  sociale  doit,  avant  tout,  conser- 
ter  la  santé  publique  pa.r  une  politique  pré- 
.(Mive  de  l'habitation,  de  l’alimentation 
raéi'ation.  Les  lois  socfales  les  plus  com- 
[lîiiifà  et  les  plus  onéreuses  sont  ineftica- 
s.à'onne  réalise  pas  cette  politique,  si  on 
:f)iinitepas  l’influence  nocive  de  l’alcoolis- 
:e,  sion  n’instruit  pas  le  public  des  dangers 
.j’ü  ignore.  -C’est  là  le  devoii-  de  l’Etat, 
la  corps,  médical  demande,  en  échange  de 
îoKaboration  dévouée  : 
r  Que  l’Etat  comprenne  bien  que,  dans 
sifrét  dos  malades,  la  médecine  de  diag- 
ïlie  et  de  soins  ne  peut,  à  aucun  degré,  lem- 
î  dans  le  domaine  de  la  médecine  dite 


’  Que  les  pouvciri 


■ïriquemen 
lî  du  jûéi 


puhhcs  défendent  plus 
érêts  moraux  et  maté- 
articulièrement  sur  les 


':0mE  DES  MEDECINS. 

!■;  création  '  d’un  Ordre  des  Médecins,  seul 
cîtiio  pour  juger  des .  manquements  à  la 
'«le  professiormelile,  est  plus  urgente  que 

il  est  sDuhaitablo  que  des  magistrats  ap 
■:“lîn:  leurs  lumières  à  ses  discussions,  sou- 
"teWe  égalemeiu  que  tous  les  organismes, 
'1  composent  la  famille  médicale  :  Facultés, 
.î;riiiau.v.  Syndicats,  y  soient  dignement  re- 
[tisenlés.  .  .  .  - 

i!  est  inadmisBlhle,  par  contre,  que  les  _ju 
léiielions  effectives  d-e  l’Ordre  des  Médecins 
omprennent  u?)e  ma)orité  de  magistrats  ; 
[iireille  composilion  irait  à  rencontre  du.  but 
tterfiié,  l’Ordre  étant  précisém-emt  -créé 
(«r  connaître  dos  questions  échappant  à 
l'fnlendement  ©t  à  la  compétence  des  ma  gis- 


rmUANCES  SOCIALES. 

Le'maintiein,  pour  les  .Assurances  sociales, 
liefe'iTue' soient  les  modifications  -qui  y  se- 
m)  apportées,  d(;s  conditions  auxquelles  le 
«tps  médical  a  accepté  d’y  collaborer,  c’est- 
Wire  libre  Choix  du  médecin  par  le  malade, 
•wret  professionnel  absolu,  règlement  direct 
IMie  iffiSMe)-  .sans  -aueune  >tapffie<ition,  libeti*-  ' 
"  (le  nrésoriptibn. 

En  somme;  le-corp-s  médical  accepte  de  don- 
I  son  entière  ctîllaboratlori  aux  Assurances 
laies,  taiit  qu’elles  permettent  d’exercer 
le  médecine  libre,  mais  refuse  d’accepter 
l!  collaborer  à  une  médecine  étatisée  ou 
liiittionnarisée. 

■mmORE  MEDICALE. 

Limitation  du  nombre  des  éiudiarits 
Cette  limitation  doit  être  obtenue  moins 
3  m  nnmèrus  clausus,  qui  fournirait  un 
Mveau  prétexte  à  ringérence  étatiste  et 
iorleralt  atteinte  au  ilbéraUsme  traditionnel 
iî  l'enseignement  supérieur,  que  par  une  sé- 
lirité  accrue  aux  examens  et  un  barrage 
(entrée  excluant,  par  une  note  minimale,  les 
:"siulants  trop  visibliem-ent  Indignes. 

sélection,  basée  moins  sur  la  quantité 
la  qualité,  serait  double,  selon  le 
nneipe  adopté  par  la  commission  d’ensei¬ 


gnement  de  la  Confédération  Médicale  ;  bar¬ 
rage  B  atténué  »  après  le  P.  C.  B.,  barrage' 
plus  sérieux  en  fin  de  première  .année,  tout 
candidat  n’ayant  pas  obtenu  un  nombre  de 
points  nLinlmum  se  voyant  refuser  le  passa¬ 
ge  en  secondé  année.  -  . 

Maintien  des  .études  classiques  préalables 
et  des  eonnaissanoes  gréco-latines. 

4”  CONCURRENCE  ILLEG.ALE. 

Médecins  étrangers 

a)  En  ce  qui  concerne  les  remplaoements, 
seront  seuls  autorisés  à  en  effectuer  les_ét-u- 
dia.nts  français  candidats  au  diplôme  d’Etat 
et  possesseurs  du  certificat  de  fin  de  scolarité, 
avec  la  mention  «  est  autorisé  .à  faire  des 
remplacements  ». 

b)  En  ce  qui  concerne  les  études  -et  le  di¬ 
plôme  de  doctorat  : 

Obligation  pour  l’.étudiant  étranger  d’opter 
à  son  arrivée  .en  France,  .entre  le  diplôme 
d’Université  et  le  diplôme  d’Etat,  ce  'derniier 
étant  seul  à  conférer  le  droit  d’-exercice  médi¬ 
cal  : 

•Interdiction  de  toute  transformation  du  di- 
p'iôimei  d’Université  en  .dtplôm.e  d’E.tat  : 

Pour  les  candidats  .au  diplômie  d’Etat,  sup¬ 
pression  de  toute  équivalence,  quelle  qu’.elle 
soit  :  obligation  des  deux  paii-ti-es  de  bacca¬ 
lauréat  français^et  du  certificat  P.  C-  B.  ; 

c)  En  ce  qui  concerne  l’exercice  de  la  mé¬ 
decine,  interdiction  pour  tout  étranger  natu¬ 
ralisé  d’ex-ercer  la  médecine  en  France,  pen¬ 
dant  un  délai  de  dix  ans  après  la  natuiaUsa- 
tion.  Délai  égal  pour  l’accès  aux  fonctions 
rétribuées  par  l’Etat,  les  départem^ents  ou  les 
communes  ; 

d)  Contrôle  .rigoureux  des  naturalisations 
.et  sélection  minutieuse  après  .enquête  auprès 
des  organismes  professionnels  ; 

Service  militaire  obligatoire,  pour  tout  na¬ 
turalisé. 

Par  ailleurs,  les  étudiants  étrangers  ne 
pouiTont  être  admis  comme  internes  dæ  éta¬ 
blissements  hospitaliers  .publics  ou  privés, 
que  pour  des  postes  créés  en  surnombre  et 
non  rémunérés. 

En  ce  qui  concerne  les  m.édecins  étranigier.s, 
non  naturalisés,  exerçant  régulièrement  leur 
profession  -en  France,  lors  de  la  promulga¬ 
tion  des  dispositions  législatives  actuelle¬ 
ment  .en  .' ldi.scusi^o.n,  :  ils  ne  pourront' —  et 
jusq.u’à  exptratioji'  .d’uri,  délai  de  -.dix  ans,  à 
compter  du  jour  de  leur  naturalisation  —  soi¬ 
gner-  les  malad;é§,.  de  l’A-sslstanoe  médicale 
gratuite,  les  mutiles  de  guerre  munis  d-e  leur 
carnet  de  soins,  les  accidentés  du  travail 
soumis  à  la  loi  du  9  avril  189.8,  ni  loollaborer 
aux  lois  sociales  en  vigueur,  en  signant  les 
feuilles  de  maladie  des  assurés  sociaux. 

Des  dérogations  exceptionnelles,  motivées 
par  des  situations  spéciales  —  services  de 
guerre,  durée  du  séjour  en  France,  mariage 
avec  une  Française  —  pourront  être  accor¬ 
dées,  après  avis'  d’une  commission  où  les  re¬ 
présentants  des  organismes  professionnels 
siégeront  à  parité  avec  les  représentants  de 
l’Administration. 

Illégaux 

Répression  rigoureuse  de  rexercicie  illégal 
de  la  médecine  '(masseurs,  infi.rm.'er.s,  guéris¬ 
seurs  de  tous  genres). 

Répression  do  toute  usurpation  do  titre  et; 
défense  du  titre  d’ancien  interne,  par  l’obli¬ 
gation  de  rhentionner  la  ville  où  l’internat 
fut  effectué. 

(Voir  la  tuile  page  8}. 
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H.  le  Professeur  Loeper  est  un  ji5ssionné  de  musique.  Il  est  ici  photographié  à  côté 
Je  son  violoncelle.  Cette  photographie  est  extraite  du  N“  2  de  la  Revue  PALLAS. 

Photo  TEMPLIER,  cliché  PALLAS. 


SES 
SYMPTOMI» 
CARDINAUX 

Congestion  intense  etgon- 
flement  de  la  pituitaire. 
Hypersécrétions  nasale, 
oculaire,  bronchique. 
Accès  de  dyspnée  compa¬ 
rables  a  ceux  de  l'asthme, 

SONT 
U$TiaABŒ 
D6  U- 


SANEDRINE 

EPHEDRINE  LEVOGY 

SPÉCIFIQUE  contre; 

LE  BRONCHOSPASME 
L'HYPERHEMIE  ET 
L'HYPERSECRETION 
DES  MUQUEUSES 


MODE  D’ADMINISTRATION  : 

PAR  VOIE  BUCCALE  :  Comprimés  à  Ogr.025  (tubes  de  20]  2  à  4  par  24  heures. 

et  simultanément  en  PULVERISATIONS  NASALES 
Solution  huileuse  à  2%  Solution  aqueuse  à  3  °/, 

(flacons  de  1 5  “ )  pour  juguler  l'accès  dès  (flacons  de  30"  )  comme  préventif  des  ac- 
qu'il  menace  de  se  produire.  cès,  selon  les  prescriptions  du  Médecin. 

SOCIÉTÉ  PARISIENNE  D’EXPANSION  CHIMIQUE 
"  SPECIA  " 

MARQUES  POULENC  FRÈRES  ET  USINES  DU  RHONE 
21,  Rue  Jeon-Gouion  •  PARIS  (8’)H 


La  Grande  Marque 

des  Antiseptiques  Urinaires 

et  Biliaires 


56,Boulevard  "Pérelre 


(JR^^Wier 


dissout  et  chasse 
l’acide  urique 


Vœux  émis  par  la  Soci 
à  l’occasion  de 

{Suite  et  fin 


Réglementation  des  réclames  et  publicités 
diverses. 

Rappel  des  piiarmaciens  au  respect  des 
conventions  qui  leur  interdisent  tout  acte  mé¬ 
dical  habituel. 

5"  HOPITAUX,  DISPENSAIRES. 

Assistance  publique 

Restitution  des  hôpitaux  aux  indigents. 

L'hôpital,  établissement  public,  bénéficiai¬ 
re  de  donations  privées  et  de  subventions 
publiques,  exempté  de  'Charges  finanoièrés, 
ne  doit  en  aucune  façon  concurrencer  l’exer¬ 
cice  médical  traditionnel  par  l’admission  de 
malades  payants  ou  .aisés. 

Exception,  faite  des  cas  d’urgence,  de  oer- 
taines  maladies  contagieuses,  ou  de  l’Impos¬ 
sibilité  de  recevoir  ailleurs  lès  soins  indispen¬ 
sables,-  l’accès  à  l’hôpital  sera  rései’vé  aux 
indigents  ou  aux  demi-indigents  porteurs 
d’une  carte  dite  de  «  soins  gratuits  ». 

Un  contrôle  rigoureux,  portant  sur  l’Iden¬ 
tité,  les  quittances  de  loyer,  l’imposition  à 
l’impôt  sur  le  revenu,  sera  e'xeroé  à  T'entrée; 
tout  fràudeiur  sera  passible  de  sanctions  sé¬ 
vères,  coihportant  ie  remboursement  des 
soins  au  prix  de  revient,  le  paiement  d’une 
amende  élevée. 

L’accidenté  du  travail,  l’assuré  social  ne 
sauraient  être  'Oonsidérés,  à  priori,  .comme 
des  malades  indigente  :  une  distinction  élé¬ 
mentaire  doit  être  maintenue  entre  l’assuré 
et  l’assisté. 

Dispensaires 

La  même  surveillanoe  s’impose,  en  ce  qui 
concerne  les  dispensaires  :  la  carte  de  soins 
gratuits,  le  contrôle  d’entréie  fonctionneront 
de  la  même  façon  que  dans  les  établisse¬ 
ments  hospitaliers. 

Un  contrô'le  rigoureux  sera  exercé,  tant  sur 
la  création  de  nouveaux  dispensaires,  dont 
beaucoup  ne  sont  que  des  .entreprises  commier- 
ciales  plus  ou  moins  camouflées,  que  sur  les 
subventions  qui  leur  sont  accordées  par  les 
Pouvoirs  Publics. 

Les  organismes  .cO'rporatifs  seront  repré¬ 
sentés-  à  ces  commissions  de  contrôle. 

6"  IMPOTS.  .  ■ 

I.  —  Rp.m'enei'  l’Impôt  cédulaire  de  12  %  à 
6  %  comme  pour  les  salariés  publics  ou  pri- 

'  vés. 

II.  —  Retour  aux  abattements  anciens  .sur 
le  revenu  pet  professionnel,  soit  : 

O)  Exonération  pour  les  premiea’s  10.000  fr. 

b)  .\battement  de  la  moitié  pour  la  tranch-e 
entre  10.000  flr.  et  20.000  fr.,  soit  5.000  francs. 


été  Médicale  de  TOpéra 
son  centenaire 
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c)  .ébattement  des  trois-quarts  pour  la  tran¬ 
che  .entre  20.000  fr.  et  40.000  fr.,  soit  15.000  fr. 

III.  —  Mêmes  réductions  dlimpôts  cédulai- 
res  pour  charges  de  famille  qu.e  pour  les  sa¬ 
lariés  :  20  %  pour  les  deux  premiers  enfants, 
soit  40  %  et  60  %  pour  le  tr.ol.sième  enfant. 

IV.  —  Supprimer  l’impôt  frappant  les  .pri¬ 
mes  .appelées  à  établiir  un  capdital  destiné  à 
constituer  une  rente-  pour  la  vieil.lesse. 

Voici,  messieurs,  le  programme  de  défense 
du  .corps  médical,  que,  par  tous  nos  efforts, 
nous  devons  faire  aboutir.  Jusqu’à  présent, 
vous’  n’avez  .entendu  que  des  paroles,  paroles 
agitant  des  questions  qui  ne  nous  .sont  hélas, 
que  trop  connues,  car  elles  résument  le»  an¬ 
goisses  actuelles  des  médecins. 

Il  faut,  de  ces  paroles,  passer  à  l’action.  . 

De  multiples  énerg;i.e.s  ont  .essayé,  sur  cer¬ 
tains  chapitres,  d’agir.  Sur  ces  S'Uiiets,  nos 
syndicats  bataülent,  et  non  sans  succès,  de- 
pui'S  des  années,  car  il  faut  reconnaître  que, 
sans  leur  action,  nous  serions  bien  près  d’être 
complétemeint  asservi'S.  C’est  peut-être  ici  .que 
quelques  .esprits  chagi’ins  viendront  nous  re- 
procher  de  ne  pas  avoir  tenté  cette  action 
dans  le  .cadre  syndical. 

Eh  bien,  messieurs,  je  .crois  qu’il  était  jus- 
tem.e.nt  de  notre  devoir  d’essayer  de  faire  naî¬ 
tre  un  mouvement  en  dehors  des  syndicats. 

Nui  n’ignore  la  situation,  .particulièrement 
dans  la  région  parisienne,  où,  malheureuse¬ 
ment,  une  .grande  partie  des  médecins,  sur¬ 
tout  parmi  les  plus  j.eunjes  et  les  plus  actifs, 
se  désintéressent  de  l’action  syndicale,  mal¬ 
gré  les  bienfaits  q'u’ils  .en  ont  Tetiré.  Il  y  a 
donc  actuellement  un  sérvioe-  à  rendre  à  la 
profession,  en  groupant  toutes  les  énergies 
qui  ve^ulent  se  manifester  dans  un  sens 
altruiste,  en  les  unissant  sur  un  programme 
qui  reçoive  leur  approbation.  Puis,  ce  début 
d’acti'On  obtenu,  les  ramener  dans  le  cadre 
syndical,  pour  obtenir  des  résultats  défini¬ 
tifs,  les  syndicats  ayant  alors  la  mass©  des 
praticiens  derrière  eux. 

Pour  le  redressem.ent  de  la  moralité,  qui, 
à  mon  avis,  doit  précéder  toute  action  .con¬ 
tre  nos  ennemis  extérieurs,  il  faut  d’abord 
la  propagande,  mais  c’est  insuffisant.  La  peur 
du  gendarme  est  le  .commencement  de  ta  sa¬ 
gesse  et  en  attendant  un  conseil  de  Tordre 
actif,  je  crois  que  la  collaboration  de  la  pres¬ 
se  médicale,  .en  créant  un  pilori,  où  seraient 
inscrits  les  médecins  Indi.gnesr- bien  entendu 
après  tout  le  contrôle  désirable,  serait  un 
auxiliaire  puissant. 

Notre  pian  consiste  actueHement  en  ceci  : 
sur  notre  p.ro.gramme  établi  et  bien  défini, 
créer  dans  chaque  aiTondissem'ent  'un  comité 
d’action,  dans  le  sein  des  sociétés  d’arron¬ 
dissement  ;  constituer  ce  comité  des  élé- 


me'nts  les  plus  dévoués  et  les  plus  ac¬ 
tifs  ;  les  oharger  de  faire  une  propa¬ 
gande  intense  auprès  .des  médecins  relevant 
de  'leur  ■circo.nscription,  tant  pour  le  redres- 
sem.ent  de  la  moralité  que  pour  l’action,  ex- 
térîeur.ei;  .re.oh.ercher  toutes  les  suggestions  in¬ 
téressantes  ;  condenser  les  résultats  pour  un 
comité  central  parisien,  qui,  au  moment  ve¬ 
nu,  en  liaison  avec  les  syndicats,  agira  sur 
ceux  qui  sont  susceptibles  de  faire  abnutir 
nos  revendications. 

En  effet,  dans  la  forme  gouvernementale 
actuelle,  lo.rsqu’on  a  un  programme  très  net 
à  .faire  aboutir,  il  .n’y  a  pas  p-lusleurs 
moens  ;  un  seul  s’off.re  à  nous  :  ^ir  sur 
nos  mandants,  tant  du  Conseil  munioipal  que 
des  Chambres,  .et  .oecl  .en  mettant  tout  en 
œuvre.  C’est  là  où  la  division  de  Tacti,on  en 
a.-rrondissemente  a  son  intérêt,  car  le  comité 
de  iCbaque  ajrrondis.sem.ent  peut,  avec  beau¬ 
coup  plus  d’efficacité  qu’un  syndicat,  faire 
pression  sur  .ses  députés  et-conseilliers  muni-- 
cipaux,  bien  entendu,  à  condition  que  l’ac¬ 
tion  soit  concertée  et  synchronie. 

C&tte  répartition  du  travail  par  arrondis- 
sements  est  aussi  bien  plus  efficace  pour  la 
lutte  .contre  les  dispensaires  et  les  illégaux, 
qui  sont  mieux  repérés  «t  connus  par  ceux 
qui  en  souffrent  directement. 

.  En  ■l'ésumé,  nous  voulons  créer  .des  foyers 
de  pro.pagande  dans  chaque  arrondissement, 
par  cette  propagande,  répandre  notoe  pro¬ 
gramme  et  ramener  les  médecins  au  sein  des 
Siyndlcats  ;  puis,  secondairement,  sur  .des  or¬ 
dres  ve'nus  du  syndicat,  exercer  une  .action 
concertéie  sur  Les  élus  de  chaque  aaTondisse- 
ment. 

•Te  crois,  Messieiirs,  q.u’ü  ne  doit  pas  être 
difficile  de  trouver  dans  chacune  de  vos  so¬ 
ciétés  les  éléments  nécessaires,  doués  de 
suffisamment  d’altruisme  pour  se  dévouer  -à 
la  cause  médicale,  et  ce  que  je  vous  demande 
06  soir,  c’est  de  .soumettre  ces  idées  d’action 
basée  sur  notre  programme  de  revendica¬ 
tions  à  toutes  vos  sociétés  .et  de  me  faire  par¬ 
venir  aussitôt  que  possible,  votre  adhésion 
et  le  nom  du  représentant  de  votre  comité. 

Je  ne  vous  cacherai  pas  qu’avec  moi  sont 
de  nombreux  amis,  intelligents  et  discipli¬ 
nés,  qui,  si  nous  ne  réalisons  pas,  dans  le 
cadre  de  l’arrondissement  et  des  syndicats, 
notre  programme,  sont  .prêt^  à  se  consacrer, 
en  dehors  d’eux,  4  l’action  néceisSaire  au 
maintien  de  noire  idéal. 

J.e  crois  que  mon  appel  sera  compris  de 
tous,  .que  nous  avons  intérêt  à  nous  unir, 
plutôt  qu’à  créer  de  nouvelles  dissensions 
dans  un  corps  médical  affaibli. 

Faisant  un  dernier  appel  à  ce  qu’il  y  a  de 
meilleiu’  en  vous,  pour  .que  vous  mettiez  tous 
votre  énergie  à  la  défens©  de  ce  qui,  somme 
toute,  sont  vos  intérêts,  je  vous  pri©  de  venir 
tous  nombreux  samedi,  pour  nous  réjouir  de¬ 
vant  une  bonne  table,  célébrer  notre  union  et 
le  point  de  départ  d’un  mouvem.ent  qui,  je 
l’espère,  servira  la  igrande  cause  .de  la  mé- 
décine  française  et  pourra  nous  permettre  de 
(Ilr.e  plus  tai-d  que  le  .centenaire  de  la  So¬ 
ciété  Médicale  de  TO'Péra  n’aura .  pas  été 
Inutile. 


SociMN’Oto-iii-larmAlt 

de  Paris 

Séance  du  22  avril  1935 


M.  DiDSBURY,  Les  otalgies  sans  lésions  d'û-: 
rellle.  —  Sous  le  titre  otalgies  sans  tésions 
d’oreille  l’auteur  étudie  des  crises  douloureu-. 
ses  portant  sur  une  seule  oreiUe  et  sur  la  ri-, 
gion  oranienne  du  même  côté,  il  ne  s’ael. 
pas  d’un  enfant,  mais  toujours  d’un  adtite. 
et  qui  .se  plaint  de  ses  douleurs  depuis  plu¬ 
sieurs  mois  ou  années.  Tout  examen  d’orpa- 
ne  étant-  négatif,  l’auteur  précise  que  cfc! 
douleurs  paroxystiques  irradiées  p-roviennent 
des  périnévrites  superfioieiles  anciennement 
constituées  dont  l’examen  local'  anatomique 
donne  la  preuve.  Le  traitement  anatomique 
par  'hiniésithérapie  manuelle  amène  une  gué 
rison  anatomique  et  fonctionnelle  dans  de 
dé'lais  très  courts. 

Discussion  :  MM.  de  Parrel,  Tarnaud, 
Weill. 

M.  WEILL,  Aspiration  dans  les  sinusites.  - 
Avant  d’-employer  la  méthode  de  Proetz,  l’au¬ 
teur  conseille  de  vider  pas  aspiration  avec  le 
même  instrument  les  sinus  -et  dë  ne  prat 
quer  l’injeetlon  médicamemteuse  qu’aurts 
l’évacuation  aussi  complète  que  possMe 
du  muco-nus  nasal.  Dans  les  sinusites  ail 
gués  l’aspiration  seule  est  indiquée,  elfe 
amène  une  sédation  rapide.  Dans  les  sinusi¬ 
tes  chroniques  .eUe  améliore  l’état  général  el 
local.  I?lle  est  applicable  égaleaneait  à  Tozène. 
Dans  ces  deux  derniers  cas  elle  serë  suivie 
d’injection  médicamenteuse. 

Discus-sion  :  MM.  Flurin,  Duiourmentel, 
Tarnaud. 

M.  Nepveu,  Fistule  branchiale  à  ouverlurt 
sus-ainygdaiienne  (avec  radiographie).  -  .t 
la  suite  d’un  abcès  de  l’amygdale  une  fistule 
sus-amygdalienne  droite  est  apparue,  la  ma¬ 
lade  vide  le  .contenu  de  son  kyste  en  ap 
puyant  sur  la  région  sous-hyoïdienne.  L'am 
leur  a  injecté  par  cette  fistule  du  lipiodol; 
une  radiogi-aphie  exécutée  par  le  doetem 
Lévy-Lebhax  montre  le  traj-et  fistulemx  long 
d’une  dizaine  de  centimètres  -gui  présente  à 
lev  partie  moyenne  deux  poches  qui'  se  croi¬ 
sent  à  angle  aigu. 

Discussion  :  MM.  Munch,  Dufourmentel.  i 

M.'  weill.  Coupes  histologiques  d'un  poij- 
pe  saignant  de  la  cloison.  —  Il  est  bon  clé  de- 
man-der  un  examen  histologique  de  ces  tu-, 
meurs,  .elies  ne  sont  pas  toujours  bénignes  f 

M.  dufourmentel,  Les  fausses  ukéraüou, 
linguales. 

Discussion  :  MM.  Tarnaud,  Grippon  delà 
Mette,  Weill,  Nepveu.  .  : 

Le  secrétaire  général  : 

Docteur  GRippon  de  la  Mons. , 


coym^eM  upe  superficie  de 


USINES  CHIMIQUE 
DES  LABORATOIRES, FRANÇAIS 

ils  utllis 
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ECHANTILLONS  : 

97,  Rue  de  Vaugirard_PARIS  (vif) 


échantillons: 

89,  Rue  du  Cherche-Midi.PARIS(vPt 


LES  LABORATOIRES  du  D:  ROUSSEL 

ROMAINVILLE 

I  PRÈS  PARIS  ) 


Rie  Professeur Tanon  a  été  élu 
mardi  dernier 

Membre  de  l’Académie  de  Médecine 


L'Académie  de  médecine  ■vient  d’élire,  par 
()  voix  sur  71,  le  professeur  Tanon  mem- 
irf  lilulaire  dans  la  section  d’hygiène  en 
remplacement  de  M.  'Vaillard,  décédé. 


Photo  Informateur  Médical. 

M.  LE  Professeur  Tanon 

Professeur  d’hygiène  à  la  Faculté  de  méde- 
ifine,  membre  du  Conseil  supérieur  d’hygiè- 
'  et  du  Conseil  du  Comité  d’épidémiologie 
:  militaire,  le  professeur  Tanon  a  fait  une 
•lande  œuvre  d’hygiéniste. 


llnfant  -  la  Mer  - 


PREMIER  CONGRES  DE  U'ASSOCI  ATION 
POUR  L’ETUDE  DES  RADIATIONS  SOLAI¬ 
RES,  TERRESTRES  ET  COSMIQUES  ET  DE 
LEURS  EFFETS  BIOLOGIQUES  ET  PATHO- 
LOGIQUES.__  ^ 

Tl'afitf'du  siècle  dernier,  on  envoyait  reufant 
i  il  mer  pendant  les  vacances  scolaires  (et  même 
U. delà  si  sa  santé  rendait  nécessaire  un  séjour 
mlonêél.  Puis,  vinrent  des  notions  nouvelles  sur 
à  montague,  l’héliothérapie  dans  la  haute  alti- 
ade,  les  sports  dans  la  neige,  etc.  Récemment,  la 
Mde  est  revenue  de  l’héliothérapie  sur  les  plages. 
Ainsi,  le  temps,  l’expérience,  les  connaissances 
laïuises,  ont  posé  des  questions  complexes  ef  le 
r'iois  a  été  rendu  difficile.  La  mer  et  l’altitude, 
leur  richesse  en  rayons  chimiques,  ont  fait 
e  le  problème  de  la  pigmentation  et' de  la 
ise  organique  contre  l’excès  des  radiations, 
lobisrae  d’une  peau  hâlée  par  une  exposition 
mesure  au  soleil  a  méine  fait  apparaître 

I  la  question  du  bain  d’air  froid  aocompa- 
lla  nudité.  Le  bord  de  la  mui,  sur  un  salue 
réîléohissant  bien  la  partie  calorifique  du 
,...re  solaire,  a  po.sé  la  que.stion  du  bain  d’air 
iand.  Après  la  défense  contre  l'excès  des  rayons 
dtri-violets,  il  a  fallu  se  préoccuper  de  la  défen- 
e  contre  le  défaut  ou  l’excès  des  rayons  infra- 

üs  aiguilles  des  sapins,  des  mélèzes  et  des  pins 
mtitimes,  les  feuilles  vernies  et  opaques  des 
ilncs-verts  Irardant  les  plages,  réalisent,  k 
>rd  des  radiations,  une  protection  bien  - diflé- 
*  de  celle  du  filtrage  des  mêmes  radiations 
les  feuilles  transparentes  des  arbres  de  moyen- 
altitude.  La  réflexion  du  rayonnement  solaire 
la  neige,  la  mer,  le  sable  et  les  espaces  clairs, 
.pose  à  l’absorption  et  à  la  transformation  des 
iidiations  par  les  prairies  et  les  feuillages  verts. 
1  paraît  donc  acquis  que  les  rayons  du  soleil 
t  des  actions  biologiques  différentes  selon  leur 
idence  et  la  rencontre  de  réflecteurs,  de  fil- 
ïrs,  de.  réfracteurs,  de  diffuseurs  aussi  divers 
e  ceux  que  nous  avons  énumérés.  Est-il  possi- 
I  de  tirer  aujourd’hui  d’applications  si-  variées 
d'expériences  si  nombreuses,  un  code  d’indi- 
iions  et  de  contre-indications  précis,  à  la  por- 
I  des  praticiens,  qui  sont  dans  l’impossibilité 
suivre  des  enseignements  multiples  et  parfois 


C'est  c 


que  va  tenter  ce  premier  Congrès  qui 
le  15  juillet  à  La  Malou  (Hérault),  en 
géographiquement  -neutre  ■  -  - 


, .  -  -  iaoilement 

WessiWe,  c'e.st-à-dire  entre  la  Méditerranée,  les 
■■  ’.es  Pyrénées  et  le  Plateau  Central  de  la 
Toutes  les  opinions  pourront  y  être  ex- 
On  s’efforcera  d’y  réunir  toute  la  docu- 
lïutation  nécessaire. 

'  ceux  que  ces  questions  intéressent  (méde- 
,  physiciens,  sociologues,  pédagogues,  direc- 
î  de  maisons  de  cure,  rédacteurs  de  la 
médicale,  chroniqueurs  soientifi 


Le  Banquet  Médical 

de 

l’Action  Française 


L’agitation  politique  de  ces  d£rni'’res 
années  et  les  nombreux  scandales  qui  ^ 
ont  discrédité  le  régime  ont  singulière¬ 
ment  multiplié,  dans  la  popu'ation 
française,  le  nombre  des  mécontents 
et  des  écœurés.  Et  c’est .  évidemment 
vers  les  doclrines  extrêmes  que  tous  ces 
gens  ont  cherché  la  solution  de  l’an¬ 
goissant  problème  social.  Les  uns  sont 
allés  vers  le  communisme,  parce  que, 
ne  possédant  rien,  ils  s’imaginent  na'i- 
vempnt  que  la  dictature  d’un  Cachin 
ou  d  ’un  Blum  leur  amènera  le  Pactole  1 
Pauvres  victimes,  dont  l’esprit  est  cer¬ 
tainement  plus  dépourvu  de  jugement 
que  leur  portefeuille  de  billets  de  ban¬ 
que  !  —  D’autres  se  sont  détournés  de 
cette  République  qui  ne  fait,  à  mesure 
que  les  années  passent,  que  descend]  e 
de  plus  en  plus  bas  et  qui  ne  saurait 
longtemps  résister  à  l’avilissement  pro¬ 
gressif  de  ceux-là  même  qui  se  préten¬ 
dent  ses  défenseurs. 

Dans  ce  deuxième  groupe  de  mécon- 
lents  figure  une  fraction  importante,  de 
l’élite  inlellectuelle  du  pays.  Et  le  corps 
médical  y  entre  pour  une  très  large 
part.  >'ons  en  avons  eu  une  éclatante 
confirmation  dans  la  foule  immense  des 
médecins  parisiens  et  banlieusards  qui 
emplissaient  l'antre  soir  la  vaste  salle 
du  Bullier,  où  avait  lieu  le  banquet  mé¬ 
dical  annuel  de  l’AcUon  française. 

Autour  de  nomlireiises  tailles  bien 
décorées  et.  agréablement  servies,  se 
pressaient  en  effet  i.Aoo  convives.  Com¬ 
ment  ne  pas  être  impressionné  par  ce 
chiffre  et  par  la  force  de  propagande 
qui  se  dégage  de  ces  i.ioo  médecins 
clapianl  leur  dégoût  du  régime  aeluel 
et  appelant  de  tous  leurs  vœux  une  mo¬ 
narchie. 

Banquet  triomphal  —  le  mot  n’est 
pas  trop  fort  —  et  dont  peuvent  légiti¬ 
mement  s’enorgueillir  les  animateurs 
de  l’Action  française.  Auprès  du  pro¬ 
fesseur  .Abelous,  ancien  doyen  de  la 
Faculté  de  médecine  de  Toulouse, 
qui  présidait,  avaient  pris  place  MM. 
Maurras,  Daudet,  Pujo,  l’amiral  Sch- 
werer,  Henri  Massis,  tout  Tétat-ma- 
.jor  enfin  des -phalanges  royalistes.  A 
leurs  côtés,  figuraient  à  la  table  d'hon¬ 
neur,  parmi  de  nombreuses  dames, 
Beaûcôiîp—  ’dë  nos  màîtres'’de  la  Fa- 
cullé  et  des  hôpitaux.  A'ous  avons 
parmi -'eux  iioté,  au  hasard  du  crayon, 
MM."  les,'  docteurs  Alajouanine,  Baudet, 
Portes,  Toupet, .  Levesque,  Marqtiezy, 
Ameline,  Ravina,  de  Sèze,  Jacob,  Rou- 
hief,  Girode,  Richard,  Bernard,  etc... 

Parmi  ceux  qui  avaient  tenu  à  excu¬ 
ser  leur  absence,  citons  les  '  professeurs 
Marion,  Cunéo  et  Strohl,  de  Paris  ;  Au- 
bertin,  de  Bordeaux  ;  Favreul,  de  Aan- 
tes  ;  les  docteurs  Demelin,  (î.  Labey, 
.Annand-Delille,  Paisseau,  Léon  Tixier, 
Jean  Berger,  Bariéty,  Chirié,  des  hôpi- 
t.nux  de  Paris,  ainsi  que  les  docteurs  de 
Martel,  Fanton-d’Andon,  Hollier,  Piot, 
etc...,  etc... 

Le  plus  vif  entrain  ne  cessa  de  ré¬ 
gner  tout  le  long  du  repas,  dont  l’or¬ 
ganisation  fut  en  tpus  points  parfaite. 

Au  dessert,  on  entendit  les  harangues 
traditionnelles.  Parmi  d’autres  ora¬ 
teurs,  dont  le  talent  fut  d’ailleurs  iné¬ 
gal,  MM.  Maurras  et  Daudet  surent 
communiquer  leur  flamme  à  un  audi¬ 
toire  qui  ne  demandait  du  reste  qu’à 
flamber  !  Et  c’est  aux  cris  mille  fois 
répétés  de  ;  «  Vive  le  Roi  1  «  que  se  sé¬ 
parèrent,  en  bon  ordre  et  sans  autre 
incident  que  des  impatiences  de  vestiai¬ 
re,  ces  i.4oo  médecins  dont  la  plupart 
sans  doute  sont  venus  à  l’Action  fran¬ 
çaise,  bien  moins  par  attachement  à 
un  idéal  monarchique,  que  par  simple 
dégoût  pour  une  République  gangré- 

Doctenr  Ogliastri  de  Gentille. 


Voir  page  II,  le  magnirique 
voyage  que  vous  pourrez  Taire 
aux  vacances  prochaines 


Tout  DÉPRIMÉ 
»  SURMENÉ 

Tout  CÉRÉBRAL 
»  INTRCCECTUEE. 

Tout  CONVALESCENT 

NEURASTHÉNIQUE 
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«.RaeAbcll 


SV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas 
ontiennent  0,40  de  glycérophosphates 
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CHATEL-GUYON 

(Puy=de=Dôme) 

STATION  LA  PLUS  RICHE  DU  MONDE 
EN  CHLORURE  DE  MAGNÉSIUM 

SAISON  du  1"  MAI  au  6  OCTOBRE 

Entérites  (colites,  constipation,  diarrhée,  dysenterie) 
Troubles  intestinaux  des  enfants  et  des  coloniaux 

Colibacillose 

Troubles  hépatiques  d’origine  intestinale 


PAR  SON  CHLORURE  DE  MAGNtSÎUM,  SEL  VITAL 
ET  PAR  SON  CLIMAT. 

CHATEL-GUYON  EST  PUISSAMMENT  TONIQUE 


A  domicile,  employer  :  Source  GLiBLER  ■  Eau  de  cure 
Source  LÉGÈRE  -  Eau  de  table 


Renseignements  et  commandes  : 

SOCIÉTÉ  DES  EAUX  MINÉRALES 

GRANDS  THERMES  Châtel-Guyon  (Puy-de-Dômel 
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CORBIERE^ 

RDesrenaudes, 


SERUIVI 
ANTI  -  ASTH  M  ATIQU  E 
DE  HECKEL 


Pou^  ADULTES  j 
5  cenlicubes  | 
ENFANTS 
Ék.SC'r; 


.jb,^vAj2iS. 


F 


k 


KH/  V/ 


h  htè- luteiti'(M.  IT^ 
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Traitemlnt  PnysioiOGKiUE 

CON! 


NÉOTROPINE 

Produit  colorant  bactéricide 
■contre  toutes  les  infections 
du  système  uro- génital. 

Flacon  conte^iant  20  dragées  de  0  gr.  10. 

LABORATOIRES  CRUET,  PARIS  XV^ 


Un  collaborateur 
efficace  et  économe 


4  francs  par  jour 


Demandez  la  notice  Z 


Tout  le  travail  de  bureau  du  médecin 
est  grandement  facilité  par  une 

Royal  Portable 

Toutes  ses  qualités  (robustesse,  dimen¬ 
sions  réduites,  rapidité  et  facilité 
d'adaptation)  seront  à  votre  disposi¬ 
tion  pour  vos  let¬ 
tres.  notes,  fiches, 
conférences,  etc. 

PORTABLE 


La  XVI'  Session  des  Assises  Médicales 


(Suite  et  fin  de  la  page  S) 


Gomme  le  dit  le  professeur  Carnot,  il  res¬ 
tera  cependant  une  œuvre  scientifique  qui 
continuera  sur  le  même  emplacement,  «  la 
garde  descendante  salue  la  garde  montante  et 
transmet  le  mot  d’ordre  :  la  science  continue 
ici  alliée  h  la  charité  ». 

Le  professeur  Achard  retrace  la  vie  de 
l’Académie  qui,  réunie  d’abord  dans  un 
sous-sol  de  la  rue  de  Poitiers,  puis  à  la  Fa¬ 
culté,  tînt  ses  assises,  dès  1829,  dans  ce  mê¬ 
me  amphithéâtre  ;  et  pendant  5o  ans  toutes 
les  grandes  découvertes  de  la  médecine,  de 
la  chirurgie,  de  la  physiologie,  de  l’électricité 
eurent  leur  écho  dans  cette  même  salle.  Puis 
ce  fut  la  grande  lutte  de  Pasteur  et  son  écla¬ 
tante  re\  anche  sur  ceux  qui  l’avaient  com¬ 
battu.  Et  le  professeur  Achard  évoque  le 
souvenir  des  grandes  séances  avec  Glande 
Bernard,  Pasteur,  Marcellin  Berthelot,  Ghar- 
cot,  Littré,  u  Ges  vieilles  pierres  de  Paris  ra¬ 
content,  comme  tant  d’autres,  à  qui  sait  les 
interroger  les  gloires  de  la  Science  françai- 

Le  'professeur  Jean-Louis  Faure  retrace  les 
destinées  chirurgicales  de  l’hôpital.  Au  xviii® 
siècle,  ce  lurent  Deschamps,  Boyer,  puis  au 
début  du  xix®,  l’incomparalrle  Velpeau,  il¬ 
lettré  cl  21  ans,  agrégé  à  29,  et  professeur  de 
clinique  chirurgicale  à  38  ans. 

Lui  succédant,  Malgaigne,  Gerdy,  Tillaux, 
professeur  incomparable  ;  enfin  Reclus,  de 
1905  à  1908.  Mais  à  côté  de  tant  de  magnifi¬ 
ques  travailleurs,  combien  de  souffrances  et 
de  morts  ont  vu  ces  vieux  murs  qui  vont 
s’écrouler.  À  l’ombre  de  ces:  voûtes,  méde¬ 
cins  et  chirurgiens,  des  plus  grands  aux  plus 
■modestes,  ont  travaillé  d’un  même  cœur  cha¬ 
ritable  au  soulagement  de  toiites  les  misères 
humaines. 

Le  professeur  Sergent,  dor;t  on  comprend 
l’émotion,  puisqu’il  prend  la  parole  aujour¬ 
d’hui  pour  un  dernier  adieû,  après  sS  ans 
d’enseignement  dans  cet  ainphithéâtre  Po- 
tain,  retrace'  alors  ce  qui  lut  une  des  plus 
belles  pages  de  la  médecine  française.  La 
chaire  fut  fondée  en  1788,  par  Gorvisard,  mé¬ 
decin  de  iVapoléon  ;  Leroux  lui  succéda,  puis 
Laennec  en  1828  qui  s’était  assis  sur  le  banc 
du  même  amphithéâtre  en  1802  comme  jeu¬ 
ne  élève,  lui  qui  fut  un  dés  plus  grands 
créateurs  de  la  clinique  française.  Puis  Bouil- 
laud  en  1882,  Monnerel,  Hardy  en  1886,  en¬ 
fin  Potain  dont  le  professeur;  Sergent  termi¬ 
ne  si  magnifiquement  la  lignée  par  l’inter¬ 
médiaire  de  Gaucher. 

Et  comme  on  comprend  14  réjMnse  faite 
à  un  Américain  par  le  prçfi^sseur  Sergent, 
dont  nul  n’ignore  l’admirable  franc-parler  : 
«  Si  notre  hôpital  n’est  pas  propre,' n’oubliez 
pas  que  ces  marches  vermoulues  ont-  encore 
de  la  poussière  des  bottes  devLaennec.  »  Laen¬ 


nec,  Laennec...  répétait  avec  émotion  cepen¬ 
dant  un  autre  Américain  qui,  lui,  compre¬ 
nait  ce  qu’avait  d’immense  le  souvenir  de 
l’illustre  père  de  l’auscultation. 

Ge  lut  au  docteur  Godlewski  que  revint  le 
mérite  de  faire  revivre  à  nos  yeux  l’histoire 
à  jamais  célèbre  de  ces  murs  aux  inoublia¬ 
bles  richesses  intellectuelles.  Nous  Mmes 
successivement  placés  en  face  de  Jean  de 
Dieu,  enfant  volé,  serviteur  de  bergers,  sol¬ 
dat,  fou  volontaire  à  Grenade,  puis  de  la  fon¬ 
dation  de  l’hôpital  en  1602,  par  Marie  de 
Médicis  ;  puis  plongés  au  milieu  des  intri¬ 
gues  de  ee  xvii®  siècle.  Quelle  vivante  évoca¬ 
tion  l’orateur  nous  lit  de  cette  puissante  ab¬ 
baye  de  Saint-Germain-des-Prés,  avec  ses 
fours  (rue  du  Four),  ses  colombiers, -son  gi¬ 
bet,  ses  vergers...  etc.  Son  quai  Malaqnai 
(mal-acquis  par  Marguerite  de  'Valois,  qui  j 
avait  iijstallé  les  Petits  Augustins).  Il  nous 
décrit  ensuite  la  viel  des  frères  de  la  Charité, 
les  destinées  de  l’hôpital,  devenu  hospice  de 
l’Unité  en  1789  ;  puis  le  temple  de  la  Raison 
devenait  celui  de  la  Science,  mais  continuait 
à  être  celui  de  la  Charité.  Et  après,  il  conti¬ 
nuera,  dit  le  professeur  Roussy,  doyeii  de  la 
Faculté,  h  être  celui  du  Souvenir  ;  car  si  ces 
vieux  murs,  attendris  par  la  charité  des 
hommes  et  illustrés  par  leur  science,  dispa¬ 
raissent,  une  construction  moderne,  la  nou¬ 
velle  Faculté,  apportera  aux  étudiants  toutes 
les  commociités  de  lumineux  services,  de 
grands  laboratoires,  de  façades  aux  lignes 
simples  et  nobles. 

Et  le  professeur  Roussy  termine  ;  «  Si  nous . 
portons  atteinte  à  des  pierres  vénérables, 
nous  voulons  respecter  le  souvenir  de  tout  ce 
qui  vit  ici  ;  et  nous  devons  donner  aux  jeu¬ 
nes  un  patrimoine  aussi  précieux  que  celui 
légué  par  nos  anciens.  » 


11  n’était  pas  besoin  des  assises  médicales 
pour  prouver  qu’il  existe  une  aptitude  héré¬ 
ditaire  à  .  la  santé.  Les  médecins  français  en 
sont  un  magnifique  exemple,  eux  qui  sont 
les  maillons  d’une  chaîne  immortelle  de  san¬ 
té.  morale  faite  de  sacrifices,  de  courage, 
d’honnêteté  et  qui  luttent  avec  un  dévoue¬ 
ment  acharné  depuis  des  générations  pour 
la  santé  du  côrjis  et  du  cœur  de  leur  pro- 

Et  la  grande  journée  terminée,  il  fallut 
quitter  cette  vieille  Charité  ;  et  chacun  sen¬ 
tait,  tout  de  même,  l’amertume  qu’il  y  aVait 
à  abandonner  le  magnifique  'grand  navire 
qui,  pendant  plus  de  trois  siècles,  porta  à 
travers  le  monde  le  renom  du  cœur  chari¬ 
table  et  de  l’intelligence  féconde  de  tant  de 
grands  Français. 
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UÎ^ION  THÉRAPEUTIQUE 

L’a&semblée  générale  .  annueiUe  d-ë  l’Union 
Thérapeutique  aura  lieu  le  mercandi  9  octo¬ 
bre  prochain,  à  la  Faculté  d-e  Médecine  de 
Paris.  Les  cons'edlleors-rappor.teurs  traiteront 
les  questions  suivantes  :  «  Nos  connaissances 
actuelles  sur  l’Hormone  niai-e  »,  pur  M.  le 
Prof.  ag.  Guy  Laroche  ;  <c  La  ch'inirgie  du 
splanohnique  dans  l’hypertension  artérielle  », 
par  le  Prof.  ag.  René  Fontaine  (de  Stras¬ 
bourg)  ;  «  Les  composés  antimoniaux  en 
thérapeutique  »,  par  M.  J.  La  Barre  (de 
BruxeR-es) . 

Dans  l’après-midi,  à  15  houree,  se  tiendra 
la  séance  plénière  de  rUniôn  "rhérapeutique 
et  de  la  Société  de  Thérapeutique  de  Paris. 

L’o.ridire  du  jour  sera  le  suivant  :  L’équilibré 
physico-chimique  et  glandulaire  dans  le 
traitem.ent  des  spasmes  viscéraux,  par  M.  le 
professeur  Pende  (de  Gênes)  ;  les  .substances 
■spasmogènes  et  leurs  antagonistes,  par  M.  le 
professeur  Burgi  (de  Berne)  ;  la  Médication 
nerveuse  sédative  des  spa&mes,  par  M.  le 
docteur  J.  Decourt  ;  la  physiothérapie  des 
.spasmes  et  des  algies  viscérales,  'pax  M.  Je 
docteur  Deiherm. 

Les  demandes  d’adhésion  à  l’Union  Théra¬ 
peutique  doivent  être  adressées  au  seorétaire 
général  :  docteur  G.  Leven,  Zi,  rue  Téhé.ran, 

Paris  (8»). 


XV  CONGRÈS  INTERNATIONAL 
d’Hydrologie,  de  Climatologie 
et  de  Géologie  AAédicoles 


Cette  manifestation  aura  heu  à  Bel 
l’an  prochain,  .soit  au  mois  d’octobre 
■elle  .aura  un  éclat  pa.rticulier  car  elle  .  .. 
quera  le  cinquantenaire  de  ces  réunions,  Is 
premier  Congrès  ayant  eu  lieu  à  Biarritz  en 
1886.  D’autre  part,  beaucoup  de  médecins  et 
.de  savants  .saisiront  cette  occasion  ’peur  res¬ 
serrer  davantage  encore  les  liens  .(jue  la 
guerre  .et  la  paix  ont  noués  entre  la  Yougo¬ 
slavie  et  la  France. 

Soüs  le  'haut  patronage  de  S.  A.  R.  le  Ré¬ 
gent  Prince  Paul,  s’est  constitué  un  comité 
national  yougoslave  qui  a  désigné  commo 
secrétaire  général  le  P''  Miloutine  Neshovitch, 
et  comme  .secrétaire  .général  adjoint,  le  doc¬ 
teur  Vandjel  Tassitch  ;  il  poursuit  activement 
les  travaux  d’organisation  sur  le  pian  scien¬ 
tifique  'comme  dans  l’ordre  matériel. 

Pour  tout  renseignem.einit,  s’adresser  au 
P*’  M.  Neskovitch,  3,  rue  Takowska,  Belgra¬ 
de  ;  au  D”  Ray.  Durand-Fardel,  à  Vichy  ; 
au  D''  Henri  Flurin,  à  Cauterets  ;  au  D'  Fran¬ 
çois  Françon,  à  Aix-les-Bains. 
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H  ÉLIXIR 
H  GRANULÉ 
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MOUNEYRÀT 


Céro-Areénio* 

"mato-Ttaéraple 
Organique 

■  Ptivorise  1’ Action  des 

VITAMINES  ALIMENTAIRES 

et  dei  OIASTASES  INTRACELLULAIRES 
Retour  très  rapide 

de  l’APPÉTIT  et  des  FORCES 

t  AOalte»  2  â  3  cuillerées  à  caté  I 
(  Enfants:  1/2  dose 


J  Asthénies  dlTerbtfS 
Cachexies 
Convalescences 
Maladies  consomptlves 
Anémie 
Lymphatisme 
Tuberculose 
Neurasthénie 
Asthme 
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GRAIVD  VOYAGE  MÉDIGAE 

I  =  EAI  EUROPE  CEIVTRAEE 

organisé  sous  le  patronage  de  “  l’InTormateur  IHédical  ” 


PRIX  A  FORFAIT  PAR 


S?BSif£HS 


N.  B.  —  Par  le  confort  des  transports, 

'«"Cl  que  la  modicité  des  prix,  ne  peu- 
'Wt  éviter  l’écueil  de  la  précarité.  Les 
«ecin«  sont  habitués  à  trouver  chez 
un  confort  dont  il  ne  faut  pas  les 
cr  sous  le  prétexte  de  leur  faire 
■luer  du 


NESTEÊ 

FAIT  UN  LAIT 
EN  POUDRE 


LAIT  SEC.  DEMI-GRAS 
SUCRÉ  (SUCRES  DIVERS) 
NON  DÉVITAMINÉ 
DE  BONNE  CONSERVATION 

LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  : 
SOCIÉTÉ  NESTLÉ  (FRANCE  )  6.Av.  Portalis.PARIS 


HYGIÈNE  DE  E’ESTOMAC 


Apr^s  et  entre  les  repas 

PASTILLES  VICHY-ÉTAT 

facilitent  la  dlgestlan 


ALLOCHRYSINE  LUMIÈRE  AÜMTHÉRAPyi^WlE^ 

TRAITEMENT  DE  LA  TUBERCULOSE  SOUS  TOUTES  SES  FORMES 

Absorption  facile  et  rapide  —  Tolérance  parfaite 

Aucun*  réaction  locale,  ni  générale 


OLÉOCHRYSINE  LUMIÈRE 

(Suspension  huileuse  d’auroihiopropanol  sulfonate  de  calcium) 

Tuberculose  —  Rhumatisme  —  Syphilis  —  Dermatoses 


CRYOGÈNINE  LUMIÈRE 

ACTION  VÉRITABLEMENT  RAPIDE  dans  la  FIÈVRE  et  la  DOULEUR 


détermine  pas  de  sueurs  proiuses,  ni  de  tendance  au  collapsus 
ne  ferme  p  as  le  rein,  ne  provoque  pas  de  vertiges,  pas  de  contre>indications 

CRYPTARGOL  LUMIÈRE  '"'SS"*'" 

AUSSI  ANTISEPTIQUE  QUE  LE  NITRATE  DARGENT 

on  irritant,  kératoplastique  —  Aucune  intolérance  digestive  ou  cutanéo» 
muqueuse  —  Jamais  d'argyrisme 


crAA/^cri  t  mm  èrr^trr  médication  hyposulfitique 

EMGE  LUIvllERE  magnésienne 

PROf  HYLUIE  ET  TRAITEMENT  DE  TOOS  LES  TROUBLES  LIÉS  A  UN  ÉTAT  D’INSTABILITÉ  HUMORALE  .  ANTI  ■  CHOC 

l.lttârature  et  échantillons  gratuits  sur  demande 

Ste  ^m.  Produits  Chimiques  Spéciaux  "  BREVETS  LUMIÈRE  ” 

45,  rue  Villon,  L.YOIV  Bureau  à  PARIS,  3,  rue  Paul-Dubois 
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FACULTE  DE  MEDECINE  DE  BORDEAUX 

Clinique  Oto-Rhino  Laryngologique 

COURS  DE  PERFECTIONNEMENT 
DU  PROFESSEUR  PORTMANN 

Avec  la  collaboration  de  MM.  les  Proîessours  Du- 
uérié,  Jeaniieney,  Leuret,  Papin,  Petges,  Héohou, 
Teulières  ;  de  MM.  les  Professeurs  agrégés  Delmas- 
Marsalet  et  Despous,  et  de  MM.  les  Docteurs  Ber¬ 
ger,  oto-rhino-laryngologiste  des  Hôpitaux,'  Bar- 
raud,  chef  de  clinique  et  Juuca,  ancien  aide  de 
clinique. 

HLLET 

PREMIERE  SEMAINE.  —  Lundi  15  juillet.  — 

Matin,  à  9  heures.  Hôpital  du  Tondu  ;  Exposé  du 
cours.  Séance  opératoire  avec  démonstrations  tech¬ 
niques  (indications,  soins  postopératoires).  M.  Port- 
mann.  —  Soir,  à  15  heures.  Annexe  Saint-Raphaël  : 
Indications  chirurgicales  ou  radiumthérapiques 
•  dans  le  cancer  de  la  langue.  M.  Jeanneney.  —  A 

16  heures,  Faculté  (Pavillon  C)  :  Médecine  opéra¬ 
toire  I  sinusites  ethmoïdo-frontales  et  maxillaires. 
M.  Portmann. 

Mardi  16  juillet.  —  Matin,  à  9  heures.  Annexe 
Saint-Raphaël  :  Examen  fonctionnel  de  l’audition. 
M.  Portmann.  —  A  10  heures.  Annexe  Saint-Ra¬ 
phaël  :  Comsultation  oto-rhinologique  avec  démons¬ 
trations  cliniques  et  indications  thérapeutiques, 
M.  Portmann.  —  Soir,  à  14  heures  30,  Annexe  Saint- 
Raphaël  t  Méthode  d’examen  et  de  traitements 
■spéciaux  eu  O.-R.-'L.  Ponctions  sinusiennes.  Massage 
nasal  et  laryngé.  M.  Portmann.  —  A  17  heures. 
Annexe  Saint-Raphaël  ;  Le  traitement  des  compli¬ 
cations  neuro-lahyrinthiques  de  la  syphilis,  M. 
Petges. 

Mercredi  17  juillet.  —  Matin,  à  9  heures,  Annexe 
.Saint-Raphaël  :  Opérations  de  petite  ,  chirurgie 
avec  démonstrations  techniques  ;  .  adénotomie  : 
amygdalectomie.  M.  Portmann.  —  A  10  heures. 
Annexe  Saint-Pvaphaël  :  Consultation  oto-laryngolo- 
gique  avec  démonstrations  cüniquos.  M.  Portmann. 
—  Soir,  à  14  heures  30,  Institution  des  Sourdes  et 
Muettes  ;  'Visite  et  démonstrations  à  l'Institution 
des  Sourdes  et  Muettes.  H.  Despons.  -  A  16  heures. 
Faculté  (Pavillon  C)  :  Médecine  opératoire  >  anes¬ 
thésie  locale  et  régionale  en  O.-R.-L.  M.  Portmann. 

Jeudi  18  juillet.  ~  Matin,  à  9  heures.  Hôpital  du 
Tondu  :  Séance  opératoire  avec  démonstrations 
techniques.  Visite  des  salles.  M.  Portinanu.  —  Soir, 
à  15  heures,  Annexe  Saint-Raphaël  Indications  et 
principes  de  la  rééducation  vocale.  M.  Jiinca. 

A  16  heures.  Faculté  (Pavillon  C)  :  Médecine  opé¬ 
ratoire  :  mastoïdectomie  ;  évidement  pétro-mas- 
to'idien  ;  chirurgie  du  labyrinthe  ;  chirurgie  de  la 
masto'ide  chez  l’enfant.  M.  Portmann,  ’ 

Vendredi  19  juillet.  —  Matin,  à  9  heures.  Annexe 
Saint-Raphaël  ;  Examën  fonctionnel  de  l'appareil 
vestibulaire.  M.  Portmann.  —  A  10  heures.  Annexe 
Saint-Raphaël  :  Consultation  oto-rhinologique  avec 
démonstrations  cliniques.  M.  Portmann  —  Soir,  à 
14  heures  30,  Auuexe  Saint-Raphaël  ;  La  diather¬ 
mie  eu  O.-R.-L.  M.  Despons.  —  A  16  heures.  Annexe 
Saint-Raphaël  :  Complications  oculo-orbitaires  des 
inflammations  uaso-siuusiennes.  M.  Teulières.  — 
A  17  heures,  Annexe  Saiut-Raphaëi  :  Démonstra¬ 
tions  de  tracliéo-broiichoscopie.  M.  Portmann. 

Samedi  20  juillet.  —  Matin,  à  9  heures,  Annexe 
Saint-Raphaël  :  Opérations  dé  petite  chirurgie  avec 
démonstrations  techniques  :  éperotomie  ;  corné- 
tomie.  M.  Portmann.  —  A  10  heures,  Annexe  Saint- 
Raphaël  :  Cousultation  oto-laryngglogiqne  avec  dé¬ 
monstrations  cliniques  M.  Portmann.  —  Soir,  à 
■  15  heures.  Faculté  (Laboratoire  d’histologie)  ;  Exa¬ 
mens  de  laboratoire  en  O.-R.-L.  ;  indications  ;  pré¬ 
lèvements  ;  biopsies  ;  modes  de  fixation,.;  exa¬ 
men  de  pièces.  M.  Portmann. —  A  17  heures, 'Annexe 
Saint-Raphaël  ;  Conception  -actuelle  du  lympha¬ 
tisme,  M.  Dupérié. 

DEUXIEME  SEMAINE.  —  Lundi  22  juillet.  —  Ma 

tin,  à  9  heures.  Hôpital  du  Tondu  :  Séance  opéra¬ 
toire  avec  démonstrations  cliniques  (indications, 
soins  postopératoires).  M.  Portmann.  —  Soir,  à  15 
heures,  Annexe  Saint-Raphaël  :  Le  diagnostic  ra¬ 
diologique  en  O.-R.-L.  M  Réchou.  —  A  16  heures. 
Faculté  (Pavillon  C)  :  Médecine  opératoire  ; 
ethmoi'dectomie  et  transmaxillo-nasale.  M.  Port¬ 
mann.  ^  A  18  heures,  Annexe  Saint-Raphaël  :  Voi-es 
d’infection  et  évolution  de  .la  tuberculose  laryiigo- 
pulmouaire.  M.  Leuret. 

Mardi  23  juillet.  —  Matin,  à  9  heures,  Annexe 
Saint-Raphaël  :  Consultation  oto-rhinologique  avec 
démonstrations  cliniques.  M.  Portmann.  —  Soir,  à 
14  heures  30.  Annexe  Saint-Raphaël  :  Démonstra¬ 
tions  de  méthodes  d’examen  et  de  traitement  en 
O.-R.-L.  M.  Portmann.  —  A  16  heures.  Annexe 
Saint-Raphaël  -•  Démonstration  dé  trachéo-bron  • 
ohoscopie.  M.  Portmann.  —  A  17  heures  30,  Annexe 
Saint-Raphaël  :  Signes  neurologiques  des  tumeur.s 
du  nerf  auditif.  M.  Delmas-Marsalet. 

Mercredi  24  juillet.  —  Matin,  à  9  heures.  Annexe 
Saint-Raphaël  :  Opérations  de  petite  chirurgie  avec 
démonstrations  techniques  :  résection  soua-muqneu- 
se  de  la  cloison.  M.  Portmann.  —  A  10  heures. 
Annexe  Saint-Raphaël  ;  Consultation  oto-laryngo- 
logique  avec  démonstrations  cliniques.  M.  Port¬ 
mann.  Soir,  à  14  heures  30,  Faculté  (Pavillon 
C)  :  Médecine  opératoire';  chirurgie  cosmétique  et 
plastiqué  de  la  face  et  du  cou;  M.  Portmann  —  A 

17  heures.  Annexe  Saint-Raphaël  :  Chirurgie  de 
l'wsophage,  M,  Papin. 

Jeudi  25  Juillet.  —  Matin,  à  9  heures.  Hôpital  du 
Tondu  ;  Séance'  opératoire  avec  déinonstratlon,s 
techniques  ;  visite  dans  les  salles.  M.  Portmaqn.  — 
Soir,  à  15  heures,  Faculté  (Pavillon  C)  ;  Médecine 
opératoire  :  ligatures  de  la,  .iugulaire  interne  de  la 
carotide  primitive  ;  des  carotides  inte^-ne  et  exter¬ 
ne  et  de  la  linguale.  M.  Portmann. 

Vendredi  26  juillet.  —  Matin,  à  9  heures.  Annexe 
Saint-Raphaël  ;  Consultation  oto-rhinologique  avec 
démonstrations  cliniques.  M.  Portmann.  —  Soir, 
à  14  heures  30,  Annexe  Saint-Raphaël  ;  Méthodes 
d’examen  et  de  traitements  spéciaux  eu  O.-R  -L. 
M.  Portmann.  —  A  16  heures,  Annexe  Saint-Ra 
phaël  ;  Démonstrations  d’œsophagoscopie.  M 
Portmann. 

Samedi  27  juillet.  —  Matin,  à  9  heures.  Annexe 
Saint-Raphaël  :  Opérations  de  petite  chirurgie  avec 
démonstrations  techniques  :  curetage  de  l’ethmoïde; 
trépanation  des  cavités  accessoires  pa.r  voie  en- 
donasale.  M.  Portmann.  —  .A  10  heures.  Annexe 
Saint-Raphaël  ;  Consultation  oro-laryngologiqne 
avec  démonstrations  cliniques.  M.  Portmann,  — 
Soir,  à  16  heures.  Faculté  (Pavillon  C)  ;  Médecine 
opératoire  ;  trachéotomie  ;  thyrotomie  ;  laryngec¬ 
tomie.  laryngostomie.  M.  Portmann. 

Essentiellement  pratique,  ce  cours  comprend  l’ex¬ 
posé  des  questions  de  pathologie  ou  de  thérapeuti¬ 
que  à  l’ordre  du  jour,  l’examen  fonctionnel  com¬ 
plet  de  l’audition  et  de  l’appareil  vestibulaire,  des 
séances  de  médecine  opératoire,  de  'laboratoire,  de 
bronoho-œsophagoscopie,  d’anesthésie  locale.  Les 
assistants  reçoivent  une  description  particulière 
de  chaque  intervention,  la  voient  en  projection  ou 
en  cinéma,  l’exécutent  eux-mêmes  sur  le  cadavre,  la 
suivent  enfin,  '  pendant  l’exécution  sur  le  vivant. 


GRANULE  NORDEN 


Les  malades  sont  groupés  par  affëotiou,  de  façon 
h  pouvoir  examiner  la  même  maladie  à  des  stades 
différents  et  en  cours  de  traitement. 

Le  service  comprend  des  salles  d’adultes,  hom¬ 
mes  et  femmes  et  des  salles  d’enfants  :  la.  patho¬ 
logie  et  la  chirurgie  spéciale  infantile  y  sont  dé¬ 
veloppées  avec  un  soin  particulier. 

,  Chaque  assistant  est  initié  individuellement  aux 
diverses  méthodes  d’examen  et  de  traitement  et  re¬ 
çoit  A  la  fin  du  cours  un  diplôme  délivré  par  la 
Faculté.  ... 

Prière  de  s’inscrire  au  Secrétariat  de  la  Faculté 
de  Médecine,  à  Bordeaux.  Droit  d’inscription  :  300 
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Union  des  Médecins  Mutilés  de  Guerre 

Ce  giTouRemont  de  médecins  blessés  ou  mu¬ 
tilés  de  guerae,  fondé  en  192G.  dans  une  jn- 
tention  d.e  mutuelle  assistance  et  de  camara¬ 
derie  bienfaisante,  vient  de  renouveler  son 
bureau,  pour  deux  ans.  C’est  le  D’’  G.  de  Pai’- 
rel  oui  a  été  élu  président  en  remplacement 
du  D’’  .Tean  Schneider,  nommé  présideint  de 
la  Fédération  Nationale  des  Médecins  du. 

Front.  Le  D--  O’Ffollo'well  et  le  D"-  Ménétrel 
ont  été  mainteinus  dans  leurs  fonctions  res- 
peetivés  de  secrétaire  g-énéral  et  de  trésorier 
die  la  société. 

Le  but  principal  de  l’U.  M.  M.  G.  est  de  se 
porter  au  secours  des  médecins  mutilés  de 
gueiTe  qui  se  trouvent  an  difficultés  et  il  y  'en 
a  malheureusem.ent  beaucoup.  Sa  sollicitude 
active  s’étend  aussi  aux  veuves  et  aux  orplre- 
lins  des  médecins  morts  au  champ  d’honneur. 


Le  Gérant  :  J.  CHINON 


1  DERNIERS  LIVRES  PARUS 

LE  TRAITEMENT  DE  L'ANGINE  DE  POITRINE. 
Médical,  physiothérapique  ot  chirurgical,  par  le 

Dr  Camille  Li.^N,  professeur  agrégé  à  la  Faculté 
(le  Médecine  de  Paris,  médecin  de  l’Hôpital  Te¬ 
non.  —  TJn  volume  grand  in-8  de  72  pages  : 
(Collection  «  Les  Thérapeutiques  nouvelies  », 
J.-B.  Baillière  et  Fils,  Editeurs,  19,  rue  Haute- 
feuille,  Paris,  6'). 

Les  principales  variétés  d’angine  de  poitrine 
rentrent  d’après  l’auteur  dans  les  cinq  groupes 

1°  Les  «  angors  cardio-artériels  »  qui  apparais¬ 
sent  entre  (juarante  et  soixante  ans  et  sont  pres¬ 
que  tous  des  angors  coronariens  ; 

2”  Les  B  angors  cardiaques  »  compliquant  les 
affections  cardiaques  des  jeunes  adultes. 

Puis  trois  variétés  d’angors  apparaissant  chez 
des  sujets  u’a-yant  pas  de  maladie  cardio-vascu¬ 
laire  : 

3"  Les  B  angors  réflexes  >  dépendant  d’une  affec¬ 
tion  locale  avec  retentissement  cardiaque  ; 

4“  Les  «  angors  uovrosiques  expression  car¬ 

diaque  d’que  hyperexcitabilité  nerveuse  générale  ; 

5"  Les  «  angora  toxiques  »,  états  fonctionnels 
dus  à  une  auto-intoxication  ou  une  hétéro-intoxi¬ 
cation. 

Parmi  ces  cinq  variétés,  il  en  est  une  qui  do¬ 
mine  toutes  les  autres  et  constitue  presque  à  elle 
seule  tout  le  syndrome,  ce  sont  les  «  angors  car- 

dio-artérieis  »  qui  groupent  les  4/5  des  malades 
ayant  un  syndrome  angineux. 

Par  conséquent  l’exposé  thérapeutique  est  centré 
sur  les  angors  cardio-artériels.  C'est  seulement 
après  avoir  terminé  leur  étude  thérapeutique  que 
l’auteur  envisage  quelques  particularités  des 
prescriptions  à  mettre  en  oeuvre  dans  les  quatre 
autres  variétés  d’angine  de  poitrine, 

LA  CUISINE  DIETETIQUE  DANS  LES  AFFEC¬ 
TIONS  DU  TUBE  DIGESTIF  (Estomac,  Foie,  In¬ 
testin),  Docteur  Léon-Meunier.  —  Un  volume, 
broché  10  fr.  Editions  J.  Oliven,  65,  avenue  de 
'La  Bourdonnais,  Paria 

La  cuisine  diététique  s’inspire  des  récentes  dé 
couvertes  de  Pawlow,  un  des  plus  grands  physio¬ 
logistes  des  temps  modernés. 

Ces  découvertes  montrent  que  toutes  les  sécré 
lions  douloureuses  du  tube  digestif  (estomac,  foie, 
intestin)  peuvent  être  modifiées,  améliorées  pat  le 
régime  alimentaire. 

Les  recettes  déduites  de  ces  expériences  ont  été 
longuement  étudiées,  afin  de  douner  h  toutes  les 
personnes  qui  les  utilisent  (bien  portants  ou  ma¬ 
lades)  les  satisfactions  gustatives  auxquelles  elles 

Elles  sont,  en  un  mot,  déduites,  scientiflquemeDt. 
des  travaux  d’un  homme  de  laboratoire,  et,  gusta- 
tivement.  de  l’expérience  d'un  maltre-quenii. 

lmp.  Société  des  Journaux  et  PuBLicA’noNS  du  Centre,  i8,  rue  Turgot,  Limoges.  - 
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LUCHON,  REINE  DES  PYRÉNÉES 


3e  haut  en  bas  et  de  gauche  à  droite  ;  La  Galerie  Centrale  du  Radio-Vaporarium  sulfuré  de  Luchon  (39°).  —  Les  enfants  du  camp  thermal  de  Lu  chon  se  reposent  près  du  Lac.  —  L’entrée  du  hall 
du  Radio-Vaporarium  sulfuré  au  bord  du  lac  des  Quinconces.  —  Le  27e  voyage  d’études  médicales,  conduit  par  les  Professeurs  Villaret,  Justin- Bezançon,  Roques,  Serr.  Giraud,  vient  de  visi¬ 
ter  les  nouvelles  installations  des  Etablissements  Thermaux  de  Luchon.  —  L’entrée  de  la  galerie  des  mineurs  du  Radio-Vaporarium  sulfuré  (43").  —  Hall  et  galerie  du  Radio-Vaporarium. 


LE  FAIT  DE  LA  SEMAINE 


Au  troisième  Congrès  de  Phoniâtrie 


Du  très  instructif  rapport  sur  le  larynx  et  les  glandes  endocrines  qui  fut 
présenté  à  ce  congrès  par  MM.  Terracol  et  Azémar,  nous  extrayons  le 
chapitre  suivant  qui  expose  les  données  pathologiques  de  la  question. 


— ^  A  LA  SOCIÉTÉ  DE  BIOLOGIE 

Hicatlons  de  la  Glycdmle  en  milleo  bypertlierinal  et  rafttf 

au  Radio -Vaporarium  sulfuré  de  Luchon 

par  M.  Sendrail,  R.  Molinéry  et  J.  Aversenq. 


Il  y  a  lieu  de  distiingueir  les  tumeiirg  ova¬ 
riennes  et  les  affections  utéro-ovarieniieS'. 

Certaines,  tumeurs  ovariennes  peuvent  mo¬ 
difier  les  caractères  sexuels  secondaires!  des 
malades.  Une  observation  de  Strassmann  le 
■prouve  ;  cnez  une  femme  de  24  ans,  aménor- 
rhélçi'Ue,  depuis  18  mois  eU'Viron,  apparais¬ 
sent  des  symptômes  de  «  virilisati'on  »,  dur¬ 
cissement  des  traits  du  visage,  poussée  de 
barbe,  aplatissement  des  sedns,  saillie  du  cax- 
tilage  thyroïde,  voix  de  baryton.  Le  diagnos¬ 
tic  posé  de  tumeur  de  l’ovaire  droit  comman¬ 
de  l’intervention.  Quatre  semaines  après 
r.acte  cbÉrurgical, .  les  symptômes  de  «  viri¬ 
lisation  »  d'isiparaissent.  La  femme  b^ton 
redevient  soprano  :  elle  était  o  refiéminliSiéie  ». 
Des  cas  ■semblables  ont  été  observés  par 
Neumann,  Sellheim,  Wagner. 

Castex  a  signalé  l’iiistoire  d’une  femme 
atteinte  de  fibrome  ;  c’était  une  mezzo-so¬ 
prano.  Après  une  bystér-ectomie  totale,  l’aigu 
restait  intact,  mais  la  voix,  plus  mâle,  ga¬ 
gnait  guatre  notes  dans  le  .grave. 

Fasano  'et  d’Aguan.o  ont  rap'porté  récem- 
m'ent  des  observations  de  troubles  de  la  voix 
disparus  à  la  suite  de  'la  guérison  d’une 
affection  génitale. 

La  rauclté  est  fréguente  dans  les  dysmé- 
uorriiées  membraneuses  et  peut  disparaître 
avec  oes  dernières  {Birbacb,  Locler,  Stern¬ 
berg). 

Le  cas  de  Landry  est  classique  ;  il  è’agls- 
sait  d’une  patiente  aphone  .chez  qui  la  voix 
néapparut  instantanément  lorsqu’on  replaça 
Futérus  antétléchi  dans  une  situation  nor¬ 
male. 

M^orms  nous  a  communiqué,  ii  y  â  deux 
ans,  l’observation  d’une  jeune  fille  atteinte 
de  véritables  crises  d’aphonie  à  l’occasion' de 
B  poussées  congestives  cataméniales  ».  'Son 
état  ovarien  .et  laryngé  fut  heureusement 
intluencé  par  l’opothérapie  'thyro-ovarie'nne. 

Ce  cas  heureux  de  thérapeutique  'endom- 
nienne  terminera  le  paragraphe  encore  flou 
d'es  rapports  .entre  la  .pathologie  génitale  fé¬ 
minine  et  la  voix.  La  documentation  n’est 
pas  riche. 

Quant  à  la  pathogéiü.e,  il  est  .encore  diffi¬ 
cile  d’admettre  si  la  souffrance  laryngée  .est 
d’origine  hormonale  ou  vaso-motrice,  .selon 
l’opinion  de  Seymour,  Oppenheimer. 

Mais  la  mise  ,.en  vedette  des  phénomènes 
de  ré.perèu.ssivité  laryngée  de  .la  pathologie 
hormonale  des  glandes  génitales  ne  doit  pas 
aboutir  à  l’idée  que  les  autres  glandes  .endo¬ 
crines  jouent  toujours  les  utilités.  Bien  au 
cohtraiT’e,  il  est  des  cas  où  .elles  prennent, .  à 
n’.en  pas  douter,  le  rôle  de  vedette. 

Dans  cet  ordre  d’idées,'  la  plus  grande  pru¬ 
dence  est  recommandable,  toute  interpréta¬ 
tion  dogmatique,  vraie  aujourd’hui,  serait 
fausse  demain,  tant  cette  tea-re  .eoi'docrinienne 
est  mouvante.  Il  faut  se  borner  à  la  présen¬ 
tation  d’explications  plausibles,  .en  rapport 
avec  les  idées  communément  admises  en  en- 
doicrinoiogie,  et  essayer  de  trouer  l’obscurité 
qui  enveloppe  tous  ces  .phénomènes. 

Les  troubles  de  la  voix 

d’origine  thyroïdienne 

La  glande  thyroïde  n’a  pas  été  impunément 
reconnue  par  Léopold-Lévi,  comme  le  «  chef 
d’orchestre  du  concert  .endocrinien  ».  On  re¬ 
trouve  souvent  son  intervention  tapageuse 
ou  discrète,  dans  des  réactions  vocales  nom¬ 
breuses. 

En  1928,  Van  der  Ho.ewen  Ijeonliard  peut, 
d’une  façon  heureuse  et  légitime,  baptiser 
sous  le  terme  «  syndrome  thyro-vocal  »  des 
perturbations  laryngées  dont  r.étiologi.e  pa¬ 
raît  obscure. 

Il  s’agit  d’un  enrouement  survenant,  sans 
cause  apparente,  chez  des  individus  considé¬ 
rés  comme  normaux,  en  .général,  des  profeSB 
sionnels  de  la  voix,  plus  p,articulièr.ement 
des  chanteuses.  L’affection  souvent  passagè¬ 
re,  et  sans  lendemain,  peut  aussi  réoldivei’. 
Elle  provoque  alors  un  état  d’anxl'été  voca¬ 
le  qu’un  nervosisme  constitutionnel,  aupa¬ 
ravant  discret,  entretient  dé!ses.piérém.ent. 

Aux  crises  d’ienrouement,  s’ajoute  souvent, 
comme  le  constate  Tarneaud,  une  fatigabi¬ 
lité  rapide,  une  difficulté  d’émiseiop  de  tous 
les  sons,  la  diminution  progressive  de  .l’aigu 
et  rassomdissem.ent  du  tim.bire. 

Chez  ces  malad.es,  on  découvre  presqtue 
toujours  une  hypertrophie,  généralem.ent  lé¬ 
gère,  de  la  glande  thyroïde.  Oette  hypertro¬ 
phie  n’est  'd’ailleurs  jamais  assez  considéra¬ 
ble  .pour  donner  lieu  à  des  parésies  ou  .à  des 
paralysies  de  certains  muscles  laryngés  par 
compression  de  leurs  nerfs  moteurs. 

On  peut  donc  .pensier,  avec  Van  der  Hoe- 
■weh,  à  une  dysthyroïdle.  On  a  m'ême  le  droit 
■  d’affiirm.eir  son  existence  si  elle  s’accompa¬ 
gne  d’autres  symptômes  hyperthyroldiens 
ou  hy.po.thyroïdiens. 

Mais  Van  der  Ho.ew€n,  dans  .son  intéres¬ 
sant  travail,  insiste  sur  T'exclusivité  du  .phé¬ 
nomène  vocal  en  l’absence,  dans  tous  les 
cas,  de  signes  basedowiens.  Nous-mêmes 
avons  observé  un  .cas  de  ce  genre.  Alors,  la 
dysthyroïdle  ne  peut  plus  être  uniquement 
admise.  Il  faut  envisager  une  autre  cause 
local.0  qui  rende  compte  de  l’unité  du  symp¬ 
tôme. 

Dans  notre  idée,  cette'  étiologie  locale, 
c'est,  semble-t-il,  la  communauté  de  vascu¬ 
larisation  et  d’innervation  des  deux  orga¬ 
nes  :  corps  thyroïde  et  larynx.  Des  modifi¬ 


cations  vasomotrices  dans  .le  territoire  de  la 
glande  peuvent  'troubler  le  fonctionnement 
laryngé.  La  'sécrétion  thyroïdienne  n’inter- 
'vi.ent  pas  et  .peut  être  mise  hors  de  cause. 
C’est  là,  si  l’on  ose  dire,  le  .syndrome  thyro- 
vO'Cal  pur,  non  pas  endocrinien, ,  mais  oircu- 
latoir.e  .et  uniqu'ement  vaso-moteur. 

Si,  au  contraire,  primitivement,  —  par  dé¬ 
séquilibre  endocrinien  —  ou  eecondairement 
au  trouble  circulatoire  local,  l’.hormone  'Stru- 
meuse  sé  trouve  modifiée  .en  quantité,  .ou  .en 
qualité,  il  se  produira,  en  même  temps,  des 
phénomènes  d’hyperthyroïdie  ou  d’hypothy¬ 
roïdie  ou  d’instabilité  thyroïdienne. 

Ainsi  Tarneaud  a  relevé,  dans  deux  obser¬ 
vations  très  intéressantes,  une  fois  du  base¬ 
dowisme  net  avec  exophtahnie  .et  augm.enta- 
tlon  du  métabolisme  basal,  un.e  autre  fois 
des  phénomènes  dépressifs.  Ces  constata¬ 
tions  de  sens  opposé,  mettant  en  relief  des 
dysthyroïdes  de  sens  contraire,  permettent 
à  l’auteur  de  conclure  avec  raison  ;  «  Les 
troubles  vocaux  résultent  plus  certainement 
d’un  ■dérèglement  chronaxique.  Les  comm-an- 
des  centrales  de  la  parole  et  du  ch'ânt  ont 
perdu  leur  potentiel,  consécutif  à  l’altération 
du  métabolisme  et  du  dérèglem.ent  de  la  cir¬ 
culation  générale.  Nous  ne  croyons  pas  que 
l.es  dysphonies  et  les  dysodies  thyroïdiennes 
relèvent  d’une  étiologie  locale  parce  que 
l’hyposthénie  vocale  constatée  ne  provient 
pas  uniquemient  du  larynx  mais  de  l’ensem¬ 
ble  des  organes  r»iionateurs.  » 

R.enato  Segré,  é'iève  du  -professeur  Malan, 
a  étudié  avec  un  grand  .esprit  compréhensif, 
et  mis  au  .point,  les  troubles  phonateurs  dans 
la  maladie  de  Basedow,  précédemment  soup- 
çonn'és  par  Moebius,  Sleke,  Ballet,  Hofbauer, 
et  Stern.  Il  les  rapporte  soit  «  à  des  influen¬ 
ces  générales-  sur  l’innervation  et  sur  le  tro- 
phisme  musculaire  »,  soit  a  ractio.n  hormo¬ 
nale  sur  les  phénomènes  respiratoires. 

-  De  la  sorte,  la  pathogénie  demeure  com¬ 
plexe.  «  Il  n’est  pas  toujours  facile  de  dis¬ 
cerner,  dans  le  cas  clinique,  .quel  .est  le  irôle 
de  chaque  élémient  pathogénique,  d’autant 
r>lus  que  probablenrent  entrent  .en  jeu  aussi 
des  .excitations  du  sympathique  cervical, 
dont  l’Influence  sur  .le  tonus  musculaire  et 
sur  le  trophisme  du  larynx  est  affirmée  par 
beaucoup  d’auteurs.  »  '(Renato  Ségré.) 

La  perturbation  vo'Cale  est  variée.  L’asthé¬ 
nie,  la  sensation  de  la  fatigue  —  même 
d’.épbïsernejit  —  dominent.  Le  timbre  est  alté¬ 
ré,  .qùelquèfois  rauque.  Le  registre  du  chant 
monte.  H  se  déplace  en  totalité  vers  l’aigu, 
spécialement  chez  la  femme.  Les  notes  sont 
tremblantes,  ma]  attaquées,  mal  soutenues. 

«  L’émission  des  acuti  finissait  souvent  -en 
une  discordance  o.u  dans  un  timbre  rauque.  » 

Danè  la  voix  .parlée,  le  malade  lépro.uV'e 
une  sorte  d«  difficulté  qui  l’arrête.  Des  actes 
de  déglutition  sont  nécessaires  pour  recou¬ 
vrer  la  parole.  -La  répétition  d’une  phrase 
précédente  permet  de  reprendre  le  discours, 
comme  si  le  malad'e  avait  trouvé  «  un  point 
d’appui  pour  l’essor  »  —  analogie  trouhlante 
avec  le  bégaiement. 

■  On  .pourrait  dire  que  .c'est  un  perpétuel 
état  d’émotion  vocale. 

Moreaux  a  constaté  également  des  trou¬ 
bles  de  la  voix  parlée  et  de  la  voix  chantée 
chez  les  basedowiennes  :  flottement  vocal  .et 
même  .ch.evrotean.ent  dans  .le  chant  ;  difficul¬ 
té  notable  de  tenir  une  note  avec  égalité  let 
surtout  en  gardant  un.e  même  intensité,  boî¬ 
tage  vocal  au  cours  de  la  diction.  ■ 

La  dyskinésie  vocale  basedowienne  ressem¬ 
ble  au  syndrome  phonasténique  de  '  Soko- 
lowsky.  Stem  et  Frôschels.  La  s-ymptoinato- 
logie  .est  identique.  Mais  le  substratum  pa- 
thogénique  est  différent.  La  phobie  des  ma¬ 
ladies  de  la  voix  est  à  la  base  de  la  phonas¬ 
thénie  rhésio'gène.  L’anxiété  vocale  du  base- 


Les  variations  du  syndrome  humoral  en 
fonction  des  caractéristiques  du  milieu  phy¬ 
sique  ont  jusqu’ici  assez  peu  sollicité  l’at¬ 
tention  des  chercheurs.  Pour  notre  part, 
nous  avons  été  frappés  par  l’étendue  des  ré¬ 
percussions  physiologiques,  liées  au  séjour 
dans  des  galeries  creusées  au  sein  de  roches 
éruptives,  où  la  présence  d’eaux  profondes 
crée  une  atmosphère  remarquable  par  sa  tem¬ 
pérature  élevée  (47°),  sa  sulfuration  et  sa  hau¬ 
te  teneur  en  radon.  De  toutes  les  perturba- 
tiohs  observées  dans  les  échanges  nutritifs, 
nous  ne  retiendrons  ci-dessous  que  celles  qui 
affectent  le  métabolisme  hydro-carboné  (i). 

Nos  investigations  ont  porté  sur  22  sujets. 
Deux  prélèvements  de  sang  veineux  étaient 
pratiqués  chez  chacun  d’eux,  le  premier,  à 
jeun,  aussitôt  avant  l’entrée  dans  les  gale¬ 
ries,  le  second,  une  heure  plus  tard  environ, 
à  l’expiration  de  la  crise  sudorale  qui  suit. 
La  glycémie  était  évaluée  immédiatement, 
par  le  procédé  de  Schaeffer  et  Hartmann.. 

Nous  avons  constaté  3  cas  è  glycémie  sta¬ 
tionnaire  (variations  inférieures  à  5  cgr.  eh 
plus  ou  en  moins)  et  19  abaissements,  soit 
plus  de  86  p.  100  d’hypoglycémies.  Ces  hypo¬ 
glycémies  se  distribuent  selon  leur  intensité, 
ainsi  .qu’il  suit  ;  la  chute  a  varié  pour  4  de 
o.o5  à  0,10  gr.  p.  J. 000  ;  pour  5,  de  0,10  à 
0.20  ;  {X)ur  5,  de  0,20  à  o,3o  ;  pour  3,  la  chu¬ 
te  atteignit  o,5o  p.  i.ooo  environ  ;  pour  un 
elle  était  de  0,69  et  pour  un  autre  de  0,86. 

Sur  les  22  cas,  17  comportaient  uiie  glycé¬ 
mie  de  départ  normale,  .5  correspondaient  à 
des  états  diabétiques.  Ce  sont  ces  derniers 
qui  nous  ont  fourni  les  dépressions  les  plus 
accentuées.  La  chute  de  0,86  fut  observée 
chez  un  sujet  atteint  de  diabète  grave,  acido- 
sique  :  elle  était  supérieure  aux  flèches  hypo¬ 
glycémiques  calculées  lors  des  déterminations 
du  test  de  tolérance  à  l’insuline. 

Cette  hypoglycémie  si  régulière  et  parfois 
si  intense  peut  éventuellement  trouver  une 
traduction  clinique.  Des  troubles  constatés  à 
diverses  reprises  lors  du  séjour  dans  les  ga¬ 
leries,  asthénie,  chute  tensioniielle,  phéno¬ 
mènes  vasomoteurs,  cramp,e  épigastrique  avec 
sensation  de  faim,  doivent  vraisemblable¬ 
ment  être  rattachés  auxcoiujjiexe  .glycopéni- 
que. 

Il  semble  que  nous  nous  trouvions  en  pré¬ 
sence  d’une  hypoglycémie  authentique.  On 
•doit  d’abord  en  effet  éliminer  l’hypothèse  d’un 
simple  appauvrissement  du  plasma  en  glu¬ 
cose,  au  béiiéfice  des  hématies,  nos  dosages 
ayant  porté  sur  des  échantillons  de  sang  total 
et  d’emblée  hémolyse.  De  plus,  nous  nous 
sommes  assurés  qu’eh  dépit  de  la  spoliation 
sudorale,  les  concentrations  ou  dilutions  de 
la  masse  sanguine  ne  peuvent  suffire  à  mo¬ 
difier  de  façon  appréciable  le  taux  des  sub¬ 
stances  en  solution  dans  le  plasma  ;  l’étude 
de  l’hydrémie,  évaluée  par  dosage  pondéral 
de  l’extrait  sec  du  sang,  fit  la  preuve  de  sa 

(i)  Ces  recherches  ont  été  effectuées  au  labora¬ 
toire  du  radio-vaporarium  sulfuré  do  Ludhon. 


dowisme  est  «  un  symptôme'  ■  ooiUaitéral^  de 
l’endocrinopathie  ».  C’est  une  .pse.u.do-p!lionas- 
tbénie  ou  pseudo-paralysie  phonasthénique 
basedowienne  (Renato  Ségré).  L’anxiété  est 
toujours  un  phénomène  hyp.erthyroïdien 
{Lé.0;pold-Lévi). 

Renato  Ségré  rapporte  un  exemple  typi¬ 
que  ;  une  femme  de  36  ans  se  plaint  de  trou- 


remarquable  stabilité.  Enfin,  on  ne  sanrail 
retenir  la  notion  d'une  hypoglycémie  fugiti¬ 
ve  liée  à  l’hypertpnie  vagale  :  la  détermina¬ 
tion  des  réflexes  neuro-végétatifs  révéla  plu- 
tôt  une  prépondérance  orthosympathique. 


LA  MAGNIFICIUE  GALERIE  THÉOPHILE  DE  BORDEU, 
AUX  THERMES  DE  LUCHON 


Le  mécanisme  de  cette  hypoglycémie  de¬ 
meure  mystérieux  ;  sidération  de  la  glycogé- 
nolyse  hépatique  ?  exaltation  des  processus 
glycolytiques  .»  Oh  ne  saurait  en  tout  cas  né¬ 
gliger  le  fait  que  les  divers  éléments  dont  on 
présume  l’intervention  dans  le  milieu  consi¬ 
déré  paraissent  tous  susceptibles  d'abaisser 
les  valeurs  glycémiques.  C’est  ainsi  que  l’élé¬ 
vation  de  la  température  extérieure  pourrait 
accroître  la  glycolyse.  tout  au  moins  selon 
Lépîne  (et  en  opposition  avec  les  résultats  de 
Quinquaud).  Le  soufre  également  serait  géné¬ 
rateur  d’hypoglycémie,  par  administration 
orale  ou  hypodermique  il  est  vrai  (Campanao 
ci,  Daniel  et  Popescu).  Enfin  les  influences 
radioactives,  d’après  les  travaux  de  Lüdin, 
de  Flecker  et  Cameron,  etc.,  s’exerceraient 
dans  le  même  sens  sur  la  glycorégulation. 
Quel  que  soit  le  facteur  auquel  appartienne  le 
rôle  prépondérant  dans  la  genèse  du  phéuo-, 
mène,  il  convient  de  retenir  qu’il  est  possiHe  j 
d’abaisser  le  taux  du  sucre  sanguin  en  sou¬ 
mettant  l'organisme  à  l’action  d’un  milieu 
physique  déterminé. 


bl-es  de  la  voix  avec  tous  les  caraétères-ta- 
sedowiens  ;  oliniqu-ement,  l’hyperïïiyroïdie 
est  soupçonnée  :  tachycardie,  ti-emblemait, 
émotivité,  et  ceci  malgré  l’absence  de  -goilm 
Un  métabolisme  basal  très  augmenté  confir¬ 
me  le  diagnostic.  L’opothérapie  fait  dispa¬ 
raître,  avec  les  autres  -symptôm.es,  la  dyski¬ 
nésie  vocale. 

Voilà  donc,  comme  le  souli.gn.e  l’auieur,  un 
diagnostic  de  maladie  de  Basedow  et  uue 
thérapeutique  th-yroïdienne  -guidés  par  un 
exam-en  vocal. 

Les  constatations  du  miroir  sont  variables  : 
parfois  abduction  incomplète  unie  ou  bilaté¬ 
rale  ;  parfois  p-a-rési'e  des  tenseurs,  mais 
aussi  parfois  une  motilité  normale.  Excep¬ 
tionnellement,  il  -existe  de  l’hypérémie  des 
cordes  ou  ün  catarrhe  léger.  L’é-tude  de  ces 
troubles  vocaux  liécessiterait  un  examen 
attentif  à  l’aide  de  la  méthode  st-roboseopi- 
que. 

De  la  sorte  se  termine  tout  ce  que  nous 
croyons  pouvoir  dire  et  du  syndrome  thyro- 
vocal  et  des  troubles  phonateurs  pai;^iiistabi' 
Itté  thyroïdieim.e  ou  par  hyperttiyroidde. 

On  reconnaît  tout  l’arbitraire  et  le  théori- . 
que  d’une  telle  distinction  :  syndrome' thyro- 
vocal  PUT,  syndrome  vocal  d’origine  thyroi-  ; 
dienne,  puisque  le  système  endocrinien  et  le 
système  organo-végétatif  sont  toujours  en 
liaison  étroite,  réciproquement  subeirdonnés 
l’un  à  l’autre. 

Mais  nous  poursuivons  notre  idée  primiti¬ 
ve,  qui  est  de  donner  des  aperçus  et  d’éveil' 
1er  des  idées  nouvelles. 

Les  troubles  de  la  voix  d’origine  surrénale 
(hyposurrénalisme  ou  hypoépinéphrie)' 

Les  ligTi'es  qui  suivent  sont  inspirées  par 
le  même  esprit.  «  l,a  glande  de  l’émotioa-» 
cède  la  place  à  la  glande  virilogène,-  •  'K 
glande  de  l’énergie  ».  Ainsi  Léopold-bévi  ié- 
nomme  la  surrénale.  (T’oir  la  suite  vm  «)- 
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ESI— W'OH.  CUOi/9 

ON  NOUJ  INFORME  QUE 

Pendant  ces  der- 
niers  mois,  la  mort  a 

lieu  de  m’infliger  des  peines  stupides  aux- 
anelles  tant  d’autres  eussent  recouru,  à 

On  vient  d’.èrlger,  à  Vienne,  un  monument 
TOissagBMCKaiaBesMW  Uf  I  IATUCD ADIC  l’honneur  des  médecins  autrichiens  morts 

Iiiiflié  avec  rage  parmi  les  membres  de 
lAcadémie  de  Médecine.  Serait-oe  faire 
line  nique  dangereuse  à  la  Parque  qui  file 
liOî  jours  que  d’avoir  cherché  à  se  faire 
(lire  comme  Immortel  ? 

Nous  ne  savons.  Mais  ce  qui  est  clair, 
e-l  le  courage  que  montrent  un  grand 
«ombre  de  nos  confrères  à  braver  sa  sen- 
;n  cherchant  à  s’asseoir  dans  les 
iiiilcuils  des  disparus. 

Chaque  mardi,  le  hall  de  la  rue  Bona- 
îtli!  bourdonne  des  compliments  qu’a- 
Jiftse  une  kyrielle  de  postulants  aux  per- 
jiiiiialités  dont  ils  sollicitent  les  suffrages 
q  auprès  desquelles  ils  devraient  souvent 
'excuser  de  ne  jamais  les  avoir  vues  au- 
firavant  si  cette  excuse  n’était  suscepti- 
lle  de  faire  croire  au  dédain  qu’on  aurait 
n  pour  elles  jusqu’alors. 

Les  conversations  sont  menées  aussi  ha- 
tilement  que  oossible,  on  y  recherche  les 
foints  de  contact,  on  y  parle  incidem- 
EUl  d’amis  communs,  on  évooue  des 
wivemrs.  on  utilise  en  un  mot  tout  ce 
i|iii  peut  créer  une  atmosphère  de  sym- 
pilhie.  Et  les  appellations  de  cc  Cher  Mai¬ 
ne  »  forment  le  leitmotiv  obligatoire  et 
loiicoulé  de  ces  présentations  semi-proto- 
oolaires. 

Il  y  a  plus  de  vingt-cinq  ans  que  nous 
usistons  à  cet  épisode  de  la  comédie  hu- 
uaine  et  nous  ne  nous  lassons  pas  de  le 
«arder  avec  sérénité  :  suave  mari  ma- 
lo...  Et  nous  le  jugeons  sans  sévérité, 
ar,  en  somme,  il  s’agit  là  d’une  de  ces 
lanifestations  de  l’espoir  et  de  l’ambi- 
lon  qui  poussent  les  hommes  à  vouloir 
loujours  monter  vers  des  cimes  plus 
'autes. 

Celui  qui  ne  se  contente  pas  de  pêcher 
la  lipie  se  condamne  à  faire  ainsi  de 
lilpinisme  toute  sa  vie.  Il  trouve  tou- 
jinrs  un  échelon  plus  élevé  à  l’échelle 
‘iir  laquelle  il  grimpe.  Certains,  même, 
liai  sont  bien  assurés  d’être  arrivés  au 
laite  de  leur  carrière  voudraient  assister 
Je  leur  vivant  à  leur  propre  béatification. 


La  psychologie  des  candidats  est  d’une 
malïse  intéressante.  Il  y  a  le  candidat 
pressé  d’arriver,  soit  que  son  ambition 
l'aveuKle  et  lui  ait  fait  perdre  la  juste 
lotion  de  ses  faibles  mérites,  soit  qu’il 
lit  le  sentiment  bien  assis  de  ses  qualités 
ffijà  maintes  fois  démontrées.  Dans  ce 
èmier  cas,  il  est  bien  rare  que  le  succès 
le  couronne  pas  les  efforts  du  |)ostulant  ; 
au  premier  candidat,*  quelques 
sanglants  l’amèneront  bien  vite  à 
plu»  d’humilité. 

D’autres,  plus  familiarisés  avec  les  ar  ca¬ 
fés  des  concours,  se  défendent  de  briguer 
ae  place  pour  laquelle,  afîirment-ils, 
J’autres  qu’eux-mêmes  sont  nour  l’hexire 
fias  dignes  des  votes  de  la  Compagnie  ; 
K  sont  des  candidats  qni  assurent  ne  vou- 
liir  «  passer  qu’à  leur  tour  ».  Cette  tac- 
pleine  de  finesse  apparente,  est 
parfois  dangereuse,  car  le  fameux  tour 
peiil  se  voir  reculer  par  suite  de  la  venue 
"ar  la  ligne  de  départ  de  coursiers  plus 
irdents  et  les  échecs  peuvent,  en  s’accu- 
lülant,  constituer  une  tare  et  ne  plus 
lornier  d’èspoir  que,  nour  itii  prix  de  con- 
ilalion, 

ü  est  encore  ime  catégorie  de  candidats 
jiii  reflètent  à  mei-veille  la  médiocrité 
bos  temps,  c’est  celle  des  candidats  de 
knnemine,  des  braves  gens  qui  sont  bien 
Sec  tout  le  monde.  Ayant  toute  leur  vie 
•ténagé  la  chèvre  et  le  chou,  ne  s’étant 
tié  d’inimitiés  dans  aucun  clan,  ils 
ftoleat  pouvoir  compter  sur  la  sympathie 
bons  et  ceci  justifie  à  leurs  yeux  la 
iance  qu’ils  nourrissent  de  décrocher  la 
ftnbale. 


Je  n’ai  eu,  pendant  mon  adolescence, 
jiie  des  maîtres  bornés  et  ignares,  mais 
conseive  bon  souvenir  d’un  merveil- 
H  éducateur  qui  ne  se  doutera  jamais 
bienfaits  que  j’ai  trouvés  à  suivre  les 
Votives  de  vie  qu’il  m’inculqua.  Au 


siliplàstine 

du  Docteur  Débat 


l’occasion  de  mon  insubordination,  il  me 
disait  :  «  La  plus  grande  insulte  qu’on 
puisse  faire  à  quelqu’un  c’est  dire  de  lui 
qu’il  est  un  brave  homme  ;  souvenez- 
vous  toujours  de  cela  et  travaillez  !  »  Ce 
précepteur  avait  un  devancier  illustre 
dans  le  Christ  uni,  avant  lui,  avait  déjà 
dit  le  mépris  que  méritent  les  tièdes. 

Il  annaraît  toujours  comme  nécessaire 
de  rejeter  loin  de  soi  les  «  braves  gens  » 
qui  ne  seront  jamais  de  vrais  amis  et  dont 
l’indifférence  ne  saura  que  vous  nuire. 
Le  monde  actuel  est  pourri  de  ces  neu¬ 
tres  et  si  notre  pavs  patauge  à  présent,  la 
faute  en  incombe  aux  tièdes  dont  nos 
parlements  sont  remplis. 

La  place  de  ces  candidats  «  bien  gen¬ 
tils  »  n’est  pas  davantage  à  l’Académie 
de  Médecine  qu’elle  n’est  ailleurs.  Cette 
Compagnie  a  fréquemment  des  avis  à  for- 
mider  ;  ces  avis  sont  parfois  des  avertis¬ 
sements  sévères  ;  il  faut,  pour  les  émet¬ 
tre,  des  autorités  instruites  et  courageu¬ 
ses,  et  le  bon-garçoniiîsme  n’y  saurait  suf¬ 
fire.  Bref,  ce  n’est  pas  avec  des  ânes,  fus¬ 
sent-ils  chargés  de  reliques,  qu’on  saurait 
donner  à  une  assemblée  comme  celle  qui 
nous  occupe  le  prestige  dont  elle  a  besoin 
et  dont,  d’ailleurs,  elle  est  l’orgueilleuse 
héritière. 

J.  CRINON. 


Association  Générale  des  Médecins  de  France 

Bourses  Familiales  du  Corps  Médical 
P'ondati'On  de  M.  Je  Docteur  Roussel 


Il  est  rappelé  que  des  bourses  annuelles 
de  10.000  francs  ont  été  créées  par  le  Doc¬ 
teur  Roussel,  en  faveur  des  médecins  ayant 
au  moins  cinq  enfants  et  des  veuves  en 
ayant  trois  à  leur  charge,  et  dont  la  situa¬ 
tion  est  partieulièrement  digne  d’intérêt. 

Comme  les  années  précédentes,  les  deman¬ 
des  devront  être  adressées  au  siège  de  l’Asso¬ 
ciation  Générale  des  Médecins  de  France,  95, 
rue  du  Cherche-Midi,  Paris  (6«),  pour  le  Ier 
mai  au  plus  tard.- 

Les  confrères  ou  veuves  qui  se  sont  déjà 
mis  en  instance  devront  avertir  par  leittre  du 
maintien  de  leur  candidature  pour  19o5. 


LENIFEORINE 


GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 
Df  B  R  O  D  Y 


Le  concours  ouvert  pour  la  nomination 
d’un  chirurgien  des  hôpitaux  de  Lyon  s’est 
terminé  par  la  désignation  de  M.  le  Docteoiir 
Cibert,  agrégé  à  la  Faculté. 


Le  ministère  de  la  Santé  publi'qu'e  a  confié 
à  la  Commission  de  préservation  des  mala- 
rlies  vénértennes  le  soin  d’organisea-  des  réu¬ 
nions  qui  se  tiendront  à  BoMeaux  le®  6,  7 
et  8  juin,  et  qui  nermettront  à  tous  les  mé¬ 
decins  des  Dispensa  ires  et  Services  antivéné¬ 
riens  de  France  d’assister  à  des  Conféirences 
qui  seront  faites  à  leur  intention. 

Bd  Saint-Michel  Paris 
Télépli.-Odéon  24-81. 

Cessions  medicales  et  deataiies,  remplacements,  répertoire 
t;ratuit  sur  demande.  Le  directeur,  Ooctenr  GUILLEMONAT 
reçoit  personnellement,  de  14  heures  à  48  heures. 

Un  concours  pour  la  nomination  d’un  chi¬ 
rurgien  adjoint  ries  liôpitaux  de  .Marseille 
aura  lieu  le  lundi  24  juin. 

S’inscrire  ap.  seci’étariat  de  l’.kdministra- 
tion  des  hôpitaux  de  Marseille,  9,  rue  Lafon, 
à  Mai-seille.  avant  le  15  juin. 


cabinet  6ALUT,‘\i 


La  chaire  de  neuro-psychiatrie,  médecine 
légale,  législation,  administration  et  service 
de  santé  militaire,  déontologie,  sera  vacante, 
à  la  date  du  1er  novembre  1935,  à  l’Ecole 
d’application  du  Service  de  sanlé  militaire 
à  Paris. 


IW.1  i.r.n 
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Nous  signalions  dans  notre  dernier  numéro  l’importance  du  rôle  accompli  par 
grands  médecins  dans  la  propagande  française  à  l’étranger.  La  photo  ci-de 


grands  médecins  dans  la  propagande  française  i 
nous  montre  M.  le  P'  Sergent  au  cours  d’un  voyage  8 
est  extraite  du  n°  2  de  la  revue  «  Pallas  >: 


'étranger.  La  photo  ci-dessus 
Canada.  Cette  photographie 


pemdanit  la  guerre. 


MICTASOL 


Le  banquet  de  l'internat  des  Asiles  de  Ta 
Seine  aura  lieu  le  24  juin  prochain,  .\dresser 
les  adhésions  à  M.  le  D''  Courbon,  Médecin 
chef,  .Asile  de  Vaucluse,  ];ar  Epinay-sur-Orge 
(Séine-et-Oise). 

T  U  B ÉR O  L 

E.  BOUTEILLE.  23,  rue  des  Moines.  PARIS 

Un  concours  pour  l’admission  à  six  em¬ 
plois  d’interne  titulaire  en  médecine  à  la 
Maison  de  Saint-Lazare  .et  .pour  la  désigna¬ 
tion  de  six  ipterneis  provisoires  aura  lieu  le 
29  juin  1935,  à  la  p.réfecture  de  police. 

Le  registre  d’inscription  des  candidats  est 
ouvert  dès  maintenant  .à  la  Préfecture  de 
police  (personnel).  Il  sera  clos  le  29  mai  .1935, 
à  16  heures. 

GLOBËXINE 

Cure  d’air,  de  repos  et  d'alimentation. 
Hôtel  Jean  DVRATSD,  à  Homme  (Dordo¬ 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide.  28  fr.  par  jour. 


ëSffl 


Le  concours  annoncé  au  Journal  officiel  du 
6  avril  1935  ayant  été  reporté  à  une  date  ul¬ 
térieure,  les  candidats  pourront  adresser  leur 
dossier  jusqu’au  3  juin  1935,  au  ministère  de 
la  Santé  publique  et  de  l’Education  physi¬ 
que  (direction  de  l’Hygiène  et  de  l’Assistan- 
oe.  4®  bureau),  7,  rue  de  'l’ilsitt,  à  Paris. 

THEOBRONOSE 

D  U  MES N I L 

Le  BROMWIA  n’a  pas  de  contre-in¬ 
dications.  La  complexité  de  ses  compo¬ 
sants  vient  utilement  corriger  les  incon¬ 
vénients  dont  on  a  fait  grief  à  certains 
d’entre  eux,  en  jiarticulier  à  l’action 
déprimante  du  bromure.  Tout  en  possé¬ 
dant  la  même  activité,  il  n’est  aucune¬ 
ment  dépressif,  de  sorte  que  son  emploi 
ne  comporte  aucune  contre-indication. 


Comment  l’exploitation  d’une  marque 
de  spécialité  pharmaceutique 
peut  être  faite  par  un  non-pharmacien 

M.  .André  Grisoni  a  demandé  à  M.  le  mi¬ 
nistre  de  la  Santé  publique  :  T  si  une  socié¬ 
té  commerciale  peut  se  livrer  à  la  fabrication 
et  à  la  vente  en  gi’os  de  spécialités  pharma¬ 
ceutiques  et,  dans  l’affirmative,  quelle  doit 
être,  dans  la  société,  la  position  du  pharma¬ 
cien  préparateur  dont  le  nom  et  l’adresse  fi- 
gureut  sur  l’emballage  de  ces  produits  ;  2" 
si  un  particulier  non  p.harmacie(n  .peut  exer¬ 
cer  la  profession  .de  .commissionnaire  .en  spé¬ 
cialités  p.harmaceuiiques  ;  3°  si  une  person¬ 
ne  devenue  ipropriétaire  d’une  marque  de  .fa¬ 
brique  protégeant  une  ou  plusieurs  spéciali-. 
tés  pharmaoeutlques  peut  en  concéder  tem- 
porairentent  l’exploitation  à  une  p.ersonn.e 
ou  une  société  qual;ifi.ée  pour  l'e.xeircer.  (Ques¬ 
tion  du  23  mars  1935.) 

“Voici  la  réponse  du  Ministre 

1”  Réponse  affirmative  à  la  condition  que 
tous  les  associés  seront  pourvus  du  diplôme, 
de  pharmacien.  Le  pharmacien  préparateur 
dont  le  nom  et  l’adreisse  figur.ent  sur  l’iembal- 
lage  des  .pro.duits  doit  avoir  la  .qualité  d’as¬ 
socié  ;  2"  réponse  négative  ;  3"  réponse  affir¬ 
mative,  étant  d’ailleurs  spécifié,  .que,  dans 
le  cas  où  .elle  ne  serait  .pas  p.o.urvue  du  di¬ 
plôme  de  pharmacien,  la  personne  devenue 
propriétaire  de  la  marqu.e  ne  pourriait  en  re¬ 
cueillir  les  fruits  que  sous  .la  forme  d’une 
location  de  marque  pour  un  prix  calculé 
d’après  la  durée  de  la  concession  .et  sans 
qu’elle  puisse  intervenir  dans  l’exploitation 
par  quelque  combinaison  que  ce  soit  p.ar  la- 
queille  pourrait  se  trouver  entravée,  l’entière 
liberté  d’action  du  concessionnaire  diplômé, 
non  seulem.ent  au  point  de  vue  technique, 
mais  encore  au  point  de  vue  commercial  et 
financier. 

(/.  O.,  20  avril  1935.) 
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SE  VEND  EN  FIACON  OU  EN  RHINO-CÂPSDilS 


Contre  l’ADYNAMIE  :  - 


en  ampoules  ou  en  gouttes 


Contre  la  SCIATIQUE,  le  RHUMATISME  ; 

FRAISSE 


Contre  l’ARTÉRIOSCLÊROSE  ; 

à  l’Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  jasmin,  PARIS 


GRANULE  NORDEN 


Naisssance 

—  Le  docteur  Pierre  Moutier  et.  Mme,  née 
Odile  Blot,  sont  heureux  d’annoncer  la  nais¬ 
sance  de  leur  fille  Dominique. 

f’'iançallles 

—  Nous  apprenons  les  fiançailles  de  Mlle  Jea¬ 
nine  Lebrun,  fille  du  docteur  et  de  Mme  E. 
Lebrun  (Vérine),  avec  M.  Jean  Thibouméry, 
interne  de  rhôpital  Saint-Joseph,  fils  de  M.  A. 
Thibouméry,  courtier  maritime  an  Havre,  et 
de  Mme,  née  Bérard,  décédée. 

—  Nous  apprenons,  'de  Buenos-Aires,  les 
heureuses  fiançailles  de  "Mlle  Perlita  Rey,  fille 
de  M.  Mathieu  Rey  et  de  Mme,  née  Guérin, 
avec  le  docteur  Carlos  Dévota. 

IVlariaëG 

—  Nous  apprenons  le  maringe  de  Mlle  Su¬ 
zanne  Manesse,  fille  de  M.  le  docteur  Manesse 
de  Bertry  et  de  Mme,  née  Fontaine,  avec 
M.  Henri  Simonet,  industriel,' 

Le  mariage  a  été  célébré  à  Bois-Colombes, 
dans  la  plus  stricte  intimité,  ie  jeudi  i6  mai. 

Nécrologies 

—  Mme  et  le  do.ctetir  Tdcheport,  maire 
d’Excideuil  ;  Mme  et  le  docteur  Semenon  et 
leurs  enfants  ;  M.  Emile  Pichon-Vendeuil  et 
tous  les  membres  de  leurs  familles  ont  la 
douleur  de  vous  faire  part  de  la  perte  cruelle 
qu’ils  viennent  d’éprouver  en  la  peareonne  de 
Mlle  .Paille  Tocheixirt,  leur  fille,  sœur,  tante, 
petite-fille,  nièce  et  cousine,  décédée  à  Exci- 
deuil,  le  aS  mai. 

—  On  annonce  la  mort  de  Mme  Isidore  Leh- 
mann,  9,  boulevard  Pereire,  mère  du  docteur 
Robert  Lehmann,  assistant  d’électrb-nadiolo- 
gie  des  hôpitaux. 


Je  MéJecin  Jes  Asile 


le  4  _____ 

Nombre  de  place.s  mises  au  concours  :  8.  Nom¬ 
bre  de  candidats  inscrits  :  27  (dont  24  se  sont 
présentés). 

COMPOSITION  DU  JURY 

Président  ;  M.  le  professeur  Daniel  Santenoise. 

Membres  titulaires  :  MM.  le  doyen  Euzière  ;  doc¬ 
teurs  Loup,  Ded  ieu-Angladc,  Arsimoles,  Truelle, 
H.  Beaudouin,  H.  Haye. 

Membres  suppléants  :  MM.  les  docteurs  Godart 
et  Daday. 

QUESTIONS  DONNEES  AU,  CONCOURS 

1°  Administration  :  Direction  et  surveillance  des 
services  comptables  par  le  Directeur. 

Restées  dans  l'urne  :  Du  personnel  secondaire 
laïque  de  services  médicaux  dans  les  établisse¬ 
ments  publics  d’aliénés  —  Réglementation  admi¬ 
nistrative  du  régime  alimentaire  dans  les  asiles 
d’aliénés  ;  rôle  respectif  des  services  médicaux  et 
administratifs. 

2”  Anatomie  et  physiologie  :  Territoire  de  l'ar¬ 
tère  sylvienne. 

Restées  dans  l’urne  ;  Anatomie  générale  et  fonc¬ 
tionnement  général  du  système  nerveux  végétatif. 
—  Le  système  de  l’équilibration. 

3°  Hygiène  ou  pathologie  interne  :  Mesures  à 
prendre,  dans  un  asile  d’aliéné'<,  en  présence  d’un 
cas  suspect  de  variole. 

Restées  dans  l’urne  ;  Troubles  trophiques  du 
tabes.  —  Principes  hygiéniques  devant  présider  ■ 
la  construction,  l’aménagement,  l’organisation  et 
le  fonctionnement  des  locaux  et  services  concer¬ 
nant  la  propreté  corporelle  dans  un  asile,  d'aliénés. 

4°  Pathologie  mentale  :  Les  anomalies  et  per¬ 
versions  psycho-sexuelles . 

Restées  dans  l’urne  ;  L’érotomanie  de  De  Clé- 
ramhault.  —  Les  incendiaires  eh  pathologie  men¬ 
tale. 

CLASSEMENT  DES  CANDIDATS 

1er,  Lagache,  153  points  ;  2e,  Dagand,  150  p.  1/2; 
3e,  Sivadon,  149  p.  ;  4o,  Stoerr,  145  p.  ;  5e,  Hum¬ 
bert,  135  p.  ;  6e,  M'“  Derombies,  128  p.  1/2  ;  7e, 
Toye,  128  p.  ;  8«  ex  æquo,  Lalanne  et  Couléon,  122 
pointa. 


Congrès  international  d’hydrologie,  de  limatologie 
et  de  géologie  médicales 

Cette  manifestation-  aura  llem  à  Bel-grad-e 
l’an  prochai.n,  soit  au  mois  d’oc-tobne  -1936  : 
elle  aura  un  -éclat  partie ulieir  car  elle  mar- 
q-uera  le  cinquan-tena-ire  d-e  ces  réunions,  le 
p-r-emier  Congrès  ayant  eu  li-eu  à  Biarritz  en- 
1886.  D’autre  pant,  beauc-o-up  de  médecins  et 
de  savants  .saisiront  c-ette  occasion  pour  res- 
sen'er  davantage  encore  les  M-e-ns  -gu©  la 
guera©  et  la  paix  ont  n-o-ué-s  entre  la  Yougo¬ 
slavie  -e-t  la  France. 

Sou-s  le  haut  patronage  d-e  S;  A.  R.  -le  Ré¬ 
gent  Prince  Paul,  s’-est  con-statu-é  un  Comité 
national  yougoslave  qui  a  désigné  comme 
seor-éitaire  général  le  Professeur  Mlloutine 
Neskovitcii,  -et  -comm-e  seoré  taire  gén-ér-al  a-d- 
icint  le  Docteur  Vandj-el  Tassitc-h  ;  il  -pour¬ 
suit  activement  lès  travaux  ;  d’organisation 
sur  le  plan  , scientifique  comme  dans  l’oixire 
matériel. 

Pour  -tout  -renseign-em-ent,  s’adiresser  a«  Pro¬ 
fesseur  M.  Neskovlt-ch,  3,  rue  Takowska,  Bel¬ 
grade  ;  au  -Docteur  Ray.  Duran-d-Fardel,  à 
Victiy  ;  au  -Doct-e.ur  H-enri  Flu-rin,  à  Caute- 
rets  ;  au  Do-cteuf  François  Françon,  à  Aix- 
les-Bains. 


Médaille  d’honneur  de  l’Assistance  Publique 

Médaille  d’or  (à  t,it-re  posthume).  —  M.  le 
docteur  Peiller,  directeur  du  sanatorium  Léon 
Bourgeois,  à  Châlons-su-r-Marne. 

Médaille  d’argent.  —  MM.  les  d-octetirs  Pe- 
titi-ean,  'médecin  chef  de  l'hôpital  Pau-1  Mo¬ 
rel,  à  Viesoul  ;  Audy  (de  Senlis). 


INSTITUT  MÉDICO-PÉDAGOGIQUE 

Je  BERCK- PLAGE  (P.-Je-C.) 


Maison  d’éducation  et  de  Irailement 
Doiir  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  dillic 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  —  Travaux  manuels 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assislant  des  Hôpitaux  de  Paris 


IHDBX 


I  -THÉPAPBUTIQUB 


■enta  (du  Juuiperus  oxycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  i  Capealinea 
A  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  I  1  &  2  espsulinea  à  chaque  repai. 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Choléofitt 
tes.  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Choltoi- 
teotomies,  Lithiases  rénales,  Pyélonéphrites,  Ce 
libacilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


THCOSALTOSE  (cachets) 

Pure  -  Digitalique  -  SciUitique  -  Spartéinée  - 
Barbiturique.  Caféinée,  lithinée,  phosphatée, 
tes,  Ampoules 
(Arséniate  de  Vanadium) 
Stimulant  général 
Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  me  du  Cherclie-llil 
PARIS 


SIROP  ROCHE 


tant  de  l’activité  cérébrale.  Convalescence, 
meuage,  asthénies,  etc. 

2  à  4  cuillerées  à  café  aux  repas. 

Imprégnation  gaïacolée  i 
_  hautes  doses  sans  enci 
AU  THIOCÔL  inconvénient. 

Toutes  les  afiections  des  voies  respiratoires 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  !  i 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures. 

Produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Ole, 
Grillon,  Paris  (IV). 


AMPHO-VACCIN-mSMl 

A  base  de  colibacilles,  entérocoques,  proteus, 
B.  bifid-iLs,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entérites, 
entéro-oolites,  cholécystites,  appendicites,  syndromt 
entéro-rénal,  auto-intoxication,  etc...  , 

RONCHESE,  6,  rue  Rothschild,  NIŒ. 


aux  principes  utiles  du  oui 

Spécifit/uo  de  l’Hypertenslott 
NON  xraso'constricteur 


REGULATEUR  du  TRAVAIL  du  CŒUR 
Diurétique,  Antialbuminurique, 
Antihémorragique  (Ménopause,  etc) 
Antiscléreux. 

6  &  10  Pilules  par  joùr  entré  les  repas. 

Laboratoires  du  D'  M.LEPRINCE 

62,  Rue  de  la  Tour,  PARIS  (16') 


LB  MOHDB  lUR  MOH  MIROIR 


Faisons  une  hypothèse.  Un  médecin 
préconise  un  traitement  énergique.  La  fa¬ 
mille  du  malade  s’en  émeut.  Un  deuxiè¬ 
me  médecin  s’introduit  d’une  façon  assez 
mallionnête  dans  la  maison  de  l’égrotant 
se  fait  fort  de  ramener  oelui-ci  à  la 
jüiité  sans  avoir  recours  à  la  thérapeuti- 
((«  sévère  jtréconisée  par  son  confrère, 
lia  congédie  le  premier  médecin  pour  se 
(onfier  au  second. 

Les  jours  passent.  La  maladie  s’aggra- 
f,  On  désespère  de  pouvoir  la  juguler, 
ilors,  on  entend  le  médecin  qui  s’était 
rtBté  de  sauver  le  malade  préconiser 
fiactement  le  même  traitement  que  celui 
i|ti  avait  été  conseillé  par  le  confrère 
(«induit. 

Si  pareille  chose  se  passait  dans  votre 
(amille,  que  penseriez-vous  du  second 
lédecin  ? 

Transposez  les  faits.  Comparez  cette 
Ivpothèse,  d’ailleurs  fréquemment  réali¬ 
se,  hélas,  dans  la  vie  quotidienne,  avec 
Il  situation  politique  actuelle  de  la  Fran- 
(t  et  votre  jugement  ne  manquera  pas 
l'être  sévère  pour  ce  qui  concerne  le  rôle 
JtM.  Flandin. 


Le  bilan  des  ministres  oui  s’étaient 
tnis  capables  de  sauver  notre  pays  compte 
atmi  les  plus  lamentahles  de  tous  les 
onvernements  qui  se  sont  succédés  par 
haines  en  soixante  ans  de  république. 
Par  une  suite  de  nonchalances  aveugles 
Je  complaisances  électorales,  on  a  laissé 
pand  ouvert  le  robinet  des  dépenses 
îlots  que  la  rentrée  des  impôts  se  raré- 
(iait  de  plus  en  plus. 

La  crise  commerciale  n’a  été  combat- 
je  que  par  des  mesures  biscornues  qui 
ont  mécontenté  tous  les  producteurs  du 
«ilet  tous  les  industriels, 
lu  a  cru  calmer  la  colère  des  colonies 
promenant  un  gnôme  qu’on  aurait 
tra  avoir  été  choisi  tout  exprès  pour  ri- 
’icidiser  la  métropole. 

On  a  conclu  à  tours  de  bras  des  allian- 
s  dont  les  clauses  ont  été  tenues  plus 
eachccs  qu’au  temps  où  les  accords  diplo¬ 
matiques  étaient  le  secret  des  rois. 

On  a  ruiné  le  prestige  de  la  Justice 
par  des  Commissions  dont  les  séances 
l’eurent  d’autre  résultat  que  celui  d’éta- 
tr  au  monde  la  vénalité  de  nos  hommes 
politiaucs  et  la  pourriture  de  nos  admi- 
'  ms. 

lai.ssé  fermenter  le  levain  révolu- 
lioniiaire  et  se  créer  chez  nons  des  bandes 
l’agitateurs  en  majeure  partie  composées 
Tétrangers. 

On  a  mis  notre  politique  extérieure  à 
i remorque  de  nations  qu’on  apnelle  des 
alliées  cour  avoir  à  moins  rougir  de  la 
liilelle  ou’elles  nous  imposent. 

On  a  ressuscité  en  France  une  sorte  de 
léoJalité  composée  de  tous  les  ’->rivilégiés 
la  Régime  et  oui  voudra  défendre  celui- 
|u’à  ce  que  mort  s’en  suive,  par 
le  la  faillite  qu’engendreront  les 
nasses  prenantes. 

On  a  laissé  les  journaux  empoisonner 
l'opinion  publique  par  des  campagnes 
sispectes  qui  ont  défendu  les  thèses  amé- 
litaine,  italienne,  anglaise,  roumaine  et 
pii  ont  fait  un  grand  ami  de  la  paix  de 
gouvernement  des  Soviets  dont  le  pro- 
amme,  clamé  depuis  vingt  ans,  est 
l'engendi'er  la  Révolution  par  la  Guerre. 
On  a  souscrit  sottement  à  l’utopie  de 
Uactomanie,  entrant  ainsi  dans  une  sé- 
lie  d’engrenages  dont  le  mécanisme  nous 
»ènera  inéluctablement  à  la  guerre  si 
lointain  que  soit  le  lieu  où  un  différend 
(datera  entre  deux  peuples  de  minuscule 
importance. 

On  a  crié  très  fort  que  l’Allemagne 
oulait  nous  faire  la  guerre,  mais  on  n’a 
as  su  imposer  les  mesures  que  compor- 
lail  cette  menace,  d’où  l’on  pouvait  con- 
4te  ou  que  cette  menace  était  une  farce 
«a  que  le  Gouvernement  n’avait  aucune 


On  a  vanté  les  forces  militaires  des  So¬ 
viets  mais  on  n’a  pas  su  faire  taire  les 
cellules  soviétiques  qui,  en  France,  inci¬ 
tent  nos  soldats  à  la  rébellion,  d’où  l’on 
est  amené  à  se  demander  si  les  Soviets 
russes  nous  trompent  ou  si  nos  gouver¬ 
nants  sont  atteints  .d’une  aveugle  compli¬ 
cité. 


Manque  de  clairvoyance,  manque  de 
courage,  voilà  ce  qui  caractérise  notre 
politique  actuelle.  Et  c’est  à  ceux  qui  in¬ 
carnèrent  cette  politique  qu’il  convien¬ 
drait  de  confier  ce  qu’on  annelle  les 
«  pleins  pouvoirs  »  ?!  Ce  serait  une  faute 
irréparable. 

On  a  cru  que  gouverner  c’était  durer. 
Et  l’on  a  réussi  à  durer  par  des  tempori¬ 
sations,  des  concessions  qui  sont  autant 
de  faiblesses  vis-à-vis  de  la  France. 

Le  parlementarisme,  tel  qu’il  existe, 
ne  serait  plus  possible  que  dans  une  ré¬ 
publique  où  les  sages  et  les  intègres  s’oc¬ 
cuperaient  des  affaires  publiaues.  Or,  il 
est  démontré,  par  une  suite  de  scandales 
honteux,  que  la  plus  grande  partie  des 
représentants  du  Peuple  ne  sont  élus 
dans  leurs  comices  que  pour  être  les 
pourvoyeurs  de  leurs  électeurs  devenus 
ainsi  d’avides  clients.  D’où  la  gabegie, 
d’où  la  dilapidation  des  finances,  d’où 
la  foire  d’empoigne  qu’est  devenuç  la  po¬ 
litique. 


Ça  ne  peut  plus  durer.  Mais  pour  que 
l’échéance  fatale  soit  bien  comprise,  il 
faut  que  le  public  français  s’aperçoive 
qu’il  n’y  a  plus  un  sou  en  caisse  et  qu’il 
sache  où  l’on  a  pris  l’argent  depuis  des 
mois  pour  le  distribuer,  à  la  masse  innom¬ 
brable  des  privilégiés  du  Régime.  Il  faut 
montrer  que  si  la  France  est  une  nation 
d’une  grande  vitalité,  elle  est  cependant 
aujourd’hui  considérablement  anémiée 
par  les  parasites  qui  la  sucent  comme  la 
vermine  abat  les  organismes  les  plus  sains. 

Et  quand  le  public  payant,  celui  qui 
travaillé 'èt  qiH'' possède  encore  une  par¬ 
celle  de  courage  et  de  conscience,  aura 
bien  compris  d’où  vient  le  mal,  il  chas¬ 
sera  les  pirates  et  confiera  le  navire  na¬ 
tional  à  quelques  hommes  de  volonté  et 
de  clairvoyance  qui  lui  permettront  de 
regagner  la  haute  mer. 

C’est  ainsi  qu’il  y  a  un  siècle  et  demi  le 
Directoire  sauva  déjà  la  France. 

J.  CRINON. 


Avis  de  vacance  de  chaire  à  I  ecole  d’application 
du  service  de  santé  militaire  à  Paris 


militaire,  déontologie,  sera  vacante,  à  la  date  du 
1er  novembre  1935,' à  l’école  d’application  du  ser¬ 
vice  de  santé  militaire  à  Paris. 

Il  sera  procédé  à  la  nomination  du  nouveau  ti¬ 
tulaire  dans  les  conditions  prévues  par  l’article 
9  du  décret  du  10  février  1920  concernant  la  réor¬ 
ganisation  de  l’école  d’application  du  service  de 
santé  militaire,  modifié  notamment  par  les  dé¬ 
crets  des  25  janvier  et  11  février  1932. 

Les  demandes  des  candidats,  revêtues  des  avis 
détaillés  des  autorités  hiérarchioues,  devront  par¬ 
venir  au  ministère  de  la  guerre  (direction  du  ser¬ 
vice  de  santé,  1er  bureau,  iiersonnel),  le  15  juil¬ 
let  1935  au  plus  tard. 

Chaque  demande  devra  être  accompagnée  : 

1”  D’un  état  des  services,  en  triple  exemplaire, 
du  candidat  ; 

2"  D’un  exposé  dactylographié,  en  triple  exem¬ 
plaire,  des  titres  et  services  que  le  candidat  a  à 
faire  valoir  et  rédigé  dans  l’ordre  suivant  : 

'  Services  militaires  (éventuellement  services 
'  ~  ives,  emplois  tenus, 


civils),  affectations  suc 

b)  Tifres  scientifiques,  universitaires,  titres  et 
références  hospitaliers  ; 

c)  Liste,  établie  par  catégorie,  des  travaux 
scientifiques  (indications  bibliographiques  et,  le 
cas  échéant,  résumé  succinct)  ; 

d)  Hécompenses  pour  services  techniques  ou 
pour  travaux  scientifiques. 
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TROUBLES  NERVEUX 
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AUCUN  TOXIQUE 

VÉGÉTALou  CHIMIQUE 

Dose  :  2  à  3  cuillerées 
à  café  par  jour 
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Voir  page  10  le  magniriaue  voyage  que  vous  pourrez  Taire 
aux  vacances  prochaines. 


Au  troisième  Congrès  de  Phoniâtrie 

{Suite  de  la  page  2) 


On  sait  que  l’écoroe  de  la  capsule  surréna- 
l'3  irègie  le  tonus  musculaire  et  qu’un  symp- 
tôme  prédominant  dans  lu  maladie  d’Addi' 
son  est  l'asthénie.  Rappelons  la  comparaison 
de  Tournade  ;  les  glandes  surrénales  sont 
des  «  condensateurs  »,  des  «  condensateurs 
qui  ne  déchargent-  jamais  •»,  précise  Fiessin- 
ger.  Elles  réalisent  une  toxicopexie  constan¬ 
te,  fixant  le  poison  toxique  engendré  par  les 
contractions  musculaires.  L’expérimentatloh 
le  urouve  suffisamment. 

Si,  chez  les  hypersurrénaliens  on  trouve 
une  voix  de  commandement  chez  l’homme, 
une  voix  de  contralto  chez  la  femme  avec 
une  musculature,  puissante  et  tous  les  attri¬ 
buts  du  virilisme,  par  contre  l’hyposurréna- 
lien  ne  so.utient  pas  l’effort  :  en  effet,  le  poi- 
.son  formé  par  ses  muscles  n’est  iplus  neutra¬ 
lisé  par  des  glandes  surrénales  insuffisantes. 
L’adrénaline  est  un  antidote  de  la  fatigue 
musculaire. 

.  La  fatigue  .surrénale  lest  très  particulière  : 
elle  est  brutale.  Le  surrénalien  oède  brus¬ 
quement  ;  de  la  soa?te  s’affirme,  comme  l’a 


1  auienanue. 

On  entrevoit  alors  l’étiologie  et  la-  patho- 
génie  ipossibles  de  troubles  du  larynx  restés 
inexpliqués.  .11  existe,  en  effet,  des  phénomè¬ 
nes  de  .cet  ordre  où  l’at)pareil  musculaire 
de  l’organe  vocal  ne  peut  soutenir  l’effort  et 
cède  brusquement.  Ils  ont  reisu  des  noms  di¬ 
vers.  Le  «  iaryngosnasme  unilatéral  inter¬ 
mittent  )x  de  Garel  et  Collet  (1892),  la  «  clau¬ 
dication  intermittente  »  décrite  pa.r  Oarel  en 
1914;  nous.pai’aisserit  les  meilleurs  •ex.em'plies. 

Dans  le  laryngospasme  intermittent,  la 
voix  s’éteint  après  un  effort  vocal.  Elle  re¬ 
vient  peu  de  temps  dpirès,  parfois  aussi  olaire 
qu’auparavant.  L’examen  laryngoscopique 
révèle  l’immobilité  d’une  corde.  Un  instant 
après,  la  corde  a  repris  toute  sa  motilité.  La 
voix  a  recouvré  sa  force  'et  son  timbre  habi¬ 
tuels. 

Un  effoirt  vocal,  un  effort  musculaire  quel¬ 
conque,  une  fatigue  passagère,  un  examen 
du  larynx  prolongé  (surtout  ohez  un  sujet 
émotif)  suffisent  à  provoquer  le  déficit  p-ho- 
nateur. 

Nous  émettons  l’hypothèse,  dans  ce  cas, 
d’une  insuffisance  surrénale  :  insuffisance 
surrénale  légère  qui  touche  peut-être  plus 
discrètement  d’autres  groupes  musculaires, 
mais  fait  sa  nreuve  au  niveau  d’un  organe 
hautement  différencié  dont  les  petits  mus¬ 
cles,  d’adaption  délicate,  ont  un  grand  ren¬ 
dement  fonctionnel. 

Gette  même  hypothèse,  il  est  possible  de 
l’accorder  à  la  «  claudication  Intermittente 
du  larynx  ».  Fait  unique  relaté  par  Gard  : 
un  malade  est  atteint  d’aphonie  et  de  boite- 


l'ie  de  la  jambe  droite,  Tune  et  l’autre  inter¬ 
mittentes.  Dès  qu’il  a  prononcé  quelques 
paroles  ou  fait  quelques  pas.  il  doit  laisser 
•reposer  soit  son  la-i-ynx  soit  .ses.  mem.bres 
inférieurs.  Il  passe  ainsi  par  des  alternatives 
d’aphonie  et  de  voix  haute,  de  claudication 
et  de  marche  normale.  Ne  peut-on  penser  'que 
le  déficit  passager  de.  l’un  let  de  l’autre  grou¬ 
pe  musculaire  soit  imputable  à  une  insuffi¬ 
sance  surrénale  ? 

Les  troubles  de  la  voix 
etles  troubles  thyro-surrénaliens 

Nous  nous  permettrons  seulem'ent,  à  pro¬ 
pos  de  ces  deux  exemples,  de  rectifier  le 
terme  de  spasme  (laryngospasm'e)  'qui  im'pli- 
que  l’idée  d’une  contracture  et  non  d’un  dé¬ 
ficit  moteur.  Ceci  ne  veut  pas  dire  qu’un 
spasine  du  larynx  ne  puisse  être  d’origine 
endoormienne.  Tout  au  contraire,  on  donne 
aujourd’hui  à  la  tétanie  une  étloilogie  para- 
thyroïdienne.  Le  laryngospasme  de- la  téta-, 
nie  aiguë  (d’origine  parathyréoprive)  'est  oon-  ' 
nu  et  on  sait  qU'elle  place  tient  le  spasm'O  de 
la  glotte  dans  la  spasmophilie  de  l’enfant. 

Renato  Ségré  a  é'gaiiement  étudié  la  dys¬ 
phonie  des  addisonlens. 

■  Elle  n’apparalt  ■  que  tard  dans  la  'période 
avancée  d’asthénie  et  de  pigm'entalion  'et 
s’accentue  avec  l’aggravation  de  la  maladie. 
L’ép'Uisement  vocal  domine.  Il  est  beaucoup 
plus  prononcé  que  dans  le  basedowisme  : 
difficuilté  de  -crier,  d’émettre  des  sons  -très 
aigus,  sensation  vespérale  de  contraction 
laryngée  ou  d’inhibition  de  la  parole.  Plus 
tard  apparaît  un  abaissement  d-e  la  tonalité 
vocale,  dont  l’-entourage  s’aperçoit  et  -qui 
fatigue  le  malad-e.  L’intensité  diminue.  Le 
décubitus  dosai  permet  quelquefois  un  retour 
de  la  voix  normale,  tandis  que  la  station  de¬ 
bout  augmente  la  dysphonie. 

Pas  de  douleurs  laryngées,  d’enrouement,, 
de  dissonances.  L’exanaen  du  larynx  est  sou¬ 
vent  négatif.  Tout  au  .plus  peut-on  noter  une 
paresse  des  cordes,  une  insuffisance  teosive 
du  muscle  intrinsèque,  une  abduction  incom¬ 
plète  dans  l’inspiration  forcée.  La  réserve  de 
forces  paraît  manquer,  surtout  dans  l’effort 
plionateor  ou  respiratoire,  «  le  coloris  de  la 
muqueuse  laryngée  est  pâle,  anémique,  par¬ 
fois  jaune  cire  comme  dans  la  tuberculose 
lary.nigé'0  initiale  »  (R.  Sé-gré). 

Un  p'eu  avant  la  mort  de  l’addisonien, 
l’aphonie  est  totale.  «  C’est  un  chuchotiement 
de  quelqu’un  qui  n’a  pas  assez  de  force  pour 
ém-ettre  de  l’air  hors  du  soufflet  respiratoire 
et  faire  vibrer  les  cordes.  » 

Même  au  stade  de  dysphonie,  on  peut  obte¬ 
nir  l’aphonie  totale  en  invitant  le  malade  à 
répéter  la  même  syllabe  (s,  c,  y)  avec  rapi¬ 


dité.  Ge  qui  indique,  une  fois  de  plus,  com¬ 
bien  l’effort  est  difficile  à  soutenir  -pour  i’ad- 
disonien. 

Renato  Ségré  écrit  encore  :  «  Nous  trou¬ 
vons  de  grandes  analogies  entre  la  sympto¬ 
matologie  phonique  subj-ective  ■et  objective 
des  addisonlens  dans  la  cachexie  et  'Celles  des 
épuisements  graves,  des  conv-alescences  de 
maladies  .  toxiques  ou  infectieuses.  Et  l’on 
sait  qu’aujO'Urd’hui.  on  interprète  ©es  .phéno¬ 
mènes  comme  des  résultats  d’hyposurréna-  ' 
lisme  ;  de  cette  façon,  le  rapprochement  cli- 
nique  s’adapte  à  l’interprétation  pathogéni- 
que.  » 

Get.  auteur  a  obtenu  des  améliorations  vo¬ 
cales  notables  des  addisonlens  .par  l’opothé¬ 
rapie  'Cortico-surrénalienne.  Nous  -pensons 
comme  lui  que  «  ce  médicament  peut  devenir 
un  auxiliaire  bienfaisant  pour  la  cure  de 
toutes  des  altérations  asthéniques  dé  la  voix  ■». 

Mais  on  doit  'r-ester  très  circonspect  dans 
rinterprétation  étiologique  des  asthénies  vo¬ 
cales.  Fiessinger  nous  met  en  garde  avec 
raison  contre  la  tendance  trop  grande  de 
considérer  toutes  les  fatigues  -oom.me  d-es  ma¬ 
nifestations  d’insuffisance  surrénale.  11  faut 
écouter  ce  conseil  de  .prudence.  D’ailleurs,  id 
encore,  intervient  comme  une  sorte  de  leit¬ 
motiv,  la  notion  fondamentale  •  die  l’interdé¬ 
pendance  des  glandes  endocrl-ennes  .et  en 
particulier  de  la  thyroïde  et  des  .S'urrén.al6.s. 

Ces  troubles  sont  variés  et  ceci  depuis  la 
rauclté  passagère,  le  simple  «  hem  »  trahis¬ 
sant  la  perturbation,  jusqu’à  l’inhibition  la¬ 
ryngée  totale.  La  littérature  utilise  obs-curé- 
rnent  des  images  devenues  trop  .pon-cives  -:  la 
voix  blanche,  la  voix  qui  s’étrangle  dans  la 
gorge,  etc.  La  diversité  des  métaphores  ré¬ 
pond,  sans  l’égaler,  à  la  diversité  des  trou¬ 
bles. 

Le  «  trac  »  de  la  scène  en  donne  toute  la 
gamme.  A  ce  sujet,  citons  Tarneaud  :  «  L’émo¬ 
tion  qui  correspond  au  frac  se  caractérise  par 
<les  phénomènes  généraux  et  locaux  :  malai¬ 
ses,  i-iTégularité  du  pouls,  constriction  pha¬ 
ryngée,  sécheresse  des  muqueuses,  sueurs. 

■  Des  troubles  vocaux  -en  résultent  :  variations 
de  l’intonation,  faiblesse  de  la  voix,  altéra¬ 
tion  du  timbre.  Examiné  au  moment  du  trac, 
l’artiste  ne  'présente  aucun  symptôme  endos- 
copiqii.0.  si  ce  n’est  une  légère  ihypotonie  des 
cordes  vocales.  » 

Retenons  ressentiel.  Le  trac  altère  la  voix 
dans  'Son  intensité,  sa  hauteur  et  son  timbre. 
La  subjectivité  domine.  Mais  il  serait  aussi 
téméraire  de  vouloir  expliquer  le  mécanis¬ 
me  du  phénomène  '  qu’illégitim-e  de  ne  pas 
encore  hasarder  des  hypothèses  iplausibles'. 

Les  'hypothèses,  les  voici 

Sous  le  choc  émotif,  la  glande  thyroïde 
rompt  brusquement  l’harmonie  endocrinien¬ 
ne  et  la  discordance  hormonale  éclate  d-ans 
tout  l’organism-e. 

Mais,  dans  la  cacophonie,  il  n’est  pas  .pos¬ 
sible  d’évaluer  la  responsabilité  IndividU'elle. 

On  sait  .cependant  q-ue  la  sécrétion  médullo- 
surrénale  augmente  avec  rapidité.  L’expé¬ 
rience  de  Gannon  est  classique  :  en  .soumet- 
tarit  un  chat  sans  sympathique  aux  aboi-e- 


ments  d’un  chien,  on  provoque  une  dédiarge 
d’adrénaline  dans  le  sang.  D’après  l’auteur, 
l’influence  très  -rapide  des  excitations  céré¬ 
bro-spinales  serait  due  à  -ce  que  les  nerfs 
secr'étoires  -des  surrénales  (contrairement  aux 
a-utres  nerfs  sympathiques)  ne  traversent  pas 
de  ganglions.  «  Pour  ce  qui  -est  des  trouhlés 
émotifs  et  anxieux,  écrit  Léopold  Lévi, 
il  faut  tenir  compte  de  l’intervention  de 
l’a-dirénaline  dans  les  réactions  .physio-psy- 
chiques  de  l’émotion  (Gannon,  Maranon),  soit 
directement,  soit  ind-irectement  par  une  sen¬ 
sibilisation  de  la  thyroïde...  Le  mécanisme 
de  l’action  des  surrénales  n’est  peut-être  pas 
simple  ;  ©n  inj.ectant  un  mUligramm-e  d'adré¬ 
naline  dans  le  sang,  Gannon  a  vérifié  au 
galvanomètre  l’augmentation  de  l’activité 
tltryroïdienne.  »  -  I 

Le  syndrome  émotionnel  a  donc  une  patho-  - 
génie  thyro-adrénaJlenne  ;  c’est  un-e  hyper- 
thyroïdie  passagère  -à  retenitissement  hy-pet- 
sympathlcotonique  et  hypertensif.  Cette  àv- 
pert-ension  provoque  une  vaso-contrictiou 
dans  tO'US  les  teuTitolres.  Im  pâleur  de  la  face 
en  est  la  plus  évidente  manifestation. 

Quant  aux  muscles  du  larynx,  trouMés 
dans  leur  fonctionnem-ent  par  l’hyperexcita- 
tion  du  sympathique  cervical,  privés  de  l’ap¬ 
port  sanguin  -nécessaire,  iis  ne  répondeut 
plus  aux  ordres  des  centres  moteurs  devenus 
eux-mêmes  insuffisants  par  suite  d-u  resseiro- 
ment  vasculaire  .encéphalique. 

On  comp-rend  que  l’organe  vocal  puisse 
être  brusquement  réduit  au  silenèe.  «  Mem¬ 
bres  coupés  »  ;  <t  larynx  muet  »  ;  le  syndrome 
est  alors  au  maximum.  Aucun  son  n-e  sort  im 
la  bouche. 

Une  conclusion  pairaît  permise  :  les  trou- 
-bles  phonateurs  de  l’é-motion  réalisent  un 
syndrome  à  prédominance  thyro-.suTréiule. 

Les  piertur, bâtions  vocales  d’origine  thyiol 
dienn-e  ou  surrénalienne  ont  d’ailleurs  des 
affinités  notables  :  «  Nous  poumons  dire 
affinités  surprenantes  »,  écrit  Renato  .Ségré, 

■>  si  les  constatations  cliniques,  les  investîgâ- 
tions  expérimentaies  et  les  théories  de  l’œ- 
docrinologi-e  mod.em.e  ne  nous  avea-tissaient 
pas  sur  le  fréquent  hypo-surrénalisme  dans 
la  maladie  d-e  Basedow  et  .sur  Thyoerthyfoi- 
dism-e  pathologique  dans  la  maladie  d’Addi- 
son  (Gastellino,  Pende,  Pettavel,  M.atti,  Lévi 
et  RothscbU'd)  ». 


Un  derniier  paragrap-he,  une  sorte  de  capul 
mortuum,  peut  être  -écrit.  Il  renferme  diver¬ 
ses  constatations  dues  à  la  p-é-nétrante  obser¬ 
vation  de  divers  laryngologistes  ;  ce  sont  des 
faits  certains  ;  .seule,  leur  inteirp,rétation  sou¬ 
lève  la  ciritlqu-e.  La  nécessité  didactique  exige 
leur,  groupem-ent. 


Les  troubles  de  dysfonctionnement 
glandulaire 

L’hormone  sexuelle  mâle,  nous  l’avons  vu, 
est  nécessair-e  au  développement  pubérai  du 
larynx  masculin  et  à  la  calcification  norma¬ 
le  de  .son  cartilage. 

(Foir  la  suite  page  9), 
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La  Faculté  de  Médecine  de  Sarragosse  a  reçu,  ces  jours  derniers,  la  visite  d’une  mission  de  ru.  M.  F.  I.  A.  C’est 
au  cours  de  cette  visite  qu’a  été  effectuée  la  photographie  ci-dessus  où  figurent  M.  le  doyen  de  la  Faculté  de 
sarragosse,  entouré  de  plusieurs  de  ses  professeurs  et  d’étudiants. 

Parmi  les  personnalités  faisant  partie  de  la  mission  de  l’U.  M.  F.  I.  A  ,  nous  remarquons  MM.  les  Professeurs 
Binet,  Andronosco,  Mme  la  Doctoresse  Queyrat,  MM.  Nordman,  Pierre  Mille,  Molinéry,  secrétaire  général  de 
l’U.  M.  F.  I.  A.  et  de  la  mission  en  Espagne,  Colomb,  Leven,  Mlle  Mircouch  et  de  nombreux  amis  de  l’U.  M.  F. 
I.  A.,  tels  que  M.  le  Premier  Président  Langlade,  de  la  Cour  d'Agen  ;  M.  Gaya,  de  l'Académia  Gaya  de  Paris, 
et  de  nombreuses  dames  faisant  partie  du  groupe  des  <  Dames  du  Monde  Latin  ». 
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[Mlit  iÉo  Psycolosip  a  fêté 

cette  semaine 

mtilwlm  k  la  naissante  le  Nasnan 

I  Si  le  nom  de  Mngnan  n’est  guère  connu  du 
'  jnind  puBlic,  s’il  n’évoque  dans  l’esprit  du 
i  iiiédecin  que  le  souvenir  d 'un  aliéniste  dont 
|(s  travaux  ne  furent  accessibles  qu’à  un  petit 
;  nombre  de  spécialistes,  il  n’en  demeure  pas 
moins  que  le  nom  de  Magnan  doit  être  uni 
d'une  façon  éliroite  à  ceux  de  Pinel,  de  Bail- 
largor,  de  Faleret  et  qu’il  connut,  en  son 
temps,  une  réputation  mondiale 
Magnan  mit  de  l’ordre  dans  la  cliassifica- 
litin  (les  maladies  mentales,  ordre  arbitraire, 
mis  qui,  pour  l 'époque,  constituait  uii  geste 
nécessaire  et  fécond.  Il  introduisit  dans  le 
,  Initement  des  aliénés  la  méthode  de  l'alite¬ 
ment  continu,  ce  qui,  après  l’ablation  des 
cliaines,  voulue  par  Pinel,  constiluait  un  ges¬ 
te  d’humanité  dont  la  civilisation  doit  lui 
(Ire  reconnaissante. 

Petit  de  taille,  l’œil  vif  et  scrutateur,  vo¬ 
lontaire  jusqu’à  renlêtement,  Magnaii  sa¬ 
vait  manifester  la  plus  grande  douceur  vis-à- 
vis  des  déments.  Nul  mieux  que  lui  ne  sa¬ 
vait  obtenir  la  confiance  des  malades,  les  sou¬ 
tenir  de  ses  conseils,  les  délivrer  de  leurs 
angoisses. 

Ceux  (j[ui  l’ont  approché  au  cours  du  demi- 
fMe,  sinon  plus,  qu’il  passa  à  l’admissiou 
Je  l'Asile  Sainte- Anne,  ont  conservé  un  sou- 
:  venir  profond  de  la  conscience  scrupuleuse, 
■méthodique,  qu’il  apportait  comme  un  sacer¬ 
doce  dans  l’exercice  (îe  sa  profession. 

D'un  jugement  sûr,  ce  clinicien  avait  ac- 
ipiis  une  coniMissance  à  nulle  autre  pareille 
des  troubles  de  l’esprit,  de  leur  évolution  et 
des  méthodes  les  meilleures  pour  les  traiter. 
Il  avait  été  honoré  de  l’estime  des  plus  grands 
médecins  du  monde  et  les  hommes  politiques, 
eux-mémes,  n’ignoraient  pas  tpielle  bonté  vé- 
rilaldcment  hnniaiiie  se  cachait  sous  des 
;  atords  d’une  iiioon testable  rudesse. 

Dans  une  séance  solennelle,  qu’elle  tint 
lundi  dernier,  la  Société  Médico-psychologi¬ 
que  a  retracé  la  valeur  du  plus  grand  clini¬ 
cien  que  connut  la  France  et  loeut-êlrc  le 
Monde,  dans  le  domaine  de  la  psychiatrie. 

Cette  séance  eut  lieu  sous  la  présidence  de 
M.  le  D''  Th.  Simon,  successeur  de  Magnan 
au  service  de  l’admission  des  Asiles  de  la 
Seine.  Dans  l’assistance,  extrêmement  nom- 
lircuse,  on  remarquait  :  M™”»  Fillassier  et 
Wlle  Pérou,  fille  et  petite-fille  de  Magnan  ; 
SIM.  les  P'®  Pierre  Janet  et  Georges  Dumas,  de 
i’Institut  ;  Henri  Claude  et  Georges  Guillain, 
ée  l'Académie  de  Médecine  ;  M.  Crouzon,  de 
l’Académie  de  Médecine  ;  MM.  les  pv"  Raviart, 
(le  Lille  ;  Gomhemalle,  de  Lille  ;  Porol,  d’Al¬ 
ger  ;  flesnard,  fie  Toulon  ;  Fribourg-Blanc, 
du  Val-de-GrAce  ;  Blondel,  de  Strasbourg  ; 
.llajouanine,  Lévy-Valensi,  Gauthier,  M™"  te 
D' Thuillier-Landry,  MM.  les  Seglas,  Tou¬ 
louse,  Pactet,  Truelle,  Marchand,  Hamel,  Fil¬ 
lassier,  Péron,  Barbe,  Camus,  Roubinovltch, 
lleviyer,  Baruk,  Demay,  etc...,  etc... 

Le  secrétaire  général  donna  lecture  des  let¬ 
tres  de' regret  et  des  adresses  envoyées  par 
'  lettre,  par  télégramme,  par  radiogramme  et 
pir  avion  de  nombreux  pays  étrangers  tels 
que  la  Belgique,  la  Hollande,  l’U.  R.  S.  S.,  le 
Canada,  etc... 

Prirent  successivement  la  parole  MM.  le  P’’ 
Claude,  au  nom  de  l’Académie  de  Médecine  ; 
M.  le  D’’  James,  au  nom  de  l’Angleterre  ; 
M.  Larivière,  au  nom  du  Canada  ;  le  D''  Pau- 
laii,  de  Bucarest  ;  M.  Boveu,  de  Lausanne. 
Parlèrent  ensuite  ;  MM.  Girarwl,  Mignot,  Vur- 
■  pas,  Desruelles,  qui,  tous,  analysèrent  sur  des 
plans  différents  l’œuvre  de  Magnan.  Le  D'’  Fil¬ 
lassier,  gendre  de  Magnan,  remercia  ensuite  la 
Société  dans  une  allocution  très  applaudie. 
Lundi  soir,  un  dîner  réunissait  les  membres 
il(  la  Société  Médico-psychologique  sous  la 
présidence  de  M  Paul  Strauss.  Prirent  la  pa¬ 
role  au  cours  de  ce  banquet  ;  MM.  Paul 
Slrauss,  Simon,  de  Craene,  de  Bruxelles,  qui 
parla  àu  nom  de  tous  les  délégués  étrangers 
et  Noël  Péron,  (jui  parla  au  nom  de  la  famiUe 
(le  Magnan.  Parmi  les  assistants  de  ce  ban- 
qaet,  nous  pouvons  citer  :  MM.  Caron,  Min- 
loivski,  Martin,  Sisieron,  Bussard,  H.  Roger, 
'lejpDesmesrels,  Bauer,  Picard,  Crliion,  Vur- 


Fédération  Nationale  des  Médecins  du  Front 

Le  Comité  a  voté,  dans  sa  séance  du  5  avril 
1935,  à  Funanimité,  la  motion  suivante  : 

«  Les.  médecins  tiitulaires  de  la  Carte  du 
combattant,  chargés  d’une  fonction  publique, 
verront  leur  limite  d’âge  reculée  d’une  durée 
égale  au  temps  passé  aux  armées  durant  la 
guerre.  » 

Il  -est  désiraJile  que  cette  proposition  soit 
prise  .en  considération  par  les  Pouvoirs  pu- 
blifcs  et  adopt^é.  Une  mes.ure  plus  écruitable 
t'eindrait,  à  donner  à  tous  les  médecins  mobi¬ 
lisés,  titulaires  ou  non  de  la  carte  du  com¬ 
battant,  pourvus  de  postes  administratifs,  la 
faculté  de  prolonger,  au  idelà  de  la  limite 
d’âge,  leurs  fonctions  civiles  d’un  temps 
égal  à  la  durée  de  leur  mobiUsatlon. 


MOUVEMENT  DES  ÉPIDÉMIES 

M.  le  Ministre  de  la  Santé  publique  et  de 
l'Ediication  .physique  a  adressé  à  .l’ Acadé¬ 
mie  : 

Une  lettre  et  un  rapport  de  M.  le  Préfet 
des  Pyréné-es-Orientales  concernant  une  épi¬ 
démie  de  fièvre  typhoïde  .signalée  dans  une 
agglomération  de  son  .département 

Des  rapports  de  MM.  les-  Préfets  de  l’Eure, 
de  la  Meuse,  du  Pas-de-Ca'lais  et  de  M.  le 
Préfet  de  Police  de  la  Seine,  sur  des  cas  dé 
i:oliomyélite  observés  dans  des  .communies 
de  ces  dép.artemeints. 

Des  notes  .de  MM.  les  Préfets  de  l’Eure,  des 
Vosges  et  de  l’Yonne  signalant  deis  cas  de 
méningite  cérébro-spinale  déclarés  dans  des 
communes  de  ces  départements. 

Des  rapports  de  MM.  les  P.réfets  de  'la  M.6u- 
se  et  du  Var  sur  des  cas  de  fièvre  ondulante 
observés  dans  ces  départements. 
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Voir  page  10  le  magnirique  voyage  que  vous  pourrez  Taire 
.  ^  aux  vacances  prochaines 


Revue  de  la  Presse  Scientifique 


LE  SYNDROME  DE  RAYNAUD,  pr  CUNÉO. 

[Journal  des  Praticiens.) 

Le  syndrome  de  Raynaud  est  ire^résenté 
par  des  troubles  trophiques  et  douloureux 
des  extrémités  des  m'emhres,  déteirminés  .pajr, 
un  spasme  circulatoim  Le  syndrome  décrit 
par  Raynaud  a  été  très  modifié  et  démem¬ 
bré.  Nous  savons  aujourd’hui  .que  la  maladie 
peut  se  .présenter  sous  êtes  formes  différentes, 
dont  nous  connaissons  toute  la  gamme,  de¬ 
puis  l’aaphyxle  locale  jusqu’à  la  .gangrène. 

Schématiquement  on  peut  distinguer  plu¬ 
sieurs  iphàses  ; 

1”  Asphyxie  blanche.  Le  malade  commence 
à  éprouver  une  certaine  gène  au  niveau  d’un 
doigt  qui  devient  en  même  temps  blanc,  pâle, 
insensiible,  avec  fourmillements  à  l’extrémité 
du  doigt.  La  lésion  peut  rester  à  ce.  stade, 
mais  le  plus  souvent  elle  progresse  et  ôn  voit 
apparaître  la  phase  suivante  ; 

2"  Asphyxie  bleue.  Elle  survient  par  crises, 
le  plus  souvent  sous  l’effet  du  froid.  Au  mo¬ 
ment  des  erises,  le  doigt  présente  un  aspect 
particulier.  Le  plus  souvent  aux  deux  derniè¬ 
res  phalanges,  parfois  montant  jusqu’au  poi¬ 
gnet  ;  une  cyanose  très  marquée  se  produit, 
avec  abaissement  de  la  température  locale  ©i 
légère  tuméfaction  des  doigts.  Les  crises  sont 
très  douloureuses.  Ije  pouls  est  filiforme,  in¬ 
comptable.  Dans  l’intervalle  des  crises,  tout 
revient  à  la  normale  ; 

3“  Parfois  la  lésion  va  plus  loin  et  le  ma¬ 
lade  entre  daos  la  .phase  de  gangrène,  annon 
eée  par  l’exagération  des  douleurs.  Une 
phlyctène  apparaît,  d’un  .contenu  tantôt  sé¬ 
reux  ou  sé.ro-purulent,  tantôt  hémorragique. 
La  pellicule  de  la  phlyctène  tombe,  une  cica¬ 
trice  blanchâtre  se  produit.  La  lésion  ne  ga¬ 
gne  pas  en  .profondeur.  .A  ce  stade,  .la  première 
phalange  a,  en  général,  un  aspect  normal, 
les  deuxième  .et  troisième  phalanges  sont  ra¬ 
tatinées,  effilées,  comme  écrasées.  Le  malade 
peut  s'en  servir,  mais  d’une  façon  maladroi- 

4'  Dans  la  forme  la  .plus  grave,  la,  lésion 
s’étend  aux  tendons,  et  une  gan^ène  totale 
se  déclare.  Au  bout  d’un  an  et  demi  ou  deux 
ans  les  phalanges  tombent  d’elles-mêmes. 

Le  syndrome  de  Raynaud  P'eut  survenir,  à 
tout  âgé.  On  l’a  observé  chez  des  enfants  de 
3  à  10  ans,  .oomme  une  véritable  .gangrène  ju¬ 
vénile  ;  chez  des  adultes,  chez  des  vieillards. 
Mais  oe  qui  distin.gue  1©  syndrome  de  Raynaud 
de  la  gangrène  sénile,  e’.est  que  cette  dernière 
n’est  pas  localisée  aux  extrémités  et  néces¬ 
site  une  am.putation  haute.  En  outre,  la  gan¬ 
grène  sénile  frappe  surtout  le  membre  infé¬ 
rieur,  la  gangrène  de  Raynaud  le  membre  su¬ 
périeur  :  exceptionnellement,  elle  peut  se  lo¬ 
caliser  au  nez  et  aux  oreilles. 

TRAITEMENT  DE  L’ASTHME  P.4R  LES  IN¬ 
JECTIONS  INTR.AVEINEUSES  DE  ,  SALICY- 

LATE  DE  SOUDE,  GiHâAt.  ihe  Progrès  Mé¬ 
dical.) 

Il  existe  donc  un  asthme  rhumatismal  amé- 
Uo.ré  par  le  salicylat©  de  soude,  qu’il  faut 
situer  à  côté  de  Tasthrae  tuberculeux  amé¬ 
lioré  par  l’aurothérapie  et  de  l’asthme  syphi¬ 
litique  amélioré  nar  le  traitement  spécifique. 
De  même  qu’il  ÿ  a  un  rhumatisme  électif 
pour  les  séreuses,  de  même  il  .peut  devenir 

p. répondérant  pour  l'appareil  respiratoifè  ou 
son  système  nerveux,  l’asthme  constitue 
alors  une  forme  ab-articulaire  de  la  maladie 
rhumatismale. 

Nous  avons  noté  une  amélio-ration  .des  cri¬ 
ses  d’asthme  par  le  traitement  sallcylé,  au¬ 
quel  le  .rhumatisme  .artioulaii-e  aigu  est  par- 
ticuUèrement  &e.nslble. 

Dans  l’asthme  le  salicylat©  a-t-il  une  ac¬ 
tion  spécifique  ou  intervient-il  oomme .  agent 
de  choc  ? 

Si  l’on  considère  avec  Fernand  Bezançon 
et  Mathieu-Pierre  'V\’eil,  le  sallcylate  de  sou¬ 
de  non  pas  oomme  un  age.nt  spécifique, 
«  mais  comme  un  agent  antiréaotionnaire, 
antiallergique,  antifluxionnairc  »,  on  com¬ 
prend  que  même  en  dehors  d’ü,n.0  spécialité 
non  prouvée  et  non  identique  dans  l’asthme 
et  le  rJmmatisme,  il  puisse  donner  des  résul¬ 
tats  favorables  dans  ces  deux  affections 
qu’une  pathogénl©  assez  semblable  rappro¬ 
che. 

Les  résultats  sont  plus  rapides  .et  plus  nets 
si  on  utilise  la  vole  intra-veineuse  et  oeci 
s’explique  : 

1*  Parce  que,  à  dose  égale,  la  voie  intra¬ 
veineuse  serait  dix  fois  plus  .effioaoe  que  la 
voie  buccale  (M.  Duguay)  et  que  le  salicy- 
Jate  arrivant  directement  dans  le  .réseau  pul¬ 
monaire  au  siège  de  l’infection,  son  action 
serait  plus  puissante. 

2"  Parce  qu.©  les  réactions  cliniques  cons¬ 
tatées  au  cours  des  Injections  intra-veineuses 
(frissons,  bouffées  de  chaleur,  etc.),  tradui¬ 
sent  la  production  d’un  choc  oollaïdoclasi- 

q. ue  qui  .peut  désensibiliser  l’asthmatlqu©. 

Cette  étude  nous  permet  de  iposer  les  con¬ 
clusions  suivantes  : 

Le  rhumatisme  et  l’asthme,  ihaladles  infec¬ 


tieuses  et  faiblement  contagieuses,  présen¬ 
tent  de  nombreux  points  communs  : 

1“  ‘Au  point  de  vue  patho-génique  :  synn 
viale  et  tissu  pulmonaire  ;  mêm.e  système 
réticulo-endothéhal,  même  action  (vaso-mo¬ 
trice  .et  sécrétoire)  du  .sympathique,  même 
sensibilisation,  même  état  aUergique. 

2"  Au  point  de  vue  clinique  :  manifesta¬ 
tions  articulaires  -et  bronoho-çtilmonaires 
analogues  :  «  mobiles,  fluxionnaires,  transi¬ 
toires,  curabJ-eis  ». 

3“  Au  point  de  vue  thérapeutique  ;  affec¬ 
tions  sensibiee  toutes  deux  au  sallcylate  de 
soude,  médicament  plus  actif  -par  voie  intra¬ 
veineuse  où  il  .exerce  une  double  action  thé¬ 
rapeutique  :  spécifique  et  de  choc. 


EST-CE  BIEN  LE  TREPONEME  PALE  QUI 
ESI'  L’AGENT  DE  TRANSMISSION  DE  L\ 
SYPHILIS  ?  Clément  Simon.  (Lé  Bulletin  Mé¬ 
dical.) 

Lé.pine  rappelle  une  expérience  faite  avec 
Levadlti  et  Sclioen  :  on  inocule  un  fragment 
de  chancre  bourré  de  tréponèmes  sous  la  peau 
d'une  souris  ;  les  tréponèmes  disparaissent  du 
greffon  dès  le  troisième  jour  et  cependant  c«s 
greffons  restent  virulents  pendant  une  quin¬ 
zaine  de  jours' encore.  Conclusion  ;  les  formes 
visibles  coexistent,  dès  le  début,  avec  les  for 
mes  visibles  spiralées  et  ce  sont  elles  qui  sont 
virulentes.  Malheureusement,  cet-  aifument 
est  facile  à  réfuter  et  c’est  Levaditi  lui-même 
qui  en  fournit  le  moyen  à  l’aide  d’une  nouvei- 
le  expérience  recommencée  avec  le  même  pro¬ 
tocole. 

La  première  .avait  été  faite  en  1930,  avec  les 
moyens  histologiques  qu’on  employait  alors, 
La  seconde,  faite  en  1933,  à  l’aide  de  la  techni¬ 
que  de  Diete.rlé,  a  permis  de  .déceler  des  tré¬ 
ponèmes  jusqu’au  trentième  jour. 

Je  trouve,  -pour  ma  part,  -que  cette  expérien¬ 
ce  de  Levaditi,  Lépine  et  Schoen,  -est  pour  tout 
le  monde  d’un  grand  enseignement.  Voilà  des 
expérimentateurs,  parmi  les  preoniers  du  mon¬ 
de,  qui,  à  trois  ans  d’intervalle,  affirment,  sur 
une  -expérience,  des  résultats  .très  différents  et 
qui,  on  l’a  vu,  penvent  m.e.ner  à  étayer  ou  à 
ruiner  une  même  hypothèse.  Dans  un  cas,  on 
n'avait  pas  trouvé  de  tréponèmes  après  la 
quarante-huitième  heur©  et  on  conclut  qu'à 
partir  .de  ce  moment  il  n’y  en  a  plus.  Voilà  la 
faute  la  conclusion  a  dépassé  les  constata¬ 
tions  du  labaratoire.  Il  a  suffi  d’un  perfection¬ 
nement  de  technique  pour  arriv-er  à  d’autres 
constatations  -qui  ne  nous  .permettent,  pas 
plus  que  les  premières,  de  conclure.  Qui  sait 
si,  demain,  une  technique  meilleure  ne  fera 
pas  voir  des  tréponèmes  deux  ou  -trois  fois 
plus  longtiemps  ?  Malheureusement,  les  biolo- 
giste-s  ont  -trop  souveint  tendance  à  conclura 
trop  vite.  ,Te  vous  ai  montré,  -dans  ma  dernière 
lettre,  comment  ils  avaient  artificieltenant 
créé'  là  période  présérologiqué  de  la  sî^Uis. 
Je  pourrais  multiplier  les  .exemples.  Et  qui 
sait,  commie  le  fait  .remarquer  A.  Besseman», 
si  l’absence  -de  tréponèmes  dans  la  syphilis 
inapparent-e  n’.est  pas  attribuable  à  l’insuffl 
sance  ,d6  nos  moyens  d’investigation  î 
Mais  revenons  à  la  théorie  de  Lépine.  Elle 
est  très  -séduisante,  bien  qu’ello  soit  -basée  sur 
des  faits  négatifs,  c’est-à-dire  sur  l’absence  de 
tréponèmes  dans  les  tissus  virulents  d’une 
part,  et  sur  l’absence  de  virulence  des  trépo¬ 
nèmes  dans  certaines  oondltlon.s.  La  démona- 
tration  ne  serait  parfaite,  -et  leJie  paraît  impos¬ 
sible  à  réaliser,  qu’-en  obtenant,  .selon  les  pré¬ 
ceptes  de  Pasteur,  des  cultures  pures  des  for¬ 
mes  invisibles  et,  avec  -elles,  des  inoculations 
po-siliv-éb. 

L’HYSTERIE  APRES  CH.4RC0Ï  ET  .4PRES 
BABINSKI,  DEVANT  LES  PROGRES  DE  U 
NEUROLOGIE,  par  A.  Radovici.  -  (Le  Jour¬ 
nal  de  Médecine  de  Lyon.) 

Dans  un  article  précédent,  M.  J.  Froment,  ' 
avec  sa  compétence  incontestable  et  avec  la 
piété  d’élève  -et  ami  du  regretté  maître  Ba- 
binsid,  a  tracé  en  lignes  .géné.rales  Timmffl- 
se  service  r-endu  au  problème  de  d’hystérie 
par  la  nette  différenciation  établie  par  lui  en¬ 
tre  oe  -qui  a  irait  à  l’hystérique  et  oe  qui  tient 
de  l’organique  —  connu  à  son  temps, 

Ge  travail  de  M.  Froment  faisait  suite  à  la 
discussion  menée  devant  la  Société  Neurolo¬ 
gique  de  Paris,  lors  de  la  communication  do 
l’auteur  sur  ..  les  états  hystéroïdes  organi 
ques  »  et  aux  travaux  inspirés  par  .M.  Fro- 
mient  -à  son  -élève  Pierre  Imbert  sur  le  même 
sujet. 

L’auteur  essaie  une  confrontation  du  pithia- 
tism.e  avec  las  données  actuelles  de  la  phy- 
sio-pathologie  méso-dienoé-phalique. 

Réduire  —  autant  que  possible — le  phéno¬ 
mène  psychique  au  plan  cérébral  doit  cons¬ 
tituer  —  croit-il  —  un  commandement  pour  - 
tout  neurologiste,  de  même  que  dans  la  Phy¬ 
siologie,  le  programme  légu-fi  par  Claude 
Bernard  comm-anide  à  réduire  les  fonctions 
vitales  à  des  phénomènes  phys.ioc^càimiques. 


Granules  de  GATILLOIV 
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[Suite  et  fin  de  la  page  6) 

•Ceci,  ©n  dehors  de  la  casitration,  tous  les 
eimucliismes  primitifs  1©  prouvent,  en  parti- 
talier  «  l'aplasie  testiculaire  double  ».  çrul, 
contrairement  à  il  a  cryptorohidie,  s’acoompa- 
rie  de  la  disparition  glanduilaire  intersti- 
1®. 

est  de  même  des  eunucihismes  eecon- 

. obsea’vés  dans  les  infantilismes  liypo- 

pltysaires  (syndrome  adiposo-tgénital  de  Ba- 
linski-Frohlioh,  dans  les  crétinismes  Itiypo- 
Hiyioïdiens  (avec  son  maximum,  l’idiotie 
invxos  clérénateuse  de  Boumeville),  dans 
rfnlantilisme  thyroïdien  type  Brissaud,  dans 
ions  les  infantilismes  et  dans  tous  les  aréti- 
nismns.  Mais,  jusgu’à  présent,  des  rediercbes 
si-stématiques  manquent  ;  en  particulier,  ides 
rédierches  «  concernant  l’inlluence  de  i’hy- 
pothyroïdisme  sur  la  croissancei  et  le  déve¬ 
loppement  du  larynx  »  (Seemann).  •  , 
An  larynx  des  castrés,  au  larynx  Infantile, 
s’oppose  le  larynx  précoicement  développé. 
Ce  dernier  implique  un  syndrome  de  ipuberté 
(irécoce  et  répond  aux  mêmes  étiologiesi. 

Le  plus  typique  des  syndromes  de  puberté 
est  la  macrogénésotomie,  processus  complexe 
ayant  à  sa  basse  un  hyperfonctionnement 
épipliysaire.  On  voit,  dans  cette  affection,  des 
garçons  de  11  à  12  ans  posséder  des  caraotè- 
tes  sexuels  secondaires  d’adultes  let,  par  cala 
même,  un  organe  vocal  absolument  dispro- 
(«Bionné  avec  leur  âge. 

Le  virilisme  surrénal  précoce  a  un  retentis- 
^mait  laryngé  semblable,  ainsi  qu’en  témoi¬ 
gne  l'examen  des  «  hercules  enfants  »  (Fieis- 
jinger).  Chez  les  filles,  on  signale,  de  même, 
des  larynx  précocement  développés,  en  même 
temps  qu’un  .développement  sexuel  prématu- 
té  (Nadoleczny,  Frôschels). 

.Après  .la  puberté,  le  larynx  liuniain  peut  se 
développer  d’une  façon  anormale  et  ceci  en 
dehors  des  variabilités  physiologiques  pro¬ 
pres  à  chaque  individu. 

L’ètiologie  est  toujours  endocrinienne,  sou- 
eut  hypophysaire.  Les  dimensions  anorma- 
»  des  -organes  phonateurs  peuvent  suivre 
iélles  du  -squelette  et  des  autres  organes 
(géant  pur  et  aoromégale).  Seemann  s’étonne 
jvee  raison  de  la  rareté  des  constatations 
kryngoscopiques  dans  l’aeromégalie.  En  ef- 
let,  la  documentation  littéraire  est  pauvre  : 
cas  de  Neufeld,  quatre  cas  de  Ch.  Jack- 
,  un  cas  de  Seemann.  Neufeld  et  Ch.  Jack- 
....  constatent  une  épiglotte  épaiissie,  des  cor¬ 
des  vocales  et  des  bandes  ventriculaires  volu- 
meuses.  Seemann  est  frappé  dans  deux  cas 
5H  «  un  larynx  de  grandes  dimensions  avec 
épiglotte  très  grande  en  forme  de  bêche,  des 
mies  vocales  longues  et  la-rges  -et  un  épais.- 
slssement  de  la  muqueuse  dans  la  région 
irjtéûûïdiéime  ». 

tout  au  contraire,  malgré  une  taille  'e«a- 
Sétément  élevée,  les  organes  génitaux  peu¬ 
vent  rester  atrophiques,  les  caractères  sexuels 
secondaires  déficients.  ■  Le  larynx  demeure 
infautile  (géant  avec  atrophie  génitale  et 
géant  infantile).  Le  même  parallélisme  s’ob¬ 
serve  chez  les  nains.  Certains  nains  ont  un 
larynx  proportionné  à  leur  taille  (pygmées, 
microsomie  essentielle  hérédo-familiEule  de 
Lévy).  D’autres,  au  contraire,  ont  un  larrynx 
niminem,  dans  un  cou  énorme,  avec  un 
‘Tonc  normal  et  des  membres  atrophiques 
aain  achonctronlasique  des  cirqiues). 

Cæ  diverses  dysendoorinles  comportent  un 
tectioanement  anormal  de  toutes  les  glan- 
te  :  testicules  ou  ovaires,  hypoiphyse,  épiphy 
S(,  thyroïde,  etc... 

Qüpliiufts  affections,  causées  par  une  défi- 
ieiice  calcique,  relèvent  plus  particulière- 
nent  d’une  insuffisance  paratlhyroïdienne. 
leur  retentissement  laryngé  n’^est  pas  d’ordre 
primordial.  Mais  nous  avons  trop  insisté  sur 
le  rôle  endocrinien  dans  la  calcification  du 
tartilage  pour  ne  pas  mentionner  ces  mala- 
”  î'pi  ralentissent  ou  interrompent  la  cal- 
laüon  laryngée  :  l’ostéose  para-thyroï¬ 
dienne  certaine  (ou  maladie  de  Becklinghau- 
‘  '  '  l’ostéomalaciei. 

ne  reviendrons  pas  sur  les  altéra- 

. e  la  voix  d’ojigine  hypofnyroïdienne. 

U  mjMfdémateux  a  un  larynx  infantile. 

-Au  larynx  infantile,  correspond  ia  voix  In- 
.antile,  eunuchoïde.  C’est,  du  moins,  celle 
des  eunuchismes  primitifs  (aplasie  testiculai¬ 
re  double)  ou  secondaires  (hypopituitarisme 
eu  hypothyroïdisme).  Au  lieu  de  baisser 
d'iine  octave,  elle  persiste  dans  l’aigu,  sans 
gagner  pour  cela  de  notes  dans  1©  grave.  L’tn- 
lensité  et  le  timbre  sont  également  altérés  : 
voix  -grêle  avec  amoindrissement  des  iiarmo- 
liçues. 

11  y  a  similitude  mais  pu, s  superposition 
absolue  entre  la  voix  des  sujeis  hypoendocri- 
tiiens  et  celle  des  castrats. 


TAXE  DE  SÉJOUR 


Est  fixé  ainsi  qu’il  suit,  jusqu’au  1er  janvier 
'Ut,  le  tarif  de  la  taxe  de  séjour  qui  sera  per.çue 
tadant  toute  l’année  dans  la  station  climatique 
le  Soorts-Hossegor  (Landes  )  : 

lôlels  et  appartements  de  luxe,  3  fr.  par  per- 
ine  et  par  jour  de  séjour. 

lôtelB  et  appartements  de  1»®  catégorie,  2  fr, 

t  personne  et  par  jour  de  séjour. 

lôtcls  et  maiso-ns  de  2e  catégorie,  1  fr.  60  par 

Jôtels  et  maisons  de  3e  catégorie,  1  fr.  par  per- 
»t  personne  et  par  jour  de  -séjour. 

Hôtels  et  maisons  de  4e  catégorie,  50  centimes 
Br  personnes  et  par  jour  de  séjour, 
taberges,  20  centimes  par  personne  et  par  jour 
Is  séjour. 


ASSOCIATION  AMICALE 
des  Anciens  Médecins  des  Corps  Combattants 

L’ass-embl-ée  générale  des  anciens  médecins 
des  corps  combattants  a  eu  li-e-u  le  4  mai 
1935,  -à  19  heures,  dans  les  -salons  Le  Doyen. 

L’assemblée  géniérale  a  voté  les  modifica¬ 
tions  à  l’articl-0  2  du  titr-e  I  concernant  le-  siè¬ 
ge  social  de  la  façon  suivante  : 

.4RT,  2.  — -  Le  siège  social  est  à  Paris,  96, 
ru-e  du  Cherche-Mihi. 

Elle  a,  d’autre  -part,  voté  à  i’unanimité 
l'addendum  suivant  à  l’article  4  du  titr-e  III  : 
Le  conseil  de  famille  -est  constitué  par  le 
président  en  -exercice  et  les  anciens  -prési¬ 
dents  de  l’.Association  amicale  de-s  anciens 
inédecins  des  corps  combattants. 

Elle  a  modifié  1-e  bureau  comme  suit  ;  se¬ 
crétaire  gé-néral,  docteur  Bollang-er,  2.  rue 
Pigalle  ;  secr-ét.airie  général  adjoint,  docteur 
Tournay,  2,  rue  Dupuytr-en  ;  trésorier,  doc¬ 
teur  Sureau,  11,  ru-e  Portails. 

Elle  a  renouvelé  les  mandats  des  conseil¬ 
lers  sortants  et  a  nommé  conseiller  le  doc¬ 
teur  Hémi-Néris,  secrétaire  igénéral  démis- 
sion-nair-e.  ■ 

L’ass-emblée  générale  -a  approuvé  le  rap¬ 
port  du  trésorier  et  lui  a  donné  quitus  de  sa 
gestion. 


Conférence  maritime  internationale  pour  la  pro¬ 
phylaxie  des  maladies  vénériennes  chez  les 
marins  du  commerce. 

L’Union  internationale  contre  le  péril  vénérien 
et  la  Ligue  internationale  des  Sociétés  de  Croix- 
Kouge  ont  décidé  de  réunir,  à  Genève,  une  Confé¬ 
rence  maritime  internationale  pour  l’étude  des 
questions  relatives  à  la  prophylaxie  et  au  traite¬ 
ment  des  maladies  vénériennes  chez  les  marins 
du  commerce.  Avant  la  Conférence  de-  Genève,  des 
conférences  nationales  préparatoires  auront  lieu 
dans  chaque  pays. 

La  conférence  médicale  maritime  française  aura 
lieu  à  Paris,  le  samedi  29  juin  1935,  à  10  heures, 
à  l’Institut  Alfred-Fournier,  26,  boulevard  Saint- 
Jacques,  sous  la  présidence  de  M,  MUian. 

Trois  rapports  seront  présentés  à  la  conférence  : 

1“  Eapport  introductif  sur  l’état  actuel  de  l'or¬ 
ganisation  de  la  prophylaxie  et  du  traitement 
des  maladies  vénériennes  dans  les  ports  français, 
après  enquête,  par  M.  le  Professeur  Gougerot  et 
Mme  Destandeau-Barral.  —  2“  Eapport  sur  l’Or¬ 
ganisation  de  la  préservation  des  marins  sains, 
;jar  M.  Vlborel.  —  3°  Eapport  sur  l’Organisation 
et  -le  traitement  des  marins  malades,  par  MM. 
les  Professeurs  Petges  et  Joulia. 

Les  conclusions  de  ces  rapports  seront  soumises 
à  la  discussion  de  la  Conférence  ainsi  que  les  ré¬ 
solutions  et  les  vœux  proposés. 

L’adhésion  à  la  Conférence  est  gratuite  et  les 
membres  participants  habitant  la  province  pour¬ 
ront  bénéficier  d’une  réduction  de  40  pour  100 
t-ur  les  prix  des  billets  simples  à  place  entière  ; 
les  billets  «ont  délivrés  sous  condition  ^’un  par¬ 
cours  totai  (retour  compris)  de  50  kilomètres  au 
minimum.  Validité  des  billets  du  23  juin  au  4 
juillet  1935. 

Les  adhésions  sont  reçues  jusqu’au  5  juin  par 
le  secrétaire  général  :  M.  Sicard  de  Plauzollcs, 
26,  boulevard  -Snint- Jacques,  Paris  (14'). 


Les  GRANDES  J0URNÉE.S  D’AUVERGNE 

A  d’occasion  du  vingt-cinqulèm-e  -anniversai¬ 
re  de  sa  fondation,  la  Fédiéiration  thermale 
d’Auv-eo-gne  qui  -group-e  les  ci-n-q  stations  du 
puissant  bassin  byârominéral  d’Auvea^gn-e, 
La  Bourboul©,  Châtel-Guyon,  Le  Mont-Dor-e, 
Roy-at,  Saint-Nectaire,  prépare  une  série  de 
grandes  fêtes. 

Un  trip'le  cycle  taermal,  touristi-que,  artis¬ 
tique  se  déroulera  du  30  juin  -au  7  juillet,  tant 
au  sein  des  -cinq  stations  que  dans  les  'admi¬ 
rables  sites  qui  les  environnent. 

Le  -cycle  thermal  comp-rend  une  réoeption 
officielle  et  un  -gala  dans  -chaque  station.  Il 
commenoera  par  l’inaugur-aüon,  à  Royat, 
d’un  monument  à  la  mémoire  de  M.  Auguste 
Bouzaud,  a-pôtr-e  du  thermalisme  français,  -sui- 
vi-e  d’un  banquet.  Cette  solennltié  -qui  réunira 
toutes  les  personnalités  du  thermalisme  sera 
présidée  par  M.  Queuiidie,  ministre  de  la  San¬ 
té  publique. 

Le  cycle  touristique  se  propose  de  faire  ad¬ 
mirer  les  merveilles  de  'cette  pittoresque  iré- 
gion  qu’on  -a  baptis-ée  «  le  pays  des  paysa- 

Le  cycle  artistique  évoquera  des  traits  éter¬ 
nels  de  l’Auvergne  :  ses  eaux,  -ses  volcans, 
ses  manoirs,  ses  églises  romanes,  ses  légen¬ 
des,  son  folklore,  son  histoire,  -véritable  ré¬ 
surrection  d’une  province  françai-se. 

En  voici  le  -programme  ;  30  juin,  fête  nau¬ 
tique  et  1-é-gendaire  sur  le  lac  Chambon  ; 
2  juillet,  -cour  d’amour,  -dans  la  -cour  d’hon¬ 
neur  du  château  de  Ghaz-er-on  ;  4  juillet,  so¬ 
lennité  médiévale  sur  le  parvis  de  régJise 
d’Orcival  ;  6  juillet,  éruption  volcanique  au 
Puy-de-Dôme  ;  juillet,  l’épop-ée  d’Auvergne 
au  stade  de  Clermont-Ferrand. 


Tanin  de  Fraisier  -  Sels  de  chaux  et  de  magnésie 

Tonique  --  Reconstituant  —  Recalci^ant 

Amélioration  rapide  des  Accidents  Diarrhéiques 
et  des  Néphrites  Albuminuriques. 

Cachets  pour  adultes  »  Poudre  pour  enfants 
Granulé  pour  adultes  et  enfants 
Méd.iraf.  P.AUBRlOT.Ph.  56,  bd  Ornano,PARIS-18» 


CHALLAND 


NUITS-5'^GEORGES 
(COTE  D  OR  ) 


HYPERCHLORYDRIE 

DYSPEPSIE 


GASTRITES 
INSUFFISANCE  HÉPATIQUE 


DIGESTION 


primés  ou  1  cuillerée  à  café  de  granulé  2  3  3  lois  par  jour 

O 

Q  O 
O  ©  © 

©  O  O  O 

COMPRIMÉS 

(josage  exact  -  (Remploi  facile 


.  Solution  sucrée,  agréable  âu  goût 

GRANULÉ 


4  à  8  comprimés  ou  1  a  2  cuillerées  à  café  de  granulé  de  3  à  8  fois  par  jour 


VISCOSITE  SANGUINE 


VOMISSEMENTS  des  NOURRISSONS 


STASES  VEINEUSES 
PHLÉBITES 

ÉTATS  PLÉTHORIQUES 


INTOLÉRANCE  LACTÉE 
DES 

NOURRISSONS 


LONGUET 

34,  rue  Seefaine 
PARIS 


THROMBOSES  -  PNEUMONIES 


VOMISSEMENTS 


La  franchise  de  ce  journal  doit  vouf  en  faire  un  ami 
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Reminéralisation  intégrale 


lllllllilillllllllllillilillillllilllllllllilllllllllllllllllllllllllllliiH 

GRAMD  VOYAGE  MÉDICAL 


EIV  kurope:  ceivtrale  = 

>us  le  patronage  de 


AUTRICHE  HONGRIE  ROUMANIE  YOUGOSLAVIE 


OPOCAUIUM 

Du  Docfeur  QuersanI- 


irradié  avecVITÂHlRE  D  pure  cristallisée 

Parathyroïde  (exlrail-  hrréen  uniiés  Coiiip) 
cachets  en  tubes  d'aluminium  émaillé 
comprimés  dragéifiés, granulé  stabilisé 


SIMPLE 


comprimés  dragéifiés,  granulé  stabilisé 
cachets  en  tuoes d'aluminium  émaillé 


GoïaCOlé-.cachets  d° 

Arsen  i  é  :  cachets  d° 


A .  Panson 

Docteur  en  phormocie 
121,  Avenue  Gambetta 
Paris  (xx®) 
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Derniers  Livres  Parus 


COMMENT  DEVENIR  ORATEUR  ?  —  La  Fis 

son  destin  ;  il  sera  celui  que  feront  — 
■,,;j  ou  les  mauvais  «  meneurs  »,  selon  leur 
iiiiife  de  succès.  Ce  n'est  dpnc  pas  sans  anxiété 
I  on  envisage  les  prochaines  élections, 
ifinme  ils  doivent  souffrir,  s’ils  ne  se  sen . 
éloQnents,  les  citoyens  réfléchis,  les  écono- 
penchés  sur  l’avenir  national  !  Les  pro- 
j.juimes  les  plus  efficaces  sont  vains,  lorsqu’ils 
V.eiit  cultivés  eu  vase  clos,  sans  force  d’expan- 
1(11.  Les  écrivains  se  multiplient  par  l’imprime- 
■t  ;  mais  ils  travaillent  pour  demain.  Or,  c’est 
,  ihçnre  critique  d’aujourd’hui  même,  sous  le 
i .(  fulgurant  des  idées  dans  la  mêlée  sociale, 
;t  le  sort  doit  se  fixer  :  le  verbe  l’imposera. 
Salheur  è  ceux  dont  la  parole  est  défaillante  ! 
Sirfres,  intelligents,  utilitaires,  constructeurs, 
,[(!■  qu’ils  soient,  ils  succomberont,  pour  le 
■(BiMge  du  pays,  devant  les  «  verbo-moteurs  » 
;calt«s. 

voici  qu’un  secours  providentiel  surgit 
jisr  eux  ;  il  vient  de  nous  apparaître  sous  la 
îrne  tutélaire  de  «  l’Orateur  »  (1)  qui  fait  par- 
;i;  des  >  Puissances  Vocales  »,  'écrites  -par  le  Doc- 
jiit  Wicart.  Ah  !  qu’elle  s’évade  loin  du  terrain 
tilico-scieutifique,  que  semblerait  déterminer  la 
[ttlession  de  l'auteur,  cette  étude  technique,  lit- 
[irairc,  philosophique  sur  l’éloquence  de  tous  les 
laiiis  et  du  monde  entier,  sur  ses  plus  brillants 
rnWonistes. 

Sons  félicitons  le  Ministre  de  l’Education  .natio- 
:a!e  d’en  avoir  si  fortement  approuvé,  dans  sa 
Wfsee.  les  enseignements  précis,  d’autant  que 
d’un  lustre  exceptionnel  par 
«  collaborateurs-praticiens  » 

. . le  Président  du  Conseil,  P.-E. 

ilinilit,  des  chefs  de  partis  opposés  comme  Léon 
lodet  et  Léon  Blum,  le  technicien  Barthélémy, 
alesseur  à  la  Faculté  de  Droit  de  Paris,  ’ 
itadémiciens  Paul  Valéry,  Henri-Eohert,  l’an< 
làioimier,  des  conférenciers  de  marque  comme 
Bernard,  Paul  Reboux,  au  surplus  chro- 
attitré  de  la  T.  S.  F.a  etc... 
vraiment  du  nouveau,  de  l’utile,  de 
imanle  et  remarquahlemeiit  édité,  illustré. 

Bu  nouveau  ?  Jamais  aucun  travail  de  cet 
■ta  ne  s'est  présenté  sous  ces  aspects ,  avec  une 
tfeisiou  aussi  documentée  :  grâce  aux  découver- 
»  personnelles  de  l’auteur,  elle  éclaire  ie  ; 

Sae  oratoire  sous  toutes  sès  faces,  depuis  __ 
ml  de  la  formation  du  timbre,  de  l’ampleur 
(ils.  de  la  flexibilité  de  l’élocution,  jusqu’à  la 
maissance  des  conditions  qui  favorisent  la 
iilleare  conception  cérébrale,  menant  à  la  gran- 
éloquence. 

liasi,  le  Docteur  Wicart,  renversant  la  formule 
(to-sainte  de  i'oratenr-né,  montre  comment  on 
tient  orateur,  par  l'éducation  cohérente  du  mé- 


lE  sait  le  phénomène  oratoire  évoluant  dans  - 

fi  genres,  dans  tous  les  milieux,  dans  toutes  les 
lignes,  avec  leur  phonétique  particulière,  dont 
g  tirent  des  conclusions  .  inattendues  autant 
,1'esactes.  On  comprend  les  raisons  de  la  caren- 
1  ie  certains  pays  et  celles  qui  ont  fait  l’épa- 
Missement  de  l’éloqùence  eu  d’antres  nations, 
l'analyse,,  tout  à  fait  curieuse,  du  «  cas  »  des 
i.-  grands  orateurs  de  toute  origine  reste  si 
aement  objective  qu’elle  devient  le  mode  d’en- 
gnement  le  plus  heureux  pour  les  futurs  ora- 
lE!  de  tous  genres,  après  les  démonstrations 
Iniques  générales,  que  ces  exemples  viennent 
ifirmer.  Les  «  cas  »  Mirabeau,  Danton,  Ver 
and,  Gambetta,  Clemenceau,  Jaurès,  Briand, 
ncard,  Hitler,  Mussolini,  Bossuet,  Bourdaloue, 

. sont  (es  modèiés  d’ün  genre  inédit,  produo- 

lil,  vivant  et  prophetiqué. 

De  rutile  ?  Tout  ce  qu’on  vient  de  lire  en  té- 
toigne.  Répétons  simplement,  avec  l’auteur,  qu’il 
sans  cesse  martelé  le  clou  technique,  au  long 
(  -on  ouvrage  ;  tout  lui  a  servi  de  prétexte  à 
ïnseignement,  au  perfectionnement  des  «  prati- 
•  de  Vart  oratoire,  qu’ils  soient  politiciens, 
ts,  religieux,  conférenciers,  professeurs,  ml- 
:s,  parleurs  de  tontes  catégories  devant  le 
plione  on  dans  les  assemblées  corporatives 
jfessionnellea.  Tl  résout  en  même  temps  la 
on  délicate  de  l’éloquence  en  face  du  haut- 
ir  ou  du  micro  :  mieux  encore,  a.vec  l’aide 
dernier,  il  .  crée  de  toutes  pièces  un  moyen 
ogique  efficace,  un  contrôle  sûr'  et  fidèle, 
conseils  les  plus  précieux  abondent  non  seu- 
.....t  pour  le  ineilleur  rendement  vocal  et  cé- 
*al,  mais  encore  pour  sa  sauvegarde  et  sa  con- 

De  l'agréable  ?  Mais  dès  le  vibrant  plaidoyer 
!0M  •  L’Orateur  »,  c’est  un  enchantement  de  pé- 
«ftrer  si  clairement  les  secrets  de  nos  rouages 
Flonatoires  et  intellectuels,  de  comxjrcndre  avec 
it  ée  facilité  le  mystère  des  «  réussites  »  par 
telle  production  oratoire,  de  reconnaître  en 
ite  évidence  dans  les  «  cas  »  présentés  sous  une 
me  si  attachante,  comme  romancée,  les  raisons 
Jî  prééminence  des  grands  orateurs  de  l’uni- 
!  et  de  tirer  de  cet  ensemble  lumineux  les 
Mclnsions  les  plus  pratiques,  l’enseignement  le 
fructueux. 

ià,  l'auteur  des  «  Paissances  Vocales  »  avait 
ra  avec  «  Le  Chanteur  »,  premier  élément  de 
brillante  collection,  un  succès  considérable. 
.1  fois,  en  raison  des  buts  poursuivis  par 
l'Orateur  »,  de  son  réalisme  et  de  ses  vues,  ce 
unième  anneau  de  la  «  Trilogie  »  doit  avoir  une 
bute  portée  sociale. 

..  L’Orateur  ».  1 

%am,  Paris  (17e), _ _ 

'■  33  dessins  et  72  portraits. 


.Ws  de  vacance  d’un  poste  de  directeur 
S  de  bureau  municipal  d’hygiène 

U  vacance  du  poste  de  directeur  du  bureau  mu- 
«itipal  d'hygiène  de  Calais  est  déclarée  ouverte, 
iai  termes  du  décret  du  3  juillet  1S05,  les  di¬ 
seurs  des,  bureaux  municipaux  d’hygiène  doi- 
>81  être  nommés  par  les  maires  parmi  les  i>er- 
SBts  reconnues  aptes,  '  à  raison  de  leurs  titres, 
g  le  conseil  supérieur  d’hygiène  publique  de 

Par  application  de  cette  disposition  et  de  la 
ilEcuIaire  ministérielle  du  23  mars  1906,  les  can- 
■ïlat'-  à  ce  poste  ont  un  délai  de  vingt  jours,  à 
'■'•pter  de  la  présente  publication,  pour  adres- 
.Siicr  au  ministère  de  la  santé  publique  et  de 
(Mutation  physique  (direction  de  l’hygiène  et  de 
laiîistance,  6»  bureau)  leur  demande  accompa- 
ttfe  de  tous  titres,  justifications  ou  références, 
Omettant  d’apprécier  leurs  connaissances  scien- 
üliques  et  administratives,  ainsi  que  la  notoriété 
MquRe  par  eux  dans  des  services  analogues  ou 
iü  fonctions  antérieures. 

Ils  devront  justifier  de  la  qualité  de  Français 
«  produire  une  copie  certifiée  conforme  de  leurs 
jiplômes,  en  particulier  du  diplôme  d’Etat  de 
lotlenr  en  médecine,  leur  acte  de  naissance,  aiu- 
“qa'nn  extrait  de  leur  casier  judiciaire, 
le  traitement  alloué  est  fixé  à  18.000  fr.  par  an. 
directeur  ne  sera  pas  tenu  de  consacrer  tout 
%  temps  à  sa  fonction  et  sera  autorisé  à  avoir 
'•t  clientèle  civile  payante. 


ASSEMBLÉE  GÉNÉRALE  DE  LA  E.  E.  M. 


La  Société  de  secours  mutuels  et  de  re¬ 
traites  pour  Femmes  et  Enfants  do  Médecins 
(F.  E.  M.)  a  tenu  irécemmeint  son  assemblée 
générale  à  son  siège  social  (Hôtel  Chambon), 
95,  rue  du  Chercih'e-Midi,  Pairis  ('VP),  sous  la 
présidence  du  Doct'euir  A.  Slredey,  qui,  aorès 
avo'iir  rappelé  le  succès  du  Bai  de  la  Méde¬ 
cine  Française  ’Ot  retracé  l’iiistorique  de  la 
Société,  fait  un  chaleureux  'appel  à  tous  les 
médecins  de  France  et  Insiste  sur  l’infé'rêt 
qu’ils  ont  à  y  faire  admettre  leur  femme  ‘ôt 
leurs  enfants  (membres  particlparits,  cotisa¬ 
tion  annuelle  :  25  fr.).  Le  but  de  ta  Société 
est,  en  effet  :  1'  de  .servlir  une  'rente  viagère 
constituée  par  diss  versements  sur  un  livret 
individuel  à  la  Caisse  Nationale  des  Retrai¬ 
tes  pour  la  vieillesse  ;  2^  d’y  ajouter  une 
aHooation  annuelle  p.rélevée  sur  ses  propres 
fonds.  La  Société  donne,  en  outre,  dans  cer¬ 
taines  conditions,  des  bouraes  d’études  aux 
orphelins  et  des  allocations  aux  veuves  ; 
elle  a  enfin  une  organisation  d’eàtr’aide  qui 
rend  de  piécieux  .services.  Les  médecins  peu¬ 
vent,  d’ailleurs,  y  adliérer  personnellemeint 
en  qualité  de  membres  honoraires  'en  versant 
la  modique  cotisation  annuelle  de  25  fr.,  qui 
peut  être  perpétuée  nar  un  versement  unique 
de  250  fr.  (membrers  Ifonoralres  perpétueSe) 
ou  de  50(i  fr.  une  fois  donnés  (membres  bien¬ 
faiteurs). 

Le  Docteur  Abel  Watelet,  secrétaire  .général, 
lit  soir  rapport  annuel  sur  la  situation  mo¬ 
rale  et  les  actes  de  la  Société  au  cours  de 
l’exercice  1934.  Si  les  25.000  médecins  de  Fran¬ 
ce  étaient  membres  honoraires,  la  détresse 
des  veuves  let  orphelins  des  médecins  décé¬ 
dés  sans  avoir  eu  la  précaution  de  s’inscrire 
à  une  Œuvre  d’assistance  S'Orait  en  grande 
partie  soulagée. 

Le  Docteur  O.  Grouzon,  tré.sorier,  montre 
la  .situation  prospère-  du  grou-pemeiiit  qm 
compte  1.67.2  membres  (1.067  ho'noraires  et 
605  participants)  et  possède  déjà  deux  filia¬ 
les,  l’une  à  Nancy,  l’autre  à  .Alger.  Les  'allo¬ 
cations  versé'es  len  1934  à  plus  de  100  familles 
dépassent  87.000  fr.  Il  exprime  l'espoif  de 


VACANCES  MEDICALES 


Les  médecins  de  La  Malou  informent  leurs  con¬ 
frères  que  des  logements  gratuits'  leur  sont 
offerts  pendant  la  saison.  La  station  est  située 
sur  le  versant  méridional  des  Cévennes  et  son 
climat  sec  convient  aux  rhumatisants.  .La  variété 
de  ses  .©aux  chaudes,  tempérées  et  froides,  radio¬ 
actives  et  carbo-gazeuses,  toniques  et  sédatives, 
accompagnées  d’étahlissèments  de  rééducation  et 
d’hôtels  de  régime,  forme  un  ensemble  exception¬ 
nel  de  moyens  de  cure  très  efficaces  dans  le  trai¬ 
tement  de  toutes  les  formes  de  maladies  du  sys¬ 
tème  nerveux.  La  régularité  de  la  température, 
le  calme  de  la  vie  et  la  douceur  des  paysages 
font  aussi  de  La  Malou  un  séjour  de  repos  par¬ 
ticulièrement  apprécié.  Enfin,  sa  position  géogra 
phique  (entre  les  gorges  du  Tarn  et  la  cité  de 
Carcassonne)  dans  un  pays  boisé,  montagneux  et 
très  pittoresque,  y  permet  des  vacances  agréables 


Les  médecins,  cordialement  invités  à  accepter 
cette  offre  bénévole,  sont  priés  d’écrire  au  Syn¬ 
dicat  d'initiative  de  La  Malou  (Hérault),  qui  est 
chargé  de  la  répartition  des  logements  disponi¬ 
bles.  Il  ne  pourra  être  donné  satisfaction  qu’aux 
demandes  écrites  pour  lesquelles  la  date  et  le 
lieu  de  séjour  auront  été  fixés  à  l’avance. 


v\\\\\\\\\\\\v\v\v\vv\v\v\\\\\\v\\\\\ 

ftilre  mieux  e'ncO'r'0  si  le  nombre  des  mem¬ 
bres  honoraires  oontinue  à  s’acaroîtr©. 

Il  est  ensuite  proeédé  aux  électioils.  Le  Bu¬ 
reau  et  le  Conseil  d’administration  sont 
composés  commiB  suit  ; 

Président  :  Docteur  A.  Siredey  ;  vice-prési¬ 
dentes  :  Mmes  Jayle  et  Marcel  Labhé  ;  vice- 
président  :  Docteur  Darras  ;  secrétaire  géné¬ 
ral  ;  Docteur  Abel  'Watelet  ;  trésorier  :  Doc¬ 
teur  O.  Ormizon  ;  secrétaire  :  Mm»  Veillard  ; 
archiviste  :  Mme  Tholncyt. 

Chnse-U  d'administration  .--Mmes  Paul  Ai¬ 
mé,  Berxuyer,  Mlle  le  Docteur  Blanohieir, 
Mmes  Bourguignon,  Carrlé,  Cibrle,  Desprez, 
Dopter,  Maurice  Fabre,  Lapeyre,  Declainohie, 
M.  le  Docteur  Leroux-Robert,  Mmes  Raymond 
Letulle,  .Mainot,  Mlle  le  Docteur  Maj'erczac, 
Mme  le  Docteur  Montlaur,  Mme  .Moirvan, 
Mme  le  Docteur  .Noël,  Mmes  Pauchet,  Paul 
et  Sicard. 


GRANULÉ  -  CAPSULES  —  INJECTABLE 
POMMADE  —  OVULES 

RHUMATISME  chronique 
ARTHRITISME 
PHARYNGITES 
Intoxications  Intestinales 

FUROlilCUL  OSE  -ACNÉ-  RHINITE 
URETR0-VA6INITES 

Laboratoires  ROBIN,  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS 


h’Informateui*  Médicai  est  un 

journal  indépendant.  Il  l'a  prouvé. 


FICHE 

DE  THÉRAPEUTIQUE  PRATIQUE 

Sulfate  de  Spartéine  :  Qs  H26  N2- 
SO4  H2  +  5H2  O,  sel  cristallisé,  chi¬ 
miquement  pur,  préparé  à  partir  de 
la  Spartéine  du  genêt  (Sarothamnus 
scoparius). 

Action  cardiaque  démontrée  par 
.  de  nombreux  essais  physiologiques. 

PHARMACODYNAMIE 

la  Spartéine  :  a)  soustrait  le  cœur  à 
toute  action  nerveuse  extrinsèque  (I)  ; 

b)  supprime  les  extrasystoles  physiolo¬ 
giques  et  pathologiques  (2)  ; 

c)  exerce  une  action  cardio-tonique 
marquée  (3). 

INDICATIONS  THÉRAPEUTIQUES 

1°  Régulateur  du  cœur  :  arythmies, 
palpitations,  névroses  cardiaques,  etc. 

2°  Cardio-tonique  :  maladies  infec¬ 
tieuses,  hyposystolie,  asystolie. 

Très  peu  toxique,  très  maniable,  ne  s’ac¬ 
cumulant  pas,  la  Spartéine  est  le  meil¬ 
leur  tonique  cardiaque  d’entretien. 
DOSES  :  0  gr.  10  à  0  gr.  25  et  même  O  gr.  40  pro 
die soos  forme  de  Granules  de  Spartéine  HOUDÉ, 
titrés  à  0  gr.  02  de  sulfate  de  spartéine  par  granule. 

I)  F.  MERCIER  et  L.  J.  MERCIER  C.  R.  Soc.  Biol.,  93 
(1925),  339  et  1468. 

(2)  DELAS  et  SOULA.  Arch.Int.  Physiol..  25  (1925).  I. 

(3)  R.  ROGER.  Thèse.  Doc/.  Afédec/ne.  Toulouse  (1927) 


VENTE  EN  GROS 


Laboratoires  HOUDÉ,  9,  rue  Dieu,  paris 
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Les  Laboratoires  de  la 
CARNINE  LEFRANCQ 

(M.  FIQUET  :  Ex-Interne  des  Hôpitaux  de  Paris) 


(Ampoules  buvables  de  10  ce.) 


ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE  ADRESSÉE  AUX 

LABORATOIRES  de  k  CARNINE  LEFRANCQ,  à  ROMAINVILLE  (Seine) 

iiiiEHHMMiiiiiiiiininiiiiiiiniiiiiiiiiiiiiiiiitiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiniiiiiinniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiMiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiMiiiiiiiiiiiiiiniiiiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiMiMiiiiiiiiiii 


Le  Gérant  :  J.  CRINON 


lmp.  SociÉnÈ  DES  Journaux  et  Publications  du  Centre,  i8,  rue  Turgot,  Limoges. 


LE  PLUS  CLA/R  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


L’âCTUâlLDTË  INÉûOCAii  Pi¥âlNIT  IL’©iJi€TeF 


Le  numéro  ;  50  centimes 


CRINON.  Directeur 


ABONNEMENT; 

France,  un  an .  30  Ir. 

Etranger,  un  an .  — 

Compte  Chèques  postaux  ;  PARIS  433-28 


QUATORZIÈME  ANNÉE  —  N“  661  • 

Direction  s  lit,  bouievard  Magenta  - 


9  JUIN  1936 


PARiS  (Xo) 

Téléphone  Tradaine  62-95 


S’adresser  .  pour  la  Publicité 

Aux  Bureaux  de '‘l’INFORMATEyR  MÉDICAL” 

111,  bout.  Magenta,  PARIS 
Et  a  l’AOENCE  FRANÇAISE  D’ANNONCES 

35,  rue  des  Pelits-Champs  -  PARIS 


Photos  Lefèvre  et  Legros.  —  Olichés  «  Ipl.  Mé 

Les  photographies  ci-dessus  ont  été  effectuées  à  l’occasion  de  la  XV!»  Session  des  Assises  Médicales.  La  photographie  supérieure  fut  prise  après  la  séance 
de  travail  qui  se  déroula  à  l’Hôtel-Dieu.  La  photographie  inférieure  montre  les  différents  convives  qui  prirent  part  au  repas  d’adieu  qui  fut  donné  à  la 

Charité  à  l’occasion  de  la  disparition  de  cet  hôpital. 


Les  A  Jieux  Ju  Mon  Je  Mé  Jical  P  arisien  à  I  Hôpital  Je  la  CLarilé 

Au  cours  J  une  cérémonie  émouvante,  dont  nous  avons  déjà  parlé  dans  ces  colonnes,  Al. Ai.  les  Professeurs 
Ackard,  Jean^Louis  Faure,  F.  5ergent,  prononcèrent  des  discours  qui  constituent  des  pages  d’Histoire  et  dont 
-  nous  puklions  ci-dessous  des  extraits  - - : - 


Discours  de  M.  le  Professeur  ACHARD 


'Cæéée  par  oi’donnance  royale  du  20  décem¬ 
bre  1820,  elle  avait  eu  dtabord  une  jenness© 
assez  vagabonide.  Elle  avait  mis  quelque 
temps  à  tiiouver  sa  voie  et  aussi  son  loiglB.  Eü© 
e’étaiit  réunie  surtout  dans  un  (entresol  eombne 
de  la  (rue  de  Poitiers.,  disparu  loirsqpe,  .siuir  ieis 
ruines  de  la  Coiur  'des  Conœptes  incendiée  .pen¬ 
dant  la  iGommune,  s’édifièrent  la  igare  .eit  l’hô- 
ilel  du  quai  d’Orsay.  Queilques  séances  .avaient 
eu  lieu  à  la  Faculté,  de  médecine,  d’autres'  au 
palais  du  .Louvre.  Divisée  d’aibord  en  tax).)ls 
grandes  sections  de  m.éclie'cine,  ciururgie  et 
ipibairmacie  qui  formaient' .comme  trois  acadé¬ 
mies  distinctes,  .eflle  ne  se  réunissait  au  com¬ 
plet  que  trois  lois  pair  an.  'Mafe  les  ineonvé^ 
nients  de  cette  séparation,  .contraire  à  l’esprit 
qui  avait  inspiré  sa  création,  ayant  .été  bien¬ 
tôt  reconnus,  il  n’y  eut  plus  depuis  1829  giue 
des  séance, s  ,plénièr.es. 

De  diemi-siècle  .durant  lequel  l’Académie  ftit 
■  ici  lo.cajtaire  .de  l’Assistance  publique,  fut  pour 
la  médecine  une  période  -des  plus  fécondes. 
Les  progrès  de  la  science  .et  de  la  .praiti.quie 
vous  seront  tout  à  Lheure  rap-pelés  avec  plus 
de  compétence  'que  je  ne  saurais  le  faire  .pour 
la  médecine  et  la  chirurgie.  Je  me  bornerai  é 
citer  î’.esso.r  d.e  la  clinique  avec  l’aus:CUltaiiiLo.n 
et  beaucoup  d’autres  .procédés  d’'eixam'0n,  l’es^ 
sor  de  la  chirurgie  avec  les  découvertes  suc- 
.  cessiVes  de' l’.ane&tihléisie  et  .de  l’antisiepisie,  ce¬ 
lui  'de  la  p.hyéio'logie  avec  Claude  Bemarid,  die 
l’anatomie  pattiologique  avec  l’histologie,  dte 
la  chimie  avec  la  théorie  atomique  et  la  sté^ 
néo-'dlitmie,  de  la  iphysique  avec  rél'ectiiciijté 
...  médiicato  et  leis  rayons  X,  enfin  la  .série  deis 
déco.uvertes  de  Pasteur,  aussi  fécondeis'  .po'ur 
.;  la  .connaissance  thiéorique  .des  maladies,  qpe 
<  pour  les'  applications  à  la  pratique. 

T'Oirtes  ces  découvertes  ont  eu  ici  leoir  écho. 


Discours  de  M.  le  Professeur  J.'L.  FAURE 

Nous  voici,  .pour  la  dernière  fois,  .dans  ce 
vieil  hôpital  de  la  'Charité,  .dont  le  nom  reste¬ 
ra  dans  l’histoire  de  la  chirurgie,  alors'  que 
les  dernièies  pierres  de  ses  muraUles  et  la  .der¬ 
nière  poutre  .de  ses  dhanpenteS  'auront.dispajnu 
pour  touj  ours  ! 

.A  vrai  .dire,  ce  .sont  les  frères  de  la  Charité, 
fondateurs  de  cet  liôtpital,  qui  a  conservé  leur 
nom,  qui  furent  ici  les  iprenii.ers  .ohirur.gieins  I 
S’ils  ne  .participèrient  que  dans  une  faible  me¬ 
sure  à  i’évolutio.n  scdentifiqiue  de  la  dhirurigie, 
il  ©St  certain  qu’ils  en  déveiopipèrent  la  prati. 
que  d’une  façon  remarquahle  ■!  Prèr©  Jacqu'e© 
et  frère  Cerène,  les  grands  lithotomistes  .des 
xviic  -et  XYiii”  .sièdles  'Sont  passés  par  ici.  Mais, 
les  chirurgiens  protestèrent,  et  dès  1721,  obtin 
rent  qu’il  fût  interdit  aux  frères  de  travai'Eer 
autrement  que  sous  la  direction  d’un  maitire 
chirurgien.  C’est  ainsi  .que  des  homm'es  com 
m©  M.aresch.al,  comm.e  La  Peyigrorine  .qui  fu¬ 
rent  pàrm.i  les  fondateurs  et  les  animateurs  de 
i’-Aoaiclémi©  royale  de  chirurgie,  ont  travaillé 
dans  cette  maisoin,  où  à  partir  de  1769,  il  y  ©Ut 
officiellement  deu-x  médecins,  deux  chirur- 
gtens,  cinq  élèves  ©t  .dix  garçons  chirur¬ 
giens. 

Ce  qui  fait  la  .grandeur  'de  l’œuvre  révofllu- 
tionnaire,  c’.eet  qu’après  .avoir  'détruit,  ellle 
entreprit  de  reconstruire  1  Comme  une  roèrie 
ensanglantée,  la  Convention  sut  .enfanter 
dans  la  douleur.  A  l’heure  même  où  le®  sol¬ 
dats  tenaient  tête  là  l’EurO'pe  entière  et  où 
les  convulsions  politiques  épou.vantalent 
i’univers,  elle  forgeait  'l’enseignement  du 
peuple  et  nous  vivons  enco-re  sur  les  institu¬ 
tions  sci'enrtifiques  qu’elle  a  données  à  la 
France  .et  au  monde.  La  Charité  .devint  un 
étabhssement  officiel,  qui  passa  aux  mains 
de  l’assistance  publique. 

C’est  Boyer  .qui,  .en  réalité,  inaugure  la 
série  .des  grands'  maîtres  de  la  Ghatilte,  où  ill’ 
est  resté  .pendant  .quarante  ans.  En  m'ême 
temps,  acteur  .et  spectateur'  parmi  les  .grandis 
événements  qui  obsèdent  .encore  nos  esprits, 
bien  que  nous  .ayions  .assisté,  nous  aussi,  et 
que  nous  assistioais  diepuis'  20  ans  .à  des  éivé- 
nem.ents  plus  grands  .peut-être  .encoire,  mais 
qui  n’ont  pas  trouvé,  dans  le  recul  'du  temps, 
l’oeçasion  de  s’im.poser  auss'i  ipro.f  on  dément 
à  la  m-édîtation  des  hommes. 

En  1792,  Boyer  était  élève  interne  à  ia  .Cha¬ 
rité,  où  D0sobam.ps  était  chir.umgiein.  Il  'taa- 
vaillait  avec  ardeur.  Il  voulait  être  maître  en 
chirurgie,  afin  de  pouvoir  exercer  A  Paris; 
mais  il  n’était  encore,  à  la  suite  d’un  con¬ 
cours  brillant,  que  chirurgien'»  igagnamt 

m. aîtrise  »,  ce  qui  Gui  donnait  un  service  et 
le' ‘lo.gement  à  l’hôpital. 

Boyer  devint  chiiurgien  en  .second  de  la 
Charité.  11  y  resta  'près  .de  40  ans,  jusqu’à  sa 
mO'rt,  en  1834, ,  à  côté  de  son,  maître  Desi- 
champs,  qu'i  était  d’ailleurs  un  chirurgien 
de  haute  valeur. 

Pendant  tout  le  cours  de  ce  prodigi-'eux 
XIX®  siècle,  la  Charité  fut  un  centie  .d’ensei¬ 
gnement  plus  iqu’un  terrain  de  découyertes. 

■  EBe  à  vu  passer  dans  ses  murs  dée  hoonmes 
éminents  et  des  grands  chirurgiens  !  ’  Et  po.ur 

n. e  parler  que  des  morts,  les  noms  4®  Do.yer, 
de  Roux,  de  Teljean,  les  noms  de'  .Malgar- 
que,  de  Gosselin,  de  Praiet,  de  Celan,  de 
Reclus,  qui  m’est,  j’ai  le  droit  d©  le  .dire, 
particuMèrem.et  .cher,  sont  .ceux  de  diniciens 
éminents,  et  de  professeurs  parfois  admira¬ 


bles,  qui  enseignent  à  iüa  foule  des  étudiants 
et  .des  élèves  les  principes  et  la  technique 
de  la  chimrgie  de  leurs  temps  !  Mais  aucun 
de  ces  homm.es,  quelle-  qu’ait  -été  leur  valeur, 
n’a  donné  de  oes  grands  coups  -d’aBes  capa¬ 
bles  de  les  élever  dans  l’eapaoe  au  dtessùs  .de 
ceux  oui  ne  sont  que  de  grands  travaffleurs, 
et  qpeLquefois  d  grands  .sprlts.  Car  il  faut 
plus  que  le  travai'l,  il  faut  plus  que  l’intelli¬ 
gence,  pour  conduire  ceux  qui  en  sont  di¬ 
gnes,  -aux  régions  supérieures  où  parvien¬ 
nent  seulement  ceux  .qui 'furent  .des  construc¬ 
teurs,  et  où  respiendissent  les  noms  de  'Oeux 
emportèrent  vers  les  sonun.ets,  Qia  ipein© 
l’aoitionj  -ou  la  profondeur  de  la  pensée,  .et 
qui  ont  laissé  dans  .la  chirurgie  .des  traces 
éclaitantes  .que  le  temps  n’effacera  pas,  com¬ 
me  un  'Paré,  ooihme  un  'Péan,  comme  un  LSis- 
ter.,  comme  un  Terrier,,  pour  ne  rien  dire  de 
PaHteur  qui  les  domine  de  trop  haut,  et  .qui 
parut  un  jour  ,sut  la  terre  'de  Fraiioe,  comme 
le  prophète  d’un  monde  nouveau  ! 

Et,  sans  doute,  quelques-uns  de  oes  hom¬ 
mes,  de  ©es  .chirurgiens  de  la  Charité  ont  eu 
de  hautes  destinées  et  ont  vécu  -de  beGites 
heures. 

Un  Boyer  quittant,  à  17  ans,  les  châtai¬ 
gniers  de  la  Corrèze  pour  débaaïquer  .à  .PardB 
avec  70  teancs  d'ans  sa  poiche  et  .qui,  tirent© 
ans  .plus  tard,  après  avoir  assisté  .à  l’asoen- 
sion  miraculeusie  du  héros  d’ItaJie,  du  oon- 
(luérant  de  l’Egypte  .et  du  vainqueur  de  Ma-' 
rengo,  était  .chirurgien  de  l’Empereur,  à  côté 


de  Napoléon  !  A  quoi  donc' , songeait-il,  l’en¬ 
fant  de  la  Corrèze,  quand  il  accompagnait 
au  fond  de  r.-illemague,  dans  las.  blés  murs 
de  Friedland  et  la  blanche  neige  d’Eylau, 
César  viotoiùeux  !  Il  .revoyait  sans  do.ute, 
dans  ■  le  tumulte  des  batailles,  son  enfance 
paisible,  -et  les  vielles  maisons  d’Usergam 
et  les  eaux  transparentes  de  la  Vézère  aban¬ 
donnée  1 

Et  Roux  !  Que  la  fille  de  Boyer  avait  pré¬ 
féré  à  Dupuytren,  .et  qui,  pendant  20  ans  fut, 
à  la  Charité,  le  collègue  de  son  beau-frère, 
et  ipeut-être  un  .peu  son  rivai.  Plus  jeune, 
plus  ardent,  pl'Us  entrepT,enant,  c’était  un 
opérateur  remarqua, ble,  le  premier  .d©  son 
temps,  .peut-être,  à  un-e  époique  .o.ù  -il  fallait 
avoir,  poiur  ê'tre  un  grand  opérateur,  la  main 
ferme  et  le  cœur  solide.  II  fut  un  .des  ipiou- 
niers  de  la  ohiirurgie  réparatrioe,  -et  c’.est  un 
titre  suffisant  .pour  une  gloiiie  .durable,  que 
d’avoir  inventé  la  staphylogr aphte. 

■V'eGipeau  suocédailt  à  Roux  à  la  Charité,  au 
moment  où  celui-ci  allait  à  l’Hôteil-Dieu  rem¬ 
placer  'Dupuytren.  Il  devait  y  rester  p'andeunit 
33  ans,  de  1835  -à  1868. 

Comm'0  à  Boyer,  comme  .à  Dupuytien,  .com¬ 
me  à  tant  d’autres,  les  .débuts  avaient  ©té 
durs  au  fils  du  maréchal  ferrant,  dont  il  m’a 
été  donné  de  vo.ir  à  Brèches,  sur  les  coteaux 
de  la  Touraine,  l’.humble  et  pauvre  demeua’©, 
au  jour  où  nous  avons  été  fixer  sur  sa  faça- 
ce  la  plaque  consacrée  à  la  gloire  de  son 
fils  !  . 


A  21  ans,  V.elpeau  savait  à  peine  Ere  et 
écriir©  !  Mais  il  se  sentit  .emporté  par  llnvin- 
icMe  vocation.  A  28  ans,  U  était  docteur,  à 
29  ans  .agréigré  .e.t  agrégé  de  médecin©  !  Avec 
une  thèse  .en  latin  !  M.ais  il  était  né  pour  la 
chiirupgi'e  !  Dès  1825,  à  30  ans,  U  avait  puMié 
-un  traité  d’anatomie  chirurgicale,  le  p^ennisr 
de  ce  genre,  qui  fut  une  révélation,  et  puis, 
sucoassivement,  un  traité  d'embryologie  et 
d’ovologie  humaines,  un  traité  de  l’art  des 
accouchements.  Eléments  de  médecine  ^opé¬ 
ratoire.  Tous  .cies  ouvrages  étaient  terminés 
en  1831.  Déoidém.ent,  le  .grand  souffle  qui 
so.ulev-ait  le  monde,  .en  ce  début  du  xix'  eiè- 
cla,  avait  'passé  sur  lui.  Cet  amour  de  la  re¬ 
cherche,  06  culte  de  l’observation  qui  empor¬ 
tait  depuis  un  quart  de  siècle  .des  'hommes 
■conïme  Bichat,  Dupuytren,  'CruvilJiier  et  le 
grand'  Laennec,  cette  fièvre  laborieuse  brû¬ 
lait  également  dans  l’âme  de  Velpeau  !  En 
1833,  'il  était  nommé  chirurgien  dies  hôpi¬ 
taux  ;  .en  1834,  profesiseur  .de  .cldnique  ohirrar- 
gicale.  Il  avait  39  ans  !  Tous  oes  succès,  tous 
oes  triom.phes  avaient  été  remportés  de  hau¬ 
te  lutte  au  grand  jo,ur  d©  concours  mémoia- 
bles,  où  les  concurrents  luttaient  ■enitre  eux 
à  face  'découverte,  comme  no.us  l’avons  fait 
noius-mêmes,  et  où  nul  ne  songeait  à  cacher 
sous  le  voile  d’un  anonymat  qui  se  montre 
de  plus  .en  -plus  détestable,  des  responsahii- 
téîS  auxquelles,  ni  les  candidats,  ni  les  juges, 
n’ont  le  droit  de  se  dérober. 

(Voir  la  suite  page.7)i 
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Mon  récent  article 
sur  l’obligation  civi- 

Se  à  laquelle  doivent  s’astreindre  les 
tes,  m’a  valu  une  correspondance  aussi 
copieuse  qu’encourageante.  La  thèse  n’est 
pas  neuve  d’ailleurs,  elle  n’est  même  pas 
mienne,  elle  est  apparue  comme  excel¬ 
lente  aux  moins  clairvoyants,  c’est  assez 
prouver  qu’elle  est  commandée  par  la 
brutalité  des  faits. 

Ce  n’est  pas  faire  montre  d’un  dédain 
jristocratique  que  de  considérer  les  foules 
comme  aveugles,  stupides  et  démolisseu¬ 
ses.  Les  fotdes  n’ont  jamais  contribué  au 
progrès  moral  non  plus  qu’elles  n’ont 
réussi  à  pousser  plus  avant  une  humanité 
servilement  attachée  à  ses  instincts  et  à 
ses  préoccupations  alimentaires.  Elles 
peuvent  agir  utilement,  si  elles  ont  de¬ 
vant  elles  quelque  fanal  qui  leur  éclaire 
la  route.  Elles  ne  font  rien  de  bien,  rien 
de  beau,  rien  de  bon,  ai  elles  se  meuvent 
d'elles-mêmes. 

Ceci  est  clair  comme  le  jour.  Personne 
de  sens  rassis  ne  me  contredira  à  ce  sujet. 
Cherchez  à  présent  quelles  sont  les  lumiè¬ 
res  du  jour.  Vous  n’en  trouvez  guère. 
Celles  qui  se  croient  éblouissantes  ne  sont 
que  des  lumignons.  Cette  indigence  ne 
vous  semble-t-elle  pas  une  explication 
facile  et  sûre  à  l’incohérence  de  notre 
politique  et  au  désordre  de  nos  rouages 
publics  ? 

«  Plus  de  lumière  »,  disait  déjà  Goethe 
agonisant.  «  De  la  lumière  !  »  s’écrierait- 
il  aujourd’hui  simplement  ;  ear  il  ne 
s’agit  plus  d’en  souhaiter  davantage  puis¬ 
qu’il  n’y  a  plus  que  ténèbres. 

n  n’y  a  plus  d’élites  ?  Est-ce  bien 
vrai  ?  Je  crois  qu’il  en  reste  encore  quel¬ 
ques-unes  et  qu’elles  pourraient  faire 
œuvre  magnifique  si  :  1“  elles  n’étaient  si 
timides  ;  2°  si  elles  n’étaient, si  méprisées 
par  la  foule.  Celle-ci  n’aime  que  les  fla¬ 
gorneurs,  les  politiciens  qui  flattent  ses 
instincts  potu-  pouvoir  assouvir  les  leurs, 
Ce  qui  reste  d’élites  pourrait  bien  en¬ 
rayer  ces  nuisanees,  si  elles  osaient.  Or, 
elles  n’osent  pas.  Elles  savent  ce  qu’il 
leur  faudrait  faire,  mais  elles  ne  peuvent 
s’y  décider.  C’est  l’épuisement  de  la 
guerre.  Et,  à  l’occasion  de  cette  anémie 
de  convalescence,  les  brutes  ont  la  ]jartie 
belle. 

La  noblesse  de  jadis  avait  son  orgueil 
de  caste,  cet  orgueil  lui  a  permis  de  se 
maintenir  en  haut  de  l’échelle  sociale  et 
d’y  faire  de  grandes  choses.  Cet  orgueil 
manque  aux  élites  qui  devraient  constituer 
la  classe  noble  d’aujourd’hui.  Et  cet  ava¬ 
chissement  sera  la  cause  de  leur  dispari¬ 
tion. 

En  face  de  cette  immobilisation  infé¬ 
conde  des  élites  (qui  pourrait  être  consi¬ 
dérée  comme  une  preuve  de  superbe  dé¬ 
dain,  et  qui  n’est  qite  de  la  paresse  inci¬ 
vique),  la  tourbe  s’ébroue,  s’avance  dans 
la  turbulence  et  suit  ses  impulsions  de 
haine  vorace.  Les  races  se  mélangent  à  la 
grande  joie  des  philosophies  négatrices 
des  supériorités  et,  comme  vient  de  le 
démontrer  M.  Décugis  dans  un  livre  plein 
de  réflexions  amères,  les  Blancs,  .affinés 
et  grandis  par  une  civilisation  millénaire, 
seront  bientôt  réduits  au  dernier  carré. 

La  vieille  Europe  connaît  l’invasion 
des  jaunes  et  des  tout-couleurs.  L’Amé¬ 
rique  du  Sud  est  perdue  pour  notre  çivi- 
lisation,  les  Etats-Unis  se  voient  submer¬ 
gés  par  des  races  inférieures  et  prolifi- 
pes.  La  planète  entière  connaît  le  recul 
des  blancs  qui  la  colonisèrent.  Et  les 
blancs  eux-mêmes,  dégénérés  et  dissolus, 
ont  perdu  leurs  chefs  et  leur  dynamisme. 
Us  seront  demain  une  proie  sans  défense. 

Nous  sentons  bien,  en  France,  ce  péril 
imminent,  mais  nous  croyons  avoir  assez 
fait  en  traitant  de  «  métèques  »  les  sujets 
qui  nous  encombrent.  Nos  yeux  s’agrandis¬ 
sent  devant  le  spectacle  des  nègres  qui 
connaissent  les  faveurs  du  Putanat  vul¬ 
gaire  ou  bourgeois  ;  les  balivernes  des 
aits  exotiques  font  glousser  d’aise  les 
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snobs  et  les  cocodettes  ;  il  suffit  que  le 
sujet  soit  de  couleur  pour  que,  mâle  ou 
femelle,  il  puisse  connaître  sans  effort  la 
sympathie  de  ceux  qui  pensent  ainsi  se 
décerner  un  brevet  d’émancipation  et  de 
supériorité. 

Cette  indécence  des  penchants  est  im 
symptôme  de  ce  goût  du  suicide  qui  grise 
nos  contemporains.  Croyant  déjà  l’heure' 
venue  de  sonner  l’hallali,  les  étrangers, 
venus  des  bas-fonds  sociaux  de  tous  les 
pays,  les  êtres  sans  eulture,  évadés  de 
toutes  les  sentines  pouilleuses  du  Monde, 
font  entendre  leur  caquetage  insolent  sur 
les  trottoirs  et  dans  tous  les  lieux  publics 
de  nos  grandes  cités.  Nous  ne  rougissons 
pas  d’être  salis  par  le  contact  de  ces  re¬ 
buts  humains,  nous  ouvrons  nos  portes  à 
ces  êtres  sans  morale,  sans  savoir  ;  que 
dis- je,  nous  semblons  tirer  . fierté  de  l’hos- 
pitahté  que  nous  leur  accordons  stu¬ 
pidement.  Demain,  nous  serons  dévorés 
par  eux  et  on  dirait  vraiment  que  cette 
perspective  nous  fait  pâmer  d’aise. 

D’autres  pays  ont  senti  le  danger.  Vous 
croyez  qu’ils  font  montre  d’un  exclusi¬ 
visme  rétrograde.  Je  pense,  au  contraire, 
qu’ils  font  preuve  de  sagesse  et  de  self- 
défense.  Leurs  mesures  sont  à  même  de 
sauver  l’élite  dé  notre  race  blanche  et 
de  faire  résistance  aux  assauts  menés  con¬ 
tre  notre  civilisation  par  toutes  les  races 
de  couleurs  qui  nous  exècrent  et  qui  ne 
nous  pardonnent  pas  de  les  avoir  jadis 
colonisées. 

Ces  races  utilisent  nos  ar  guments  éman¬ 
cipateurs  pour  s’en  faire  des  armes  avec 
lesquelles  elles  nous  combattent.  Nous  ne 
parviendrons  à  résister  à  leurs  assauts 
qu’en  sauvant  les  élites  qui  sont  à  même 
de  mener  le  combat.  Une  armée  ne  peut 
vaincre  que  si  elle  est  commandée.  Et 
elle  ne  sera  commandée  que  si  la  souche 
des  chefs  n’est  pas  éteinte. 

Or,  à  l’heure  présente,  on  ne  veut  plus 
des  élites,  elles  apparaissent  aux  foules 
comme  les  derniers  dépositaires  de  l’auto¬ 
rité  et  les  masses  confondent  l’Autorité, 
qui  fait  régner  l’ordre  et  la  prospérité, 
avec  la  Tyrannie,  qui  engendre  le  ser¬ 
vage. 

Il  faut  éteindre  les  lumières  du  ciel, 
disait  un  tribun  sonore.  Sa  voix  fut  en¬ 
tendue  et  comme  il  n’y  a  plus  d’étoiles 
au  firmament,  c’est  sur  la  Terre  que  le 
dernier  fanal  sera  bientôt  soufflé. 

L’Humanité  est  sur  la  pente,  dit  Tar¬ 
dieu.  Quo  non  desoendat  ? 

J.  CRINON. 


iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiniiiiiminiiiiiimiiiiuiiiiiiii. 


Association  générale  des  médecins  de  France 


9  du  Clierche-Midi,  Paris  (6°) 


1/ Assemblée  générale  annuelle  a  eu  lieu  récem¬ 
ment  à'  l'hôtel  Chambon,  siège  social  de  l’Asso¬ 
ciation,  sous  la  présidence  de  M.  Ohapou,  prési¬ 
dent,  qui,  dans  son  discours,  a  insisté  sur  la  né¬ 
cessité  procéder  avec  méthode,  avec  disciplime, 
si  l’on  veut  résoudre  les  problèmes  particulière¬ 
ment  complexes  soumis  aux  décisions  de  l’assem¬ 
blée.  Célle-oi,  obéissant  aux  conseils  de  «on  prési¬ 
dent,  a  été,  du  commencement  à  la  fin,  de  la  plus 
parfaite  tenue. 

Cinquante  sociétés  départementales  étaient  re¬ 
présentées  par  leurs  présidents  et  délégués. 

M.  Bongrand,  trésorier,  a  rappelé  que  l’Associa¬ 
tion  avait  distribué  eu  1934  en  secours  à  la  famil¬ 
le  médicale  plus  d’un  million  de  francs. 

Après  le  rapport  très  documenté  de  M.  Paul 
Lutaud,  secrétaire  général,  l’Assemblée  a  étudié 
les  vœux  émis  au  cours  de  l’année  par  les  Socié¬ 
tés  locales.  Plusieurs  d’entre  elles  ont  demandé 
que  les  différentes  œuvres  médicales  soient  unies, 
sinon  fusionnées.  D’autres  réclamaient  l’augmen¬ 
tation  —  et  certaines  l'unification  —  de  la  cotisa- 
sation.  La  proposition  qui  a  le  plus  longuement 
retenu  l’attention  de  l’assemblée  avait  trait  à  un 
avant-projet  de  retraite  variable  par  répartition, 
que  son  promoteur,  M.  BouUard  (de  Vimoutiiers, 
Orne),  a  défendu  avec  énergie. 

M,  Siredey  a  été  nommé  vice-président  de  l’As¬ 
sociation,  MM.  Brindeau  (de  Paris),  Bertin  (de 
Lille)  et  Mariani  (d’Eure-et-Loir),  ont  été  élus 
membres  du  Conseil. 

Le  soir,  un  banquet  de  80  couverts  a  léuni,  au 
Centre  Marcelin  Berthelot,  les  présidents  et  délé¬ 
gués.  des  associations  départementales.  Des  dis¬ 
cours  ont  été  prononcés  par  M.  Chapon,  prési¬ 
dent,  M.  Stillmunkès,  au  nom  du  professeur  Bar- 
diér,  doyen  de  la  Faculté  de  médecine  de  Toulou¬ 
se  qui,  empêché,  n’avait  pu  présider  le  banquet, 
M.  Dartiguès,  président-fondateur  de  l’Dmfia,  M. 
Dibos,  président  de  la  Confédération  des  syndicats 
médicaux  français,  M.  Bonnefous,  député,  prési¬ 
dent  de  la  sec.tion  locale  de  l'Aveyron,  M.  Siredey, 
nouveau  vice-président. 

Ces  deux  réunions  ont  montré,  une  fois  de  plus, 
l’entente  cordiale  qui  règne  entre  l’Association 
.Générale  et  la  Confédération  des  Syndicats. 


Voir  page  10,  le  magnifiQue 
voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines 


OH  KOUI  IHFORME  QUE 


HELIOTHEKAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  “HÊLIOS’ 


Par  arreté  du  ministre  de  •l’éducation  natio¬ 
nale  en  date  du  24  mai  1935,  un  concours  pour 
l’emploi  de  professeur  suppléant  id’'histolo,gie 
à  l’école  préparatoire  de  médecine  e^t  de  phar¬ 
macie  d’Amiens  s’ouvrira  le  lundi  2  décem¬ 
bre  1935  devant  la  faculté  mixte  'de  médecin© 
et  de  pharmacie  de  runiversité  de  Lille. 

Le  registre  dee  inscriptions  sera  clos  un 
mois  avant  l’ouverture  du  concours. 

theosTlvose 

.M.  Peyrouton,  résident  .général  à  Tunis, 
vient  de  grouper  sous  une  direction  unique 
tous  les  .services  de  l’assistance  .et  de  la  santé 
publiques. 

Le  docteur  'VUlain,'  m'édecln  inspecteur  à  la 
direction  générale  de  rinténeur,  a  été  nom¬ 
mé  -chef  de  ce  nouveau  service. 

VACGINOVULES 

E.  BOUTEILLE.  23,  rue  des  Moines.  PARIS 


^  _  _  -,  _ -en- 

passé  sa  thèse,  va  être  vacant  à  rhôpital 
Foah,  60,  rue  'Vergniaud,  Paris  (13®). 

Les  ins-cripitions  sont  a-eçues  dès  maintenant 
et  la  nomin.ation  «e  fera  -sur  titres  dès  la  clô¬ 
ture  des  ins.oriipti.onis,  le  15  juin.  1935. 

Prière  d’indiquer  :  .Age,  scolarité,  services 
hospitaliers  et  militaires. 

300  francs  par  mois,  logé  et  nourri. 

Pour  tous  renseigneonents  complémentaires 
s’adresser  à  rAdmin-istra-tdon  de  rHôpital 
Foch,  60,  rue  Ver.gniaud,  à  Paris'. 

Cure  d’air,  de  repos  et  d’alimentation. 
Hôtel  Jean  DURAND,  à  Domme  (Dordo- 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide,  28  fr.  par  jour. 

Ont  été  admis  comme  médecins  sanitaiiree 
maritimes  à  Marseill©  :  MM.  Berg-er,  Berre, 
Ch-eiyrou-Lagrèze,  Guépin,  Henric,  .Herdhe- 
baut,  Imhert,  Leblanc,  Roch-e,  Tissot  et  Tran- 


M.  le  professeur  Lealoxmant  a  été  élu,  oeitte 
semaine,  membre  de  l’Académie  de  Médeci¬ 
ne,  à  la  presque  unanimité  .des  su-ffrages, 


QRCANKALCION 


Le  hanqueit  d-e  rinternat  des  As.iles  de  la 
Sieine  .aura  heu  le  24  juin  iprochain.  Adres¬ 
ser  les  adhésions  4  M..  lie  docteur  C-o-urbon, 
médecln-chetf,  Asile  de  'Vaucluse,  par  Epinaiy- 
sur-Orge  (S.-et-O.). 

La  concours  pour  la  .nomination  d’im  chi- 
rungien  des  hôpitaux  de  Lyon  s’est  -terminé 
■par  la  nominaition  .  de  M.  le  docteur  Ciftent, 
agrégé  -à  la  Faculté  de  médecine  de  -Lyon. 


MICTASOL 


Le  6  juillet  prochain  sera  commémoré  le 
cinquanit-enaire  du.  succès  d-e  la  première 
inoculation  du  vaccin  de  la  ragie  par  -Pas¬ 
teur.  .Aussi  M.  Lionel  N.astor,g  vi-ent  de  -de- 
inander  que  le  nom  du  .célèbre  savant  soit 
donné  à  un  quartier  de  Paris. 

Etant  d-onnées  les  'créa'üons  de  nouvellleis 
circonscriptions,  il  .est  nécessaire  .dé  leur 
donner  un  nom,  e-t  la  seconde  iciroonscrip- 
tion  .d.e  Neolker,  où  se  trouve  l’Institut  Pasr 
teur,  semble  toute  désd,çn-ée  pour  porter' celui 
d-é  ce  bienfaiteur  -de  l’hum-anité. 


M,M.  les  docteurs  Babonneix,  Clerc,  Gouige- 
rot  et  ViUaret  ont  fait  connaî.tre  .qiu’iite  .po- 
saien-t  leurs  candidatures  à  la  place  -de  mem¬ 
bre  titulaire  devenue  vacante  dans  la  P®  Seo 
tion  (Médecine), 

M.  le  docteur  Terrien  a  posé  sa  candida¬ 
ture.  à  i’un-e  des  places  de  membre  titulaii’e 
actuei'lem.ent  vacantes  dans  la  II®  Section 
(Chirurgie). 


que  de  Paris  vient  de  iprendire  1 
vant  : 

«  Pendant  dix  ans,  à  partir  du  décret  qui 
leur  a  .conféré  la  naturalisation,  les  étran- 
‘gers  naturalisés  Français  ne  peuvent  être 
admis  -dans  le,g  .cadres  permanents  de  l’.Assis-  ' 
tan'ce  publique.  A  titr-e  transitoire,  le.s  étran¬ 
gers  naturalisés  idepùis  moins  de  dix  ans,  . 
qui  figurent  déjà  sur  la  liste  d’admission  ; 
établie  après  co-nco-urs,  D'euveni  être  nom¬ 
més  'à  l’emploi  -en  vue  duquel  cette  liste  a 
été  é-tabUe.  » 

LENIFËDRINE 


M.  le  docteur  Barraud,  d-e  -ChâtelaiHon- 
Plage,  .a  -déposié  à  l’Académie  un  icertato  nom¬ 
bre  de  travaux  conoernant  les  .cures  mai'i.- 
nes  en  vue  de  oonioourir  aux  récompenses 
décernées  pour  le  seirvice  .des  Eaux  miné- 


D.as  places  d’attachés  liib-res  sont  ré,siervétes 
dans  le  service  d’éleotro-rad-iologie  dé  la  Pi¬ 
tié  à  des  médecins  français  ou  étrangère 
(parlant  français)  désirant  se  perfectionner 
da-ns  la  p-ratique  -de  ■i’électro-radiolo.gie. 

Ces  attachéiS  devront  participer  journeile- 
m-ent  à  l’activitié  du-  service  P'end.anit  une  £(n- 
née  (six  mois  -en  électroloigie  et  six  mois-  en  ' 
radio, graphie)  à  -partir  du  1®*’  -oiotobrei  1935. 

Aucun  ém-dlum-ent  n'est  aittaohé  à  e-ertitie 
fonction. 

Pour  .re-nseignements  et  inscription,  écrire 
"  ’  -  -  ,D.0lherm,  chef  du  service. 


«lURAIVOL 

Huile  sulfurée  naturelle  du  Jura 
Pommade,  liquide,  ovules,  collodiou 


Un  concours  pour  l’admission  à  six  em¬ 
plois  d’interne  titulaire  en  médecin  ,  .à  la 
Maison  d-e  Saint-Lazare  et  pour  'la  désigna¬ 
tion  de  six  internes  .provisoir-eis  aura  lieu  le  ( 
29  juin  1935,  à  la  Préfecture  de  police. 


—  -  — - ngien  —  — 

Lyon  s’e,st  terminé  par  la  nomination  de  M. 
te  docteur  Cibeiit. 


ÂNDROSTHENOL 

du  Docteur  Débat 


•  Un  concours  pour  l’emploi  de  .professeur 
suppléant  , d’histologie  à  rBco,le  pr, ^aratoire 
de  médecine  et  de  pharmacie  d’Amiens  s’ou¬ 
vrira  1©  lundi  2  décem-bre  1935  devant  la  Fa¬ 
culté  mixte  -de  médecine  et  de  .pharmacie  de 
l’Université  de  Lille. 

Le  registre  de®  imseaiptio-ns  sera  dos  un 
mois  avant  l’ouver-ture  du  concours. 


THÉOBROMOSE 

DUMESNIL 


La  Société  .des  Amis  de  la  Faculté  d-e  .Mé¬ 
decine  de  Paris,  que  préside  M..Paul  S-trauss, 
sénateur,  ancien  ministre,,  organise  un-e  ex¬ 
position  des  collections  artdsitiiques  de  la  Fa¬ 
culté  de  Médecine  de  Paris. 

Cette  .exp'Ositio.n  sera  ouverte  -du  5  au  30 
juin,  de  10  heures  à  18  heures,  y  -compris  les 
diman-oh-es  et  Æ-ôtes,  85,  boulevard  Saint-. 
Germain. 


Le  BROMIDIA  n’a  pas  de  contre-in¬ 
dications.  La  complexité  de  ses  compo¬ 
sants  vient  utilement  corriger  les  incon¬ 
vénients  dont  on  a  fait  grief  à  certains 
d’entre  eux,  en  particulier  à  l’action 
déprimante  du  bromure.  Tout  en  possé¬ 
dant  la  même  activité,  il  n’est  aucune¬ 
ment  dépressif,  de  sorte  que  son  emploi 
ne  comporte  aucune  contre-indication. 

La  médaille  d’or  (à  titre  posthum-e)  .de  l’As¬ 
sistance  publique  est  décernée  à  M.  -le  .doc-  . 
teur  PeiOler,  directeur  du  sanatorium  Léon 
Bourgieois,  à  Châlons-sur-Marne. 


Le  26  m.ai,  à  Saint-Julien,  .près  -de  Vilde- 
franobe-sur-Rhône,  'une  plaque  .commémora¬ 
tive  a  été  apposée  sur  la  maison  natale  die 
Claude  .Bernard,  au,  cours  d’un.e  oé'rém-onle . 
dont  l’initiative  a  été  prise  par  la  .Soctetié 
d’histoire  de  la  médlecd-ne  filiale  de  .Lyon. 


MPOSPLÉNINF 


LENIFORME 


2.5et10% 


comprimés;  2à3parjour 


PcxjduilsF.HOFFMANN-LA  ROCHEsC'' 
10.  Rue  Crillon -PARIS 


le  grand  médicament 
des  petits  insomniaques 
et  des  petits  anxieux. 


FUROiiOULOSE 

ALLERGANTYL 

1I11LU€ 

Modification  du  terrain  par  le  Complexe  RATE-BARDAINE  (Solition  sans  sncre) 

PURONCUIiOSE  :  3  CUILLERÉES  A  SOUPE  PAR  JOUR  (dimlnoir  rroireiiiiiiiiDt am  (gi.  i, 
DERMATOSES  :  2  CUILLERÉES  A  DESSERT  PAR  JOUR  :  20  jours  par  mois 
chaque  cuillerée  dans  1/2  verre  d’eau  J/4  d’heure  fioant  les  repas 

Employer  la  POMMADE  ALLERGANTYL  en  traitement  externe  synergique,  complétant  l’action  de  la  solution  interne 


Le  MonJe  Médical 


Naissances 

—  On  annonce  la  naissance,  à  Paris,  le  4 
courant,  de  Michel  Rollin,  fils  du  docteur 
André  Rollih,  chef  de  clinique  aux  Quinze- 
Vingts,  et  de  M“®  André  Rollin,  née  Marty- 
Lavauzelle. 

—  Le  docteur  et  M”®  Ernest  Lauriat  font 
part  de.  la  naissance  de  leur  fille  Elisaheth. 
Bures-sur-Yvette,  5  mai. 

F'iançallles 

—  M.  et  M""®  Robert  Stern  annoncent  les 
fiançailles  de  leur  belle-fille  et  fille,  Simone 
Hauer,  avec  le  docteur  Jacques  Hoffmann. 

—  Nous  apprenons  les  fiançailles  de  M“® 
Suzanne  i^onod,  fille  de  M.  et  M™®  Bernard 
Monod,  et  M.  le  D®  Léon-François  Sechehaye. 


INSTITUT  MEDICO-PCDAGOGIQUE 

J.  BERCK.PLAGE  (P..J.»U 


Maison  d'éducalion  et  de  iraitemmi 
Dour  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  diHitUu 


IViariaâes 

—  Le  mercredi  24  avril,  en  l’église  Saint- 
Michel-des-Lions,  a  été  célébré,  en  présence 
d’une  nombreuse  assistance,  le  mariage  du 
docteur  Henri  Chadourne,  contrôleur  des 
Caisses  d’Assurances  Sociales  et  de  Réassu¬ 
rance  de  l’Union  des  Sociétés  de  Secours  Mu¬ 
tuels  de  la  Haute-Vienne,  avec  M"®  Marie- 
Louise  Pachaud. 

—  Oh  annonce  le  mariage ,  de  M“®  Anne- 
Marie  Mauban,  fille  de  M.  le  D’’  Henri  Mau- 
ban,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris, 
médecin  consultant  à  Viohy,  chevalier  de  la 
Légion  d’honneur,  Croix  de  guerre,  et  de 
i\P“®  Henri  Mauban,  et  M.  Michel  Jomier,  doc¬ 
teur  en  droit,  fils  de  M.  le  D®  Julien  Jomier, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris,  an¬ 
cien  chef  de  clinique  à  la  Faculté  de  médeci¬ 
ne  de  Paris,  chevalier  de  la  Légion  d’hon¬ 
neur,  et  de  M™®  Jules  Jomier. 

—  De  iM“®  Paulette  Palencie,  fille  de  M.  le 
D''  et  de  M“®  Palencie,  et  M.  le  D''  André  Bo¬ 
din. 

—  De  'M“®  Geneviève  Bisot,  fille  de  M.  le 
D"’  André  Bisot,  médecin  de  l’hôpital  des  En¬ 
fants  de  Forges-les-Bains  (Seine-et-Oise),  et 
de  M“®  André  Bisot,  et  M.  Robert  Hétier,  in¬ 
génieur  E.  F.  P. 

Nécrologies 

—  Le  docteur  René  Donnet,  professeur  ho¬ 
noraire  à  l’Ecole  de  médecine,  a  eu  la  dou¬ 
leur  de  perdre  sa  mère,  iM“®  Jules  Donnet, 
née  Elise  Daniel-Lamazière,  décédée  le  i4 
avril,  dans  sa  gS®  année,  munie  des  sacre¬ 
ments  de  l’Eglise. 

La  levée  du  corps  a  eu  lieu  à  Limoges  le 
17  avril  et  les  obsèques  ont  été  célébrées  en 
l’église  de  Magnac-Bourg. 

—  Le  docteur  Albert  Faucher  et  M™®,  ont 
fait  part.de  la  mort  de  sœur  IMarie-Abel,  née 
Jeanne  Fagois,  pieusement  décédée  le  19 
avril. 

Les  funérailles  ont  été  célébrées  le  22  avril, 
en  la  chapelle  du  monastère  de  la  Providence 
de  Limoges. 

—  Le  docteur  et  M“®  Massard  ont  eu  la  dou¬ 
leur  de  perdre  leur  père,  M.  H.  Massard, 
décédé  dans  sa  81®  année. 

La  levée  du  corps  a  eu  lieu  à  Saint-Sulpioe- 
les-Feuilles  et  la  cérémonie  religieuse  à  Ar- 
nac-la-Poste. 

—  Le  docteur  et  M""®  Boutaud  ont  fait  part 
de  la  inort  de  M™®  Laumont-Rousseau,  pieu¬ 
sement  décédée  le  24  avril. 

Les  obsèques  ont  eu  lieu  en  l’église  de 
Saiht-Priest-d’Evaux,  le  27  avril. 

—  Nous  avons  appris  la  mort  du  docteur 
Montaudon-Bara,  conseiller  général  de  La 
Souterraine.  Il  avait  été  président  de  la  So¬ 
ciété  de  Secours  mutuels  des  médecins  du  dé¬ 
partement.  Le  docteur  Bouyer  a  prononcé  un 
discours  sur  sa  tombe,  rappelant  que  «  mé¬ 
decin  aussi  capable  que  dévoué,  il  était  en 
même  temps  un  citoyen  animé  d’un  ardent 
patriotisme  local  ». 

—  En  l’église  Saint-Philippe  du  Roule  ont 
été  célébrées  les  obsèques  du  docteur  Robert 
Proust,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine, 
chirurgien  de  l’hôpital  Brpca. 

Le  deuil  a  été  conduit  par  MM.  Gérard 
Mante,  gendre  du  défunt  ;  le  professeur  Gos- 
set,  ami  intime  de  la  famille,  et,  du  côté  des 
dames,  par  M“®  Robert  Proust,  sa  veuve  ; 
M”®  Gérard  Mante,  sa  fille  ;  M“®  Dubois- 
Amiot,  sa  belle-mère. 

La  Faculté  de  médecine  était  représentée 
par  une  délégation  à  la  iiête  de  Laquelle  se 
trouvait  le  doyen,  le  professeur  Roussy.  La 
Fédération  générale  des  amputés  de  France 
était  représentée  par  une  députation  avec 
ses  drapeaux. 

L’inhumation  a  eu  lieu  au  Père-Lachaise, 
où  des  discours  ont  été  prohoncés  par  le  pro¬ 
fesseur  Roussy  ;  M.  Louis  Mourier,  directeur 
de  l’Assistance  publique  ;  le  docteur  Fredet, 
président  de  la  Société  nationale  de  chirur¬ 
gie  ;  le  docteur  Morer  et  le  professeur  Gosset. 

—  On  annonce  de  Thiers  (Puy-de-Dôme),  la 
mort  du  docteur  Roger  Dufraisse,  décédé  à 
l’âge  de  44  ans.  De  la  part  de  M™  Roger  Du- 
fraisse,  née  Burchard-Bélavary,  et  du  doc¬ 
teur  Jules  Dufraisse,  son  père.  Les  obsèques 
ont  été  célébrées  le  6  mai,  en  l’église  Saint- 
Genes  de  Thiers. 


SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  —  Travaux  manuel) 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assistant  des  Hôpitaux  de  Paris 


IMDBX  - -~~-j 

I  THËRAPEUTIQUB 

DADADinU  Haarlem  vraie,  natu 

tiir/lHLI!jlTl  relia,  extra-Pure  et  Polygg. 

lente  (du  Juniperus  ozycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulines  doi4ei 

à  0  er.  16. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  capsulines  à  chaque  repu. 

Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  i  Gboléoygtl 
tes,  Litbiases  biliaires,  Sdquelles  de  ChoWe 
tectomies,  Litbiases  rénales,  Pyélonéphrites.  Ce 
libacilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
OE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


ËtIGË  KIIHIËRË  magnésidkine. 

Prophylaxie  et  traitement  de  tous  les  trouble» 
liés  à  un  état  d’instabilité  humorale.  ANTI-CHOC. 


TËILË  GRAS  lËMËRË 

Pour  le  traitement  des  plaies  cutanées. 
Evite  l'adhérence  des  pansements. 
Active  lee  oioatrisations. 


Défense  des  Intérêts  Médicaux 


L’Association,  dite  <c  Défense  des  Intérêts 
Médicaux  »,  vient  de  se  constituer  avec  le  bu¬ 
reau  suivant  : 

Docteur  P.  Nyer,  120,  boulevard  Raspail 
(VII®),  président  ; 

Docteur  G.  Théron,  2,  avenue  de  Jlessine 
(VIII®),  trésorier  ; 

Docteur  J. -P.  Beteau,  4,  square  Théodore- 
Judlin  (XV®),  secrétaire  général. 

Elle  a  pour  but  la  défense  des  intérêts  mé¬ 
dicaux,  matériels  et  moraux,  et  l’obtention 
ou  le  maintien  des  prérogatives  nécessaires  à 
l’exercice  normal  et  libre  de  la  profession, 
lesdites  conditions  s’avérant,  d’autre  part, 
indispensables  à  la  sauvegarde  des  intérêts 
généraux  des  malades  èt  '  de  la  société.  Ses 
objectifs  sont  eh  conséquence  nombreux  et 
seront  exposées  en  temps  opportun. 

ÿous  précisons  d’ores  et  déjà  que  l’Associa¬ 
tion  ne  constitue  point  un  syndicat  en  mar¬ 
ge  des  syndicats  actuellement  existants.  Se 
plapaht  délibérément  sur  des  terrains  'nou¬ 
veaux,  elle  vise,  par  des  moyens  énergiques, , 
à  sauvegarder  des  prérogatives  grandement 
menacées. 

Nous  demandons  à  tous  nos  confrères  de 
se  joindre  à  nous  et  d’assister  à  la  réunion 
du  lundi  17  juin  igSS,  à  21  heures,  i5i,  bou¬ 
levard  Saiht-Germain  (Brasserie  Lipp,  i"' 
étage). 


LABORATOIRES  MILLC.  L.  RAGOUCY,  Pharmacien,  37,  rue  Raspail  -  IVRY-PÂRIS 
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LE  MOHDB  lUR  MON  MIROIR 


Huile  non  Caustique 


Pensez-vous  beaucoup  de  bien  des  au- 
«ares  de  l’économie  politique  ?  Cela 
m’étonnerait.  Depuis  1914,  époque  où  ils 
nous  affirmèrent  comme  parfaitement 
Jémontré  qu’une  guerre  ne  pouvait  durer 
plus  de  six  mois,  tel  était  l’argent  qu’elle 
eût  coûté  en  se  continuant  davantage,  je 
(OBsidère  ces  savants  abscons  comme  les 
jrands  prêtres  d’une  religion  en  déconfi- 
inre. 

N’empêche  qu’aujourd’hui  ils  recom¬ 
mencent  à  jouer  du  ’  tam-tam  et  qu’ils 
nous  fatiguent  les  oreilles  avec  la  déva- 
Ination,  la  dévalorisation,  l’économie 
dirigée,  le  problème  des  monnaies  et  au- 
ircs  problèmes  mal  posés  et  par  consé¬ 
quent  difficiles  à  résoudre, 
le  quidam  de  la  rue  qui  vous  demande 
du  feu  pour  sa  cigarette  enchaîne  la  con¬ 
versation  au  sujet  dti  franc  qu’il  voudrait 
maintenir  à  son  taux  ou  diminuer  de  va¬ 
leur.  Et  les  journaux  sont  pleins  d’atta- 
ipies  ou  d’exposés  scientifiques  sur  cette 
question  de  la  dévaluation. 

Pensez  bien  à  ceci,  dit  le  stratège  des 
monnaies  (qui  est  le  même  que  celui  qui 
iaisait  mouvoir  nos  armées  entre  deux 
tj’rrli-cassis  sur  la  table  des  cafés  pendant 
la  guerre),  si  le  franc  diminue  de  valeur, 
le  prix  des  produits  français  reconnaîtra 
ine  nouvelle  faveur  sur  les  marchés  exté¬ 
rieurs,  le  commerce  intérieur  se  trouvera 
ilimnlé  par  le  désir  des  tbésaurisateurs 
d’échanger  leurs  billets  dépréciables  con¬ 
tre  des  marchandises,  d’où  une  reprise 
économique  et  une  diminution  du  chô¬ 
mage. 

Ces  avantages  indéniables  connaîtraient 
lUt  de  même  leurs  dangers.  Les  nations 
voudraient  protéger  leurs  industries  par 
des  tarifs  paritaires  ;  la  demande  intensi- 
tée  des  produits  et  denrées  ferait  monter 
If!  prix  intérieurs, ceux-ci  commanderaient 
me  hausse  des  salaires,  cette  hausse,  en 
augmentant  les  prix  de  revient,  diminue¬ 
rait  nos  chances  de  vente  à  l’extérieur  et 
•rêverait  de  nouveau  l’Etat  par  des  trai- 
s  majorés.  Bref,  le  cycle  infernal 
recommencerait  !  ! 

cet  engrenage  catastrophique  vaut 
tien  la  peine  qu’on  ne  se  lance  pas  à  la 
légère  dans  une  aventure  aussi  dange- 

n’est-il  pas  vrai  ? 


Le  ministère  qui  vient  d’être  enterré, 
ms  que  personne  ait  songé  à  déposer  sur 
1  tombe  une  couronne  de  regrets,  avait 
essayé  de  se  sauver  ert  criant  à  la  trahi¬ 
son,  Celle-ci  aurait  été  menée  par  un 
çlontocrate  démagorae.  Mais  ce  traître 
était  sur  les  bancs  de  la  Chambre  et  per- 

_ n’osa  le  désigner  du  doigt.  Coupa- 

lle  faiblesse.  Ou  M.  Patenôtre  est  réelle- 
coupable  et  les  sanctions  doivent 
être  immédiatement  prises  comme  pour 
les  pauvres  bougres  qu’on  menait  en  con¬ 
seil  de  guerre  à  la  suite  d’un  moment  de 
défaillance  et  pour  faire  un  exemple.  Ou 
'I.  Patrenôtrc  est  innocent  et  il  ne  fallait 
,36  avoir  recours  à  des  accusations  en 
l’air  pour  sauver  le  maroquin. 

En  réalité,  cette  personnalité  dont  on  a 
(ni  bon,  à  différentes  reprises,  de  faire 
B  ministre  et  dont  on  n’ignorait  pas  les 
itles,  hier,  pas  plus  qu’on  ne  les  ignore 
njourd’hui,  a  su  se  faire  accueillir  par 
aos  gouvernants  grâce  à  ses  millions  ;  il 
lâcheté  des  quotidiens  et  nul  n’a  cherché 
à  maîtriser  son  action  néfaste.  Pourquoi 
jrie-t-on  haro  sur  lui  à  l’heure  actuelle  ? 
,i«  mépris  qu’on  lui  témoigne  maintenant 
stable  bien  tardif,  si  mérité  qu’il  puisse 
,tlre, 


La  vérité  sur  le  désarroi  politique  ac- 
taelest  ailleurs;.  Il  n’échappe  à  personne 
lu’il  a  comme  raison  le  vide  des  caisses 
Ubiiques. 


On  a  pensé  à  la  dévaluation,  non  pas 
pour  stimuler  le_commeree  et  provoquer 
ia  reprise  des  affaires,  mais  pour  augmen¬ 
ter  la  valeur  de  la  couverture  métallique 
de  la  Banque  de  France.  Si  l’on  diminue, 
en  effet,  de  vingt  pour  cent  la  valeur  du 
franc,  cette  encaisse  se  trouve  majorée 
des  mêmes  vingt  pour  cent  dans  sa  valo¬ 
risation  et  l’Etat  en  réclame  aussitôt  son 
bénéfice  régalien. 

Les  caisses  publiques  se  voient  ainsi 
remplies  de  nouveau.  Cet  appoint  de  com¬ 
bustible  permet  de  remettre  la  machine 
en  marche.  On  évite  la  faillite  qui  était 
à  nos  portes  et  dont  le  spectre  était  la 
seule  cause  du  sauve-qui-peut  que  laissè¬ 
rent  percer  nos  gouvernants  dans  leurs 
déclarations  optimistes. 

Ce  procédé  est,  en  somme,  une  escro¬ 
querie  légale,  analogue  à  celle  de  Phi- 
lippe-le-Bel,  dont  la  réputation  de  faux- 
monnayeur  a  traversé  l’Histoire.  Il  man¬ 
que  d’élégance  autant  que  d’honnêteté. 

Le  seul  moyen  de  saitver  la  trésorerie 
de  l’Etat  se  trouve  dans  le  rétablissement 
de  l’équilibre  budgétaire  grâce  à  la  dimi¬ 
nution  des  dépenses.  Mais  si  tout  le 
monde  réclame  des  économies,  leurs  plus 
farouches  partisans  ne  consentent  pas  à 
ce  qu’elles  soient  faites  sur  leur  dos.  Que 
notre  voisin  soit  sacrifié,  soit,  mais  pas 
nous  ! 

Voilà  ce  qu’on  appelle  une  absence  de 
devoir  civique.  De  cette  absence  vient 
tout  le  mal.  Chacun  pour  soi,  écrivîmes- 
nous  souvent,  et  la  misère  pour  tous. 

Pendant  que  nous  nous  débattons  dans 
un  gâchis  malpropre,  l’Allemagne  dé¬ 
ploie  une  activité  diplomatique  dont  on 
parle  peu  en  France,  parce  qu’elle  met 
en  carence  les  efforts  de  nos  diplomates 
cependant  couverts  de  fleurs  depuis  un 
mois  par  une  Presse  enrubannée  et  sou¬ 
doyée. 

Le  discours  d’Hitler  ne  fut  que  peu  ou 
amèrement  commenté  en  France.  Or,  on 
apprend  que  l’Angleterre  en  a  pris  au 
sérieux  les  treize  points,  tout  comme  l’Ita¬ 
lie,  d’ailleurs.  Et  on  se  demande  ce  que 
sont  devenus  nos  accords  de  Londres  et 
ceux  de  Rome. 

M.  Mussolini  va  se  rapprocher  d’Hitler 
en  même  temps  que  les  manitous  du 
Foreing  Office  ;  la  Bulgarie  et  la  Rouma¬ 
nie  ont  déjà  conclu  des  accords  secrets 
avec  l’Allemagne  ;  la  Tchécoslovaquie, 
dont  le  tiers  de  la  population  est  alle¬ 
mand,  est  devenue  plus  conciliante  pour 
Hitler  ;  l’Autriche  déclare  qu’elle  res¬ 
pectera  la  volonté  populaire  et  on  saij  ce 
que  cela  veut  dire  ?  Quant  à'  la  France, 
elle  continuera  à  converser  avec  Staline. 
Beau  succès,  en  vérité,  pour  la  diplomatie 
française. 

J.  CRINON. 


Congrès  international  de  la  transfusion  sanguine 

Le  premier  Congrès  international  de  la 
transfusion  sanguine  qui  aura  lieu  là  'Rome 
(îu  36  au  39  i^eiptemiirte  1935,  est  ajcitueOlement 
en  voie  de  préparation. 

A  ce  Congrès,  seront  traités  les  prinlciipaux 
sujets  suivants  : 

1°  A.  M.  Dogliotti,  de  Turin.  —  iLes;  pro¬ 
blèmes  bioQogiqU'eis  et  cliniques  inhérents 
aux  indications  les  plus  récentes  de  la  trans¬ 
fusion  du  sang. 

2"  D''  A.  Tzanck,  de  Paris.  —  La  transf.u^ 
sion  dix  sang  dans  les  m.aladies  infecteeuses. 

3'  E.  Hesse,  de  Leningrad.  —  La  nature 
et  le  traitement  des  ciiocs'  hémolytiquies 
après  la  transfusion  du  sang. 

4°  Stahl,  de  Breslau.  —  La  transfusion 
du  sang  comme  moyen  fhériapeutiqpe  pour 
l’équilibre  humoral. 

5°  P”  A.  Ritter,  de  'Münsterli'ngen.  —  La 
transfusion  du  sang  dans  les. armées. 

S’adresser  au  D”  M.  Cayreil,  via  Palermo  1, 
à  Milan. 


«  PAUERYI.  — 

CALMANT  de  la  TOUX  SEDATIF  NERVEUX 

DOSES.  —  Adultes  :  De  2  à  6  Dragées  par  jour 

à  avaler  san3  le3  croquer. 

Bnfants  :  selop  l'àge. 


LABORATOIRES  CLIN.  -  C01*IAR  A  Cie,  20,  rue  des  Fossés-Saint- Jacques 


ÉCHANTILLONS 
L.  GAILLARD,  Pharmacien 
26.  Rue  Pétrelle,  Paris  (9«) 


Se  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsules 


GRANULE  NORDEN 


Thérapeutique  nouvelle 
des  états  hypertensifs 
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COMPRIMÉS  DE  DÉRIVÉS  DE  LACHOLINE 
ACTIFS  PAR  VOIE  DIGESTIVE 


Hypotam 


LE  REGULATEUR  DU  DÉBIT  ARTÉRIEU 

HYPERTENSION 

SPASMES  VASCULAIRES 


CURE  COMPLÉMENTAIRE 

DE  L'ACÉCOLINE 


LABORATOIRES  CHEVRETIN-LEMATTE 
L.LEMATTE  £•  G.  BOINOT 
52, RUE  LA  BRUYÈRE..  PARIS 


L’Assemblée  Générale  de  TA.  G. 

Elle  s’est  tenue  la  semaine  dernière  à  i’HOtei  Chambon 


Dans  la  salle  des  séances  de  l’Hôtel  Cham¬ 
bon,  rAssociation  générale  de  médecins  de 
France  a  tenu  dimanche  dernier  son  assem¬ 
blée  générale  annuelle,  sous  la  présidence  du 
D''  Chapon.  Celui-ci  ouvrit  lai  séance  par  une 
allocution  où  semblait  percer  la  crainte  que 
les  discussions  ne  soient  trop  vives  et  où  en 
tout  cas  s’exprima  le  désir  de  voir  l’assem¬ 
blée  se  prononcer  dans  une  atmosphère  de 
sereine  courtoisie  sur  les  problèmes  délicats 
qui  allaient  lui  être  soumis.  Disons  tout  de 
suite  que  l’assemblée  répondit  parfaitement 
au  vœu' de  son  président  et  que,  pour  animé 
qu’il  fût,  le  débat  ne  prit  à  aucun  moment 
l’ampleur  d’un  débat  parlementaire  tel  que 
nous  en  voyons  quelquefois  aux  assemblées 
générales  de  la  Confédération. 

On  commença  par  les  besognes  habituel¬ 
les  :  rapport  du  trésorier-  approuvé  sans  dis¬ 
cussion,  comme  toujours  :  rapport  de  la 
commission  de  vérification  des  comptes;  ; 
rapport  sur  les  pensions  viagères  demandées 
à  l’assemblée  générale  ;  Àection  d©  la 
commission  chargée  d’examiner  les  deman- 
mes  de  pensions  en  igSS,  enfin  élections 
à  différents  postes  vacants  au  bureau  ou  au 
conseil  général.  Signalons  à  ce  sujet  la  dési¬ 
gnation  unanime  du  D"-  Syredey,  président 
de  l’Académie  de  Médecine,  pour  occuper  le 
fauteuil  de  vice-président,  laissé  vacant  par  le 
décès  du  D''  Plantier. 

Ce  fut  ensuite  l’exposé,  par  le  D"'  Lutaud, 
secrétaire  général,  du  rapport  traditionnel 
sur  la  situation  morale  et  l’activité  de  l’A.  G. 
durant  l’année  écoulée  et  sur  les  vœux  pré¬ 


CORBIÈRE^ 

R.Desrenaudes, 


PARIAI 


SERUM 
ANTI  ■  ASTH  M  ATIQU  E 
DE  HECKEL 


Pour  ADULTES 
Scenticubes 
ENFANTS 


A  TOUTES  LES  PÉRIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  .FORMES 


MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 


on  huileuse. 

soluble 


ion  aqueuse. 

lODO-BISMUTHATE  DE  QUININE  I  Formule  AUBRYl 

Pour  injections  intro-musculoires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  indurotion 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 


FIÈYM  nPHOÎDE 

PARA  A  ef  PARA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 


sentés  par  les  sociétés  locales.  Ces  vœux  fu¬ 
rent,  cette  année,  un  peu  plus  nombreux 
que  les  années  précédentes.  Un  seul  d’entre 
eux  cependant  offrait  un  réel  intérêt  et  il 
retint  pendant  assez  longtemps  l’attention  de 
L’assemblée. 

Un  premier  vœu,  émanant  de  la  société 
du  Nord,  avait  trait  au  mode  d’élection  du 
président  de  l’A.  G.  et  tendait  à  en  obtenir 
la  modification  dians  un  but  de  simple  éco¬ 
nomie.  L’assemblée  refusa  de  le  prendre  en 
considération,  estimant  qu’il  n’y  a  pas  lien 
de  modifier  le  mode  d’élection  du  président. 

Trois  autres  vœux,  présentés  respectivement 
par  les  sociétés  de  la  Haute-Vienne,  du  Cal¬ 
vados  et  d’Eure-et-Loir,  traitaient  des  rap¬ 
ports  entre  l’A.  G.  et  la  Confédération  et  de¬ 
mandaient  La  réalisation,  sous  l’égide  de  ces 
deux  groupements,  d’une  union  cohérente 
des  principales  œuvres  médicales.  Ges  vœux 
furent  l’objet  d’une  courte  discussion  qui  se 
Lermiha  par  le  vote  des  conlusions  suiivan- 
tes  ; 

«  L'Associalion  Générale  des  Médecins  de 
France,-  réunie  en  assennblée  générale  le  26 
mai  1935,  prenant  en  considération  le  vœu 
de  la  Société  des  Médecins  de  la  Haute-Vienne, 
demande  :  1°  que  les  différentes  œuvres  mé¬ 
dicales  soient  unies  en  un  bloc  solide  et 
cohérent,  sons  la  direction  et  l'autorité  de 
l’Association  Générale  et  de  la  Confédération 
des  Syndicats  Médicaux,  qui  'envisageraient 
ainsi  tous  les  risques  qui  menacent  le  méde¬ 
cin  et  sa  famille. 

»  2°  Que  le  Conseil  Général  de  l’-A.  G.  se 
mette  d’accord  avec  le  Conseti  d’ Administra¬ 
tion  de  la  Confédération  des  Syndicats  Médi¬ 
caux  Français  pour  étudier  cette  question  et 
pour  établir  un  répertoire  des  œuvres  envi¬ 
sagées  ci-dessus.  » 

La  question  de  l’augmentation  de  la  coti¬ 
sation  et  de  sa  fusion  avec  la  cotisiation  syn¬ 
dicale  faisait  l’objet  d’un  vœu  de  la  Société 
de  la  Haute-Vienne  ainsi  que  d’un  vœu  de 
ia  Société  du  Calvados.  Cette  question  fut 
très  rapidement  r^olue  par  le  vote  des  con¬ 
clusions  suivabtes  : 

«  L’Association  Générale  des  Médecins  de 
France,  réunie  en  assemblée  générale  le  26 
mai  1935, 

»  Rappelle  aux  sociétés  locales  qui  ne  l’ont 
pas  encore  fait,  qu’une  cotisation  à  la  parité 
monétaire  est  nécessaire  ; 

»  Elle  considère  aussi  qu’une  perception 
simultanée  des  deux  cotisations  (Confédéra¬ 
tion  et  A.  G.),  est  souhaitable,  à  condition 
que  le  montant  soit  réparti  entre  les  deux 
trésoriers  et  qu’il  n’en  résulte  pas  une  dimi¬ 
nution  dans  les  ressources  indispensables  à 
notre  œuvre.  » 

Un  débat  animé 
autour  d’un  projet  de  retraite 
par  répartition 

Et  voici  alors  avec  un  double  vœu  éma¬ 
nant  de  l’Oime  et  de  la  Sarthe,  le  plat  de  ré¬ 
sistance  de  cette  assemblée  générale.  Ces 
voeux  tendent  à  la  réalisation  d’un  projet  de 
retraite  variable  attribué  par  répartition  aux 
membres  de  l’.V.  G.  ayant  atteint  l’âge  de 
65  ans.  Voici  le  détail  de  ce  projet  dû  à  l’ini¬ 
tiative  d’un  médecin  de  Vimoutiers  (Orne), 
le  docteur  Boullard,  et  que  celui-ci  vint  pré¬ 
senter  Ini-jnême  à  l’assemblée. 

<(  Bénéficiaires.  —  Toucheraient  les  méde¬ 
cins  ;  1“  âgés  de  65  ans  ;  2°  n’exerçant  plus  ; 
3“  ayant  2  5  ans  d’A.  G. 

»  Différents  sondages  faits  permettent  de 
penser  que  dans  ces  conditions,  il  y  ‘a  en 
France  i.ooo  médecins  environ. 

»  Fonds.  —  Les  fonds  recueillis  une  année 
seraient  distribués  intégralement  au  cours  de 
l’année  suivante.  Ainsi  pas  de  capitalisalion, 
mise  en  marche  immédiate,  exception  faite 
des  dons  pour  lesquels  il  serait  stipulé  que, 
seuls  les  intérêts  devraient  être  donnés  cha¬ 
que  année. 

»  Les  fonds  seraient  constitués  : 

»  1°  Par  un  versement  annuel  de  200  frana 
par  membre  de  l’A.  G. 

»  2“  Par  un  versement  annuel  des  fabricants 
de  spécialités. 

3°  Par  un  versement  annuel  des  Villes 
d’Eaux. 

»  4°  Par  un  versement  annuel  des  para- 
médicaux. 

5°  Par  des  dans  divers. 

»  D’après  les  estimations  les  i>la$  basses, 
les  fonds  s’élèveraient  chaque  année,  à  plus 
de  6  millions  de  francs. 

»  Ce  qui  ferait  une  retraite  de  6.000  francs. 

v  Les  noms  des  souscripteurs  et  le  montant 
des  souscriptions  paraîtraient  une  fois  par 
mois  dans  la  Vie  Médicale. 

»  Pour  que  lès  jeunes  ne  soient  pas  désa¬ 
vantagés,  il  serait  retenu  200  francs  sur  cha¬ 
que  versement  de  retraite,  ce  qui  ferait  par 
an  200.000  francs.  Cette  somme  permettrait 
de  donner  une  indemnité  aux  médecins 
n’ayant  pas  encore  droit  à  la  retraite  et  ayant 
eu  par  maladie  une  incapacité  totale  d’exer¬ 
cer  dans  le  courant  de  l’année  complète. 

Le  projet  était  accompagné  des  vœux  sui¬ 
vants  que  le  docteur  Boullard  présenta  au 
nom  des  sociétés  de  l’Orne  et  de  la  Sarthe. 


1“  Que  l’A.  G.  coordonne  tontes  nos  œu¬ 
vres  en  leur  laissant  leur  autonomie. 

2°  Que  la  Vie  Médicale  fasse  connaître  tou¬ 
tes  ces  œuvres  dont  beaucoup  sont  ignorées 
de  trop  de  médecins.  Que  leurs  bats,  leurs 
bilans,  leur  vie  soient  étudiés  régulièrement. 

■  3“  Que  t’A.  G.  ne  fonde  pas  de  nouvelles 
œuvres  qui  feraient  double  emploi  avec  des 
œuvres  e.nstanles,  comme  l’assurance  pro/es- 
sionnelle  dont  on  parle  actuellement  et  qui 
aurait  le  même  but,  les  mêmes  moyens  que 
la  Mutualité  Familiale.  . 

4°  Que  l’A.  G.  mette  sur  pied  la  retraite  du 
médecin  et  prenne  pour  base  le  projet  pré-' 
cité. 

5°  Une  fois  ce  projet  debout,  l’aide  m 
confrères  sérail  réalisée  de  droit  par  une  re¬ 
traite  dépassant  les  -sommes  jusqu’alors  ver- 
sées  par  l’A-  G.  Que  celle-ci  concentre  alors 
ses  efforts  sur  les  secours  aux  veuves  dé  mé¬ 
decins,  qui,  elles,  ne  sont  pas  intéressées: par 
la  retraite. 

6“  Que  l’A.  G.  el  la  Confédération  jweid 
leurs  efforts  pour  grouper  les  mêmes  adhé¬ 
rents. 

Ce  projet  de  retraite  par  répartition  ne 
parut  pais  avoir  l’assentiment  de  tous  les 
membres  do  l’assemblée.  De  vives  critiqnei 
lurent  exprimées  à  son  endroit  par  un  cer¬ 
tain  nombre  d’orateurs.  La  base  de  leurar^- 
mentation  résidait  dans  le  caractère  aléatoire 
d’une  caisse  de  retraite  n’ayant  d’autre  assise 
financière  que  l’institution  d’une  cotisation 
facultative  des  membres  de  l’A.  G.  et  l’es¬ 
pérance  des  libéralités  de  certains  miliem 
para-médicaux. 

Le  docteur  Desrousseau,  du  Nord,  mena  le 
.premier  l’attaque  contre  le  projet  Boullard. 
Son  intervention  fut  très  remarquabie  et  très 
applaudie.  Après  avoir  insisté  sur  l’instabi¬ 
lité  des  revenus  prévus  pour  alimenter  ces 
retraites,  Ibrateui’  conclut  qu’il  ne  peut  1 
avoir  d’autres  retraites  que  celles  qui  résul¬ 
tent  du  rendement  d’un  capital. 

D'autres  orateurs,  notamment  les  docteurs 
Legras,  des  Vosges,  Perrin,  de  Nancy,  Lefè¬ 
vre,  du  Cher,  Bourguignon,  de  Paris,  et  Dl- 
bos,  président  de  la  Confédération  des,  Syn¬ 
dicats  Médicaux,  s’associèrent  à  l’opinion  du 
docteur  Desrousseau  et  s’élevèrent  vlgourai. 
sement  contre  le  principe  de  ces  retraites  p 
répartition,  que  vinrent,  au  contraire,  défen¬ 
dre  de  leur  mieux  le  docteur  Boullaird,  auteur 
du  projet  et  quelques  autres  membres  de 
l’assemblée. 

Finalement,  après  une  courte  intervention 
du  président  et  quelques  explications  du 
secrétaire  général,  l’assemblée  adopte  les  con 
clusioiis  suivantes  présentées  par  le  bureau  ; 

«  L’Association  Générale  des  Médecins  de 
France,  réunie  en  .Assemblée  générale  le  si 
mai  1935, 

»  Bien  que  considérant  qu’il  existe  déji  i 
l’A.  G.  une  caish  de  retraite  individuelle  mr 
capitalisation,  décide  de  constituer  une  allo¬ 
cation  de  droit  et  par  répartition  pour  tous 
les  membres  âgés  de  65  ans,  sans  condition 
d’exercice  ou  non  de  la  médecine,  après  vingt- 
cinq  ans  de  sociétariat  et  demande  la  créa¬ 
tion  d’une  cnissb  facultative  spéciale  alimen¬ 
tée  par  des  cotisations  annuelles  à  fixer  et  par 
toutes  autres  ressources  légales.  » 

D’autres  vœux  furent  ensuite  frès  rapide¬ 
ment  examinés  par  l’assemblée.  L’un  d'eax, 
émanant  du  Loir-et-Cher  et  concernant  la 
propagande,  fut  pris  en  considération  p 
l’assemblée  qui  exprima  le  souhait  qu'en 
voie  de  la  propagande  une  exonération  de 
cotisation  de  deux  ans  soit  accordée  aux  jeu¬ 
nes  médecins  venant  de  passer  leur  thèse  el 
qu’en  conséquence  les  statuts  de  l’A.  G. 
soient  modifiés  sur  ce  paoint. 

Sur  d’autres  vœux,  émanant  de,  la  Drôroe 
et  de  l’Ardèche,  l’assemblée  se  prononça  p 
le  vote  des  conclusions  suivantes  ;  i 

«  L’Association  Générale  des  Médecitu  de 
France,  réunie  en  assemblée  générale  le 
26  mat  1935,  prenant  en  considération  le 
vœu  de  la  Société  des  Médecins  de  Drôme  et 
Ardèche,  relatif  à  la  retraite  mutuelle  des 
médecins  anciens  combattants  ; 

»  Souhaitant  que  les  anciens  combattants 
puissent  recevoir  les  subventions  deA'Etal 
en  adhérant  individuellement  à  la  Caisse 
Nationale  des  Retraites  ; 

»  Estime  qu’il  serait  nécessaire  que  la  loi 
soit  modifiée  dans  ce  sens.  » 

Enfin,  un  vœu  de  la  Société  de  Seine-et- 
Oise  relatif  à  la  question  des  médecins  étran¬ 
gers,  fut  pris  en  considération  et  transmis 
sans  discussion  à  la  Confédération  des  Syn¬ 
dicats  Médicaux  plus  qualifiée  pour  s’occu¬ 
per  de  la  question  an  mieux  des  intérêts  du 
corps  médical  français. 

(Voir  la  suite  page  9). 


SERVICE  DE  sainte  MILITAIRE 

M.  I6  médeoin  colonel  Oristau,  médecin  et 
&péciaUsifce  des  hôpitaux  militaires,  d-e  la  direc¬ 
tion  du  Service  de  santé  au  ministère  de  la 
guerre,  est  -désigné  comme  commissaire  mib- 
taire  auprès  de  la  Société  de  eeeo.urs  aux  blee- 
s-és  militaires  et  pour  s’occuper  des  -quiestàons 
initéressant  à  la  fois  les  trois  sociétés  de  la 
Croix-Rouge  française,  -en  iremplaoement  de 
M.  le  médecin  -lieutenant-colonel  Liégeois, 
appelé  à  -d’autres  fonctions- 


.es  Adieux  du  Monde  Médical  Parisien 
à  l'Hôpital  de  la  Charité 


{Suite  de  la  page  2) 


l’année  même  de  sa  nominaition  comme 
•rofessenr  de  clmi(ïu.e  dhiruiigicale,  il  .en- 
l-ait  4  la  Gîiaritê.  Il  n’en  .deivait  .pluas  sortir, 
liiait  en.  1835,  ra.nnée  de  la  mort  de  iDu'puy- 
irm.  Car  la  vie  et  la'  inoat  de  tous,  oes 
sands  disparais  s’enchevêtrent  dans  oette 
iistaire  ! 


s.ulvre  le  magistoal  .eiLseignement  de  Corvi 
sart,  le  ipremieai  professeur  de  cQàniq.ue  mêdli 
cale,  dont  il  devait  êitee  l’irni  des  suiocesseiins 
Jusqu’à  Cotrvisant,  'l’enisieigineiment  se  bdr 
liait  à  quelgîuieis  causeries,  à  quielgiues  oonfé 
rences,  données  sans  régûl'airité  ni  sans  pro 
gramme  défini.  Les  leçons  .de  Gorvisart,  . 


.  .  -  se  tint  à  la  Charité  p. 

pendant  près  de  deux  siècles  dans  cet  hôpital,  „ _  _  __  _  ....  ...  . _ 

lent  nous  publions  aujourd’hui  les  extraits  dans  nos  colonnes.  L’un  des  discours  les  plus  émou¬ 
vants  fut  celui  de  M.  le  Pr  Sergent,  photographié  ci-dessus  pendant  la  lecture  de  son  discours. 
On  anercnit  assis  à  sa  droite,  deux  Frères  de  l'Ordre  Hosnitalier  de  Saint-Jean  '  --  - 


_  _  _a  droite,  deux  Frères  de  l’Ordre  Hospi 

lateur  de  l'Hôpital  de  la  Charité,  ainsi  que  le  rapporta  dai 
M.  Godlewski,  promoteur  de  t.*. 


de  Saint-Jean  de  Die..  .... 
_  _  ..  exposé  d’une  grande  érudition 

Photos  Lefèvre  et  Legros.  —  Clichés  «  Inf.  Méd.  ». 


.  Mais  Velpeau  ne  vit  pas  l’ère  nonveUe  çfui 
allait  s'ouvrir  I  n  ne  la  soupçonne  même 
pas,  iiii  qui  cependant,  avait  des  vues  si  clai- 
■■■  siH  bien  des  iproKlèmesi. 

’eleau  voyait  la  chirurgiie  itele  qiu’il 
l'avait  sous  les  yeux.  Il  a  fait  assez  pour  sa 
.?loite,  pou.r  ttue  nous  l’excusions,  s'il  est  vrai, 
ipfau  mom.em  où  le  jeune  Péan,  qrui  .devait 
toenir  si  grand,  vînt  montrer  4  l’Acadiémiie 
ttipéfaite,  .dans  la  eaUe  même  où  nous  noùis 
touvons,  une  malade  opéirée  d’un  :lcyste  de 
l'waire,  il  ne  craignit  pais  d’élewer  la  voix 
«  de  dine  qiue  c’était  commettre  un  ordme 
ÎK  elle  tenter  de  telles  opérations  ! 

Velpeau  a  bien  traivaiHé  pour  la  ■chirurgie  I 
Se  M.-raprocihons  pas  de  n'avoi.r  pas  ôté 
■■phète  I 

l.  le  professeur  J. -T..  Faure  continue  à 
■iw  sa  fresque  magnifique  en  iporlant  .de 
üeiiy,  Gosselin,  Trélat,  Tiilliaux  et  Pa’Ul'  a©- 
(lus,  et  il  termine  ainsi  ; 

■  Si  lés  .pierres  ont  une  histoire,  tes  ipder- 
t»  de  la  Charité,  .gui  depuis  300  .ans,  o.nt  vu 
MSSS  tant  de  misères,  em.portent  avec  eldies 
jb  poignants  souvenirs.  Mais  au  moment  de 
«r  adresseir  le  .dernier  adieu,  nous  avons 
droit  de  .penser  et  le  .devoir  .de.  le  dire  .qu’à 
romiiiie  de  oes  voûtes  .et  qu’.à  i’ahri  de  cas 
mœailtes,  médecins  ©t  chirurgiens,  du  plus 
ftand  jusqu’au  plus  modeste,  ont  travaidlé 
fiM  même  cœur  .pour  le  soulagemient  des 
aisèroB  .humaines.  » 

tlKOurs  de  M-  le  Professeur  SBRGBHT 

Udinique  française  doit  à  la  Charité  une 
te  plus  beHles  pages  de  son  histoire.  Ces 
Wis  ont  éité.éicrites  lentement,  patiemment, 
IJDs  les  salles  de  malades  .où  se  sont  succé- 
"  *  grand  nomhne  de  médeoins  dont  les 
.  resteront  .à  jamais  inscrits  .dans  les 
acMves  dé  la  médeedne  française..  Oes  noms, 
fois  les  trouverez  sur  la  liste  généirale  que 
lois  devons  aux  services  de  l’Assistance-  pu- 
%i6.  Quelque  s-xuis  sont  giraivés  sur  les 
t®  de  l’amphithéâtre  qui  fut  inauguré 
Mr  Corvisart  et  dans  lequel  Potaln  donna 
H  première  leçon  ;  ce  sont  ceux  'des  titulai- 
tede  la  ohaire  de  .clinique  médicale  de  la 
Cliiiité  :  Corvisart,  Leroux,  Laennec,  Cazali, 
fQiomél,  Fouquier,  Bouilland,  Giorry,  Moii- 
loret,  G.  Sôe,  Hardy.  'Potain...  Laennec,  .en 
W,  vint  s’aæeoir,  comme  élève,  sur  un  des 
laiics  de  oet  amphithéâtre,  en  airrivant  de 
a  Bretagne,  .guidé  par  son  ami  'Bayle,  pour 


vies  pair  un  nomhreux  auditoire,  furent  en 
partie  reproduite's  d)ans  son  ouvrage  sur  les 
maladies  du  cœur.  Elles  vulgarisèrent  la  per¬ 
cussion,  dont  a  avait  approfondi  l’étiide  dé^ 
taUillée  .en  traduisant  le  livre  d’Arembrugger. 
n  n’est  pas  sans  intéirét  de  rappeler  que  Coji- 
visart  fut  attiré  vers  la  médecine  par  am 
penchant  naitur.el.  Son  .père  voulait  faire  de 
lui  un  .procureur.  Un  jour  Corvisart  .quitta 
l’étude  dans  laquelle  il  était,  se  .cacha  mysi- 
térieusement  à  l’Hôtel-Dieu  et  y  travaiOIla 
avec  acham'eiment.  N’-est-ce  pas'  là  un  Ibel 
exeonpile  de  la  voication  ? 

Souvenons-nous  que  Laennec  fut  a.ppellé 
vers  la  médecine  par  les  mêmes  voix  secrè¬ 
tes.  J.0  ne  saurais  faire  i'hi’Storiqiue  de  la  vie 
de  Laennec  non  plus  .que  celle  de  tous  tes 
médecins  qui  illustrèrent  la  iGharité.  Mais 
oomment  poumais-je  résister  à  Pimipérieiux 
devoir  de  rapp.el©T  les  liens  étroits  gui  unis¬ 
sent  à  la  Charité  l’immortel  souvenir  de 
Laennec  7 

Laennec  a  enseigné  dans  .cette  maison  I  .Sa 
voix  a  vibré  dans  .cet  amphithéâtre  1  Lors  de 
la  réorganisation  'de  la  -Faculté  de  'Médtecihe, 
le  2  féVrie-f  1823,  il  fut  choisi  comme  proÆes- 
senr  de  icdinique  médicale  à  la  Charité,  où  il 
fit  sa  première  leçon,  le  1'”'  avril,  après  avoir 
donné  sa  démission  de  médecin  de  d’Hôpitall 
Necker.  C’est  à  oette  époque  qu’attaqué  par 
Broussais,  il  engagea  avec  oet  homme  tout- 
puissant  une  lutte  -et  une  .polémigiue  dont  il 
devait  .sortir  vioto-rieux  aux  yeux  de  la  .pois- 
térité.  Sa  santé  s’altéra  peu  à  .pieu  -et,  le  30 
mai  1820,  il  dut  .se  résoudre  à  se  rendre  dans 
son  petit  manoir  de  Kerlouarnec,  diagnosti¬ 
quant  lui-même  la  phtisl'e  gaiopante  qui  de¬ 
vait  l’emporter  quelques  semaines  iplus  tard, 
le  13  août  1826,  à  45  ans  I 

C’est  dans  la  salle  ou  noue  sommes  réunis 
en  ce  moment  que  Pariset,  seorétg,ire  peiipé- 
tuel  de  il’.êLca-démie  de  Médecine,  prononça 
l’éloige  de  Laennec,  -en  1839  ;  l’Académie 
avait  dû  attendre  la  mort  de  tous  ceux  iqui 
l’avaient  combattu  et  vitupéré  pour  se  déci¬ 
der  à  célébrer  ses  mérities.  Un  siècles  a-pa-ès 
sa  mort,  en  1926,  elle  s'associa  ma.gniflquie- 
ment  aux  manifestations  gran.dlos0s  iqtii  fu¬ 
rent  organiséies  pour  rendre  un  hommagi6 
in-onbldahle  à  son  œu-vre  impérisisiahle.  Ja¬ 
mais  je  ne  remercierai  assez  ceux'  qui  me 
firent  le  grand  honneur  .de  me  .confier  ta 
lourde  mission  de  parler  .de  «  Laennec  .oM- 
niciem  et  médecin  »  dans  cette  m.érao-ralble 
séance.  {Voir  la  suite  page  91. 


OPOFERRIHË 

VITAMINÉE 


3nganèse  organiques 
hépoMque  splénique 
UNES  AelC 


RÉGÉNÉRATEUR  COMPLET  DU  SANG 


LE  DIAL 


Occupe  le  premier  rang 

parmi  les  Somnifères 

Son  efficacité  est  certaine 
Il  ne  laisse  aucun  malaise  au  réveil 
Il  ne  s'accumule  pas  dans  l'organisme 
Il  rend  de  grands  services 
aux  névropathes,  aux  agités  et 
concourt  très  utilement  à  leur  guérison 

(I  à  2  comprimés  par  24  heures)  ; 


Laboratoire»  CIBA.  O.  ROLLAND  -  109-113.  Boulevard  de  la  Part-Dieu  -  LYON 


Voir  page  10  le  magnirique  voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines. 
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HYGIÈNE  DE  E’ESTOMAG 


Apré»  et  entre  les  repas 


PASTILLES  VICHY- ÉTAT 


facilitent  la  digestian 


Une  dose  avant  chaque  repas 

TUBERCULOSE 

SCROFULOSE 

FRACTURES 

(XPiES  DENTAIRES 


TRICALCINE 

LE  RECALCIFIANT  CLASSIQUE 

Laboratoire  des  Produits  SCIENTIA   21 ,  Rue  Ch  a  p  la  I  -  Paris  -  9  ?  A‘.  


Une  dose  avant  chaque  repas 

GROSSESSE 

ALLAITEMENT 

CROISSANCE 

CONVALESCENCES 


. . . 


Les  Laboratoires  de  la 
CARNINE  LEFRANCQ 

(M.  FIQUET  :  Ex-Interne  des  Hôpitaux  de  Paris) 


r 


(Ampoules  buvables  de  10  ce.) 


ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE  ADRESSÉE  AUX 

LABORATOIRES  Je  la  CARNINEILEFRANCQ,  à  ROMAINVILLE  (Seine) 
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mil; 


[ulitmi  dii  Koifc  idlcal  Parlslei 
i  lliilial  da  la  toi 

(Suite  fin  de  la  page  7} 


tfés  Laemec,  ûia  chaire  die  difuioEue  méldi- 
la  ChairUé  fut  occupée  i>ar  Cazal, 
Chomel,  puis  pair  Fouquier,  qjui  en- 
t  sa  renommée  pai-  l’éclat  die  leoir 


vint  Bouillaud,  (îui  en  prit  posses- 
en  1832  et  j  eta  sur  eOle  un  i’uisifcre  nou- 
Une  des  fresiiues  de  l’ancienne  saine 
pgafée  te  représente,  avec  son  m^asqwe  na- 
Æien,  au  milieu  de  ses  élèves,  exami- 
jjt  jnatomiguieiment  un  cœur  ;  4  sa  'droite, 
,^®lsli(l,  son  ami,  pxendi  des  notes.  L’œuvre 
VfiliBaiKi  restera  classique. 

Bouillaud  succéda  Piorry,  dont  les  étu- 
.-sarla  vercusion  médiate,  en  dépit  de 
■#0  tendance  .4  l’exagéiration,  sont  res- 
,3  classiîues.  Piorry  lut,  parfois,  .quelque 
S  excentrique  ;  mais  il  fut  un  convaincu 
lotooment  attaqué  pour  ses  idées  et  sa  no- 
-îietœe  médicale,  il  se  défendit  avec  sa 
"iTasdoiièie  pompeuse  et,  brusqueihenit, 
m  «esit'e  de  mécontentement,  .donna  sa 
fjteion  de  professeur  à  la  Faculté'  de  Mé- 

’meret,  qui  était  un  de  ses  dàis'ciplies  et 
.comme  lui,  .était  un  peu  .exoessif  dans 
opinions,  prit  sa  place.  Bien  .que  très 
tld,  très  monotone,  la  dlarté  'et  la  simplaci- 
Tittodigue  de  ses  leçons  cliniques  grou- 
;:nl  autour  de  lui  un  nonibreux  auditoire. 
P'âvint  Germain  Sée,  qui  quitta  la  ohai- 
’■  thérapeutique  pour  prendre,  le  P'  no- 
"'"3,  la  ollnlque  de'  la  .Ohaxité,  'qiU’iil 
le  P”  novembre  1876,  pour  oeiUe 

. -dieu.  Vous  me  pardonnerez  si  jé 

.  raipiiieie  que  Germain  '  Sée  lut  nommé 
lolcsseur  par  un  décret  Impérial,  sans 
été  agrégé,  et  qu’un  tumulte  violent 
déàalné  à  la  Faculté  'à  sa  leçon  inauigu- 
dans  la  chaire  de  thérapeutique, 
irlj  vint  ensuite.  'Puis  ee  lut  Potain  qui, 
IcmiOT,  enseigna  officiellement  la  'chhi- 
dans  cette  chaire  illustre,  qu’il-  occupa 
M  à  1900,  année  de  sa  retraite.  'Potain, 
.J  d'une  grande  école  dont  bon  nombre 
‘ëèves  sont  devenus  à  leur  tour  des  maî- 
éminents,  parmi  les-quels  Dieuiafoy, 
h,  Gaucher,  Vaquez,  Pierre  Teiss.iier..., 
BSé  dans  l’esprit  des  hommes  de  ma  gé- 
.lion  un  souvenir  fait  à  la  fois  d’-adml- 
iion,  de  reapsot  'et  'de  reconnaissance.  Je 
1  jamais  eu,  personnellement,  la  bonne 
iM  de  pouvoir  être  son  élève  ;  mais,  j’ai 
tomé  par  un  de  ceux  crui  l'ont  le  pitus 
léré  et  qui.  'Chaque  jour,  évoquait  son 
1  et  les  grands  principes  de  son  enseir 
ment,  mon  regretté  maître  Gaucher.  Corn¬ 
ai  jourxais-j'e,  en  'quelques  phrases,  retra- 
«  devant' vous  -l'œuvre  'in'ouhliah'le  dé  'oe 
nslcMcien  ?  Vous  la  lirouverez  exposée, 
II*  me  émotion  vibrante,  dans  l’éloge  qpe 
tnonça  son  élève,  le  professeur  Vaquez,  'à 
Icadémie  de  Médecine,  daH'S  sa  séance  du 
Hécembie  1927. 

'1  me  souviens  de  l’émotion  que  je  ressen- 
!e  jour  de  ïa  dernière  leçon  clinique  du 
teew  Pûtadn,  dans  oe  petd't  amphlthéâ- 
dui  porte  aujourd’hui  son  nom.  Les  'as- 
lants  se  pressaient  en  foule  ;  au  premier 
as,  assis  en  cercle  autour  de  'la  table  du 
mre,  qui  parlait  pour  la  dernière  fois,  de 
.voix  'Calme  et  basse,  se  serraient  les  uns 
to  les  autres,  François-Franck,  Bou- 
ud.  Rendu,  Landouzy,  Gaucher,  Vaquiez, 
isto...  Quand  la  lepon  d’adieux  fut  ter- 
Potain  se  rendit  au  bas  de  l’escalier 
monte  à  droite  de  la  iporte  de  soTtiè  de 
saïe  eit  nous  .défllâmes  tous  devant  lui. 
Aialiii  d'0  cette  matinée  de  décembre  1900 
ieigiiait  ainsi  renseignement  clinique  mé- 
tS  otticiel  de  la  Charité  'qui,  pendant  ip'lus 
siècle,  avait  jeté  un  tel  lustne  -sur  la 
me  française.  La  Faculté  de  Médecine 
-,  que  la  vdeilie  maison  n’était  plus'  di- 
d'im  -service  de  clinique  moderne  et  -la 
ire  fut  transférée  4  î’Hô, pétai  Laenneic. 
liant  vingt  -ans,  -l’enseignement  officiel 
sa  d’exister  -à  la  Charité  ;  en  1921,  la  Ville 
Paris  fonda  la  chaire  de  clinique  médica- 
mpédeutique,  qui  fut  confiée  à  un  sim 
médecin  des  hôpitaux,  «  raté  de  l’agiré- 
1®  1,  qui,  depuis  onze  ans  -déij.à,  -s’était 

Iidé  à  organiser,  -dan-s  so-n  senvice  de 
Wae  de  la  Ohaanté',  un  enseignement 
(,  ne  faisant  qu’imiter  l’-exemple  donné 
h  grand  nombre  des  médecins'  qiul,.  du- 
t 'Plus  d’un  siècle,  avaient  érté  attachés  -à 
ÂMpital  sans  avoir  la  mission  officielle 
lœei^er  la  médecine.  .Parmi  -eux,  per¬ 
te-moi,  sans  abuser  -de  votre  patien'ce, 
Séiager  tout  d’aboird'  le  nom  de  Bayle, 
J  vous  connaiss-eiz  tous  la  toedè  et  fruc- 
•bo  carrière  et  qui  fut  l’anlmateiur  puis 
«lalioTateur  de  Laennec,  -et  -de  rappeler 
3te  les  noms  de  Bayer,  d’Andral,  de  Cru- 
flier,  de  Pidoux,  de  Vulpian,  de  Laboul- 
*tde  Constantin  Paul,  de  Brouardel,  de 
'Jii,  de  Bouchard,  de  Boger...  .II  suffit 
«entre  ces  noms  pour  mesurer  l’impo-r- 
?eedu  oentre  d’études  et  d’'ens-eignement 

- ,  l’Hûpitaa  de  la  Charité  pen- 

XIX®  siècle  -et  le  conunien-oem-emrt 


Des  que  fl 
tout  le  XI 


^  ensuite  M.  le  doyen  Roussy,  qui  fit 
'«ître  l’avenir  qui  serait  réservé  au  ter- 


L’ Assemblée  générale  de  TA.  G. 

[Suite  et  fin  de  la  page  6 

Cette  73®  assemblée  générale,  de  l’A.  G., 
fut  suivie,  -comme  chaque  année,  d'un  ban¬ 
quet  -amical  qui  réunit  -autour  -du  président 
et  d’un  certain  nombre  d’invités  de  marque, 
les  délégués  des  différentes  sociétés  locales.  A 
la  table  d’honneur,  de  part  et  d’autre  du 
D''  Ghaixm,  on  notait  la  présence  des  pro¬ 
fesseurs  Brindeau  et  Cu-néo,  du  D^'  Syredey, 
du  Dh  Bellencontre,  président  d’honneur  de 
l’A.  'G.,  du  D"  Bonnefous,  parlementaire,  des 
D''“'  Dibos  et  Cibrie,  président  et  secrétaire 
général  de  la  Confédération  des  Syndicats 
Médicaux  ;  des  D”®  Dartigues,  président  de 
ru.  M.  F.  I.  A.  ;  du  D''  Débat,  dont  chacun 
se  plaît  à  reconnaître  l’inépuisable  généro¬ 
sité  à  l’égard  des  infortunes  du  corps  médi¬ 
cal  ;  des  P™  Noir,  directeur  du  Concours 
Médical  ;  Barras,  vice-président  de  l’A.  G., 
directeur  de  la  Fie  Médicale  ;  du  D’"'  Bou- 
grand,  trésorier  de  l’A.  G.,  etc...  Assistaient 
en  outre  à  ce  dîner,  MM.  Collet,  notaire,  et 
Pothémont,  actuaire  de  l’A.  G. 

Au  dessert,  des  discours  furent  prononcés 
par  MM.  les  D*'®  Chapon,  Bonnefous,  Darti¬ 
gues,  Dibos  et  Syredey. 

Le  professeur  Bordier,  de  Toulouse,  qui 
devait  présider  ce  banquet,  tut  obligé,  en  rai- 
son  de  eon  état  de  santé,  de  s’y  faire  repré¬ 
senter  par  un  de  ses  élèves  et  celui-ci  se 
chargea  de  lire  le  discours  que  le  professeur 
Bordier  se  proposait  de  prononcer. 

Dv  OGLIASTRI. 


Le  Banquet  du  Violon  d’Ingres 


Les  Sociétés  médicales  qui  existent  à  Pa¬ 
ris  sont  très  nombreuses.  La  raisoii  en  est 
simple  :  les  difficultés  toujours  plus  grandes  , 
que  trouvent  les  médecins  à  se  rencontrer  I 
avec  des  personnes  ayant  reçu  leur  culture, 
les  a  incités,  depuis  plusieurs  années,  à  se 
réunir  entre  eux. 

Parmi  ces  Sociétés,  la  dernière  venue  ne 
manque  pas  d’originalité  ;  elle  rassemble 
tous  les  médecins  qui  cherchent  un  délasse¬ 
ment  dans  la  fréquentation  des  Beaux-Arts, 
et  nous  trouvions  ainsi  réunis  cette  semaine, 
autour  d’une  même  table,  des  littérateurs, 
des  poètes,  des  musiciens,  tous  des.  artistes 
en  somme. 

Cette  initiative,'  due  au  docteur  Groc  et  à 
plusieurs  firmes  pharmaceutiques,  est  fort 
louable  et  elle  ne  manquera  pas  de  connaître 
un  très  vif  succès. 

Assistaîérit  IP  Cës 'Sgàpes  MM.  : 


Lebharj^  Eoe-ger,  Oargnier,  Chauvois,  Ca,ilîet,  Sar- 


M.  et  M“  Ogiiastri,  Mazet,  Blouinberg,  Béaubourg, 
Pillassier,  Simon,  Molina,  Eanson,  Traut,  Coutu- 
rieux,  Mbntaz,  Delarue,  etc... 


La  soirée  se  termina  par  plusieurs  exhibi¬ 
tions  artistiques,  parmi  lesquelles  il  faut  ré¬ 
server  une  place  de  choix  à  M™®  Valente,  qui 
compte  parmi  les  meilleures  fantaisistes  d’au¬ 
jourd’hui.  Lui  succédèrent  :  les  danseuses 
Any  Flor,  Marcelle  Steivenard,  du  Casino  de 
Biarritz  ;  Zena  Zik,  du  Théâtre  Mogador.  Le 
clou  de  la  soirée  fut  le  tour  de  chant  de  ce 
fin  diseur  qu’est  le  chansonnier  montmar¬ 
trois  Géo  Charley. 

Il  faut  espérer  que,  lors  des  prochaines 
agapes  de  ce  groupement  si  intéressant,  nous 
pourrons  applaudir  le  talent  de  quelques 
confrères  qui  nous  révéleront  ainsi  leur 
«  Violon  d’Ihgres  ». 

Il  y  eul  bien,  cettq  fois,  un  sonnet  du  doc¬ 
teur  Groc  qui,  comme  toujours,  fut  plus  res¬ 
pectueux  de  la  prosodie  que  des  bonnes 
mœurs,  et  le  succès  gastronomique  obtenu 
par  la  sauce  Longuet,  mais  demain  ce  sera 
mieux  encore,  soyez-en  sûrs  !  —  J.  C. 


rain  rendu  libre  par  la  démolition  de  la  Cha¬ 
rité.  On  sait  que  seront  édifiés  en  cet  endroit 
des  bâtiments  modernes,  lumineux  et  spa¬ 
cieux,  où  seront  groupés  les  différents  ensei¬ 
gnements  donnés  aux  étudiants  pendant 
leurs  premières  années  de  scolarité. 

Un  grand  succès  fut  fait  ensuite  à  M.  le 
docteur  Godlewski  qui  retraça,  avec  une  pré¬ 
cision  de  chartiste,  l’histoire  de  l’Hôpital  de 
la  Charité  au  cours  des  siècles,  pendant  les¬ 
quels  cet  établissement  he  fut  strictement 
consacré  qu’à  l’hospitalisation  des.  malades. 


I1IITELL,ECTIJEE. 

Tout  COIWAEESCENT 
»  WEl^ASTHÉNIQUE 


NÉVROSTHENINE  FREYSSINGE 


X  gouttes  à  chaque  repas 

tent  0,40  de  glycérophosphates  alcalin 


La  franchise  de  ce  journal  doit  voui  en  faire  un  ami 
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CHATEL-GUYON I 

i  (Puy=de=Dôme)  S 

1  STATION  LA  PLUS  RICHE  DU  MONDE  1 
I  EN  CHLORURE  DE  MAGNÉSIUM  | 

I  SAISON  du  1"  MAI  au  6  OCTOBRE  | 

•  I 

(colites,  constipation,  diarrhée,  dysenterie)  = 

intestinaux  des  enfants  et  des  coloniaux  | 

Colibacillose  | 

Troubles  hépatiques  d’origine  intestinale  | 

PAR  SON  CHLORURE  DE  M AON t SIUM.  SEL  VITAL  i 
ET  PAR  SON  CLIMAT.  i 

CHATEL-GUYON  EST  PUISSAMMENT  TONIQUE  | 


=  A  domicile,  employer  :  Source  GUBLER  -  Eau  de  cure  | 
i  Source  LÉGÈRE  -  Eau  de  table  | 

=  Renseignements  et  commandes  :  = 

I  SOCIÉTÉ  DES  EAUX  MINÉRALES  1 

=  GRANDS  THERMES  Châtel-Guyon  (Puy-de-Dôme)  = 

niiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiliiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiïs 


Entérites 

Troubles 


GRAIVD  VOYAGE  MÉDICAI 

pS  Eni  ElIROPE  CENTRitLE 

I  organisé  sous  le  patronage  de  “  l’Inrormateur  Médical  ” 

I  AUTRICHE  HONGRIE  ROUMANIE  YOUGOSLAVIE! 

ilÉlllllllllllilllllll 


!0  août  :  Petit  déjetmer,  déjeui —  —  — 

taurant.  ArriTée  à  .VIENNE  yers  15  hei 
Tnapisfeart  à  l’hôtel.  Continuation  pour  une  yiai- 
te^proaneinade  en  forêt  yieunoise,  thé  offert  au 
château  du  Kohenzl,  panorama  splendide  de 
Vienne  et  de  la  région.  Dîner  à  l’hôtel,  loge- 


oar.  L’Opéra,  l’Unlveraité,  le  Prater,  le  Château 
de  Schônbrunni  (yisite).  Dans  l’après-mldi,  récep¬ 
tion  par  lea  représentants  du  Monde  Médical  de 
Vienne  et  visite  des  principales  cliniques  offrant 
un  intérêt  indisoutahle.  A  21  heures,  les  partici¬ 
pants  du  voyage  se  rendront  dans  le  cabaret 
viennois  «  Heurigen  »,  où  une  coupe  de  vin  sera 
offerte  eu  l’honneur  de  nos  participants.  Chan¬ 
sons  et  musique  viennoises. 


22  août  !  Petit  déjeuner.  Départ  de  Vienne  eu  che¬ 
min  de  1er.  Arrivée  à  BUDAPEST  pour  le  dé¬ 
jeuner.  Dans  l'après-midi,  grand  tour  de  la 
ville  en  auto-car,  visite  des  principales  curiosi¬ 
tés,  l’Académie  des  Sciences,  le  pont  suspendu 
avec  la  place  Pranpois-Joseph,  le  Parlement  (vi¬ 
site),  Palais  de  la  CO'Ur  Suprême,  Ministère  de 
l’Agriculture,  place  de  la  Liberté,  Bourse,  Ban¬ 
que  Nationale,  Cathédrale  Saint-Etienne,  houle- 
vard  Andrasy,  Opéra,  Monument  du  Millénaire, 
Monument  du  Soldat  Inconnu,  Musée  National, 
place  Calvin,  pont  Prahpois-Joseph,  hains  ' 


^aux.  Château  Poyal  avec  jardin®,  grands  bou¬ 
levards,  dîner  à  Phôtel.  Dans  la  soirée,  à  21  heu¬ 
res,  tour  de  la  ville  en  auto-oar  à  travers  la  ville 
illurarinée,  la  soirée  se  termine  dans  une  auberge 
hongroise  où  un  vin  du  paye  sera  offert  en 
l’honneur  de  nos  voyageurs,  musique  et  danses 
nationalea 


!3  août  !  Petit  déjeuner.  Dans  la  matinée,  visite 
des  établissements  thermaux  de  Budapest,  les 
bains  Saint-QeUert,  Szeohenville,  Sainte-Margue¬ 
rite,  Saint-Lucas,  recommandés  contre  le  rhu¬ 
matisme.  La  source  thermale  Hungaria  et  la 
source  du  bain  Szechenvi  pour  les  maladies  d’es¬ 
tomac  et  de  la  vessie.  Déjetmer  â  l’hôtel.  Départ 
en  chemin  de  fer  vers  17  heures.  Dîner  en  wagon- 
restaurant. 

Les  voyageurs  ont  la  possibilité  de  retenir  des 
places  de  wagon-lit  pour  le  trajet  de  nuit,  le 
supplément  sera  indiqué  sur  demande. 


!4  août  (6‘  jour)  :  Petit  déjeuner  dans  le  train. 
Arrivée  à  BUCAREST  à  12  heures.  Transfert  à 
l’hôtel.  Déjeuner  à  l’hôtel  ou  dans  un  bon  res¬ 
taurant.  L’après-midi,  grand  Circuit  de  la  ville 
en  anto-oar  (3  heures),  Calea-Victoriei,  les  Grands 
Boulevards,  l’avenue  Kiseléfl  et  sa  plage,  le  Jar¬ 
din  de  iCifiinigiu,  le  Jardin  Carol,  la  Tombe  du 
Soldat  Inconnu,  le  Musée  Militaire,  les  grands 
édifices  publiques,  ainsi  que  plusieurs  églises.  Dî¬ 
ner  à  l’hôtel  ou  dans  un  jardjn  publique. 


25  août  (?•  Jour)  :  Petit 'déjeuner  à  l’hôtel.  Mati¬ 
née  libre.  Déjeuner  à  l’hôtel.  Départ  de  Buoay- 
rest  en  auto-oar,  à  14  heures.  On  visitera  les 
terrains  pétrolifères,  les  villes  Ploiesti  et  Gam- 
pina.  Arrivée  à  SI  N  Al  A  â  19  heures.  Sinaia,  à 
795  mètres  d’altitude,  est  une  célèbre  station  cli¬ 
matique  (villégiature  d’été,  sports  d’iiiver),  fré¬ 
quentée  par  la  Cour  et  la  Haute-Société  rou¬ 
maine.  Les  châteaux  royaux  «  Peles  »  et  «  Peli- 
sor  »,  avec  une  très  intéressante  collection  d’art. 
Le  Monastère,  avec  ùne  belle  église  et  couvent. 
Au  milieu  de  la  cour,  l’église  du  XVII'  siècle, 
fondée  par  le  Connétable  Michel  Oantaouzène,  au 
retour  d’un  voyage  en  terre  sainte,  en  souvenir 
du  Monastère  de  Sinaï,  dont  il  lui  donna  le 
nom  de  Sinaia.  Dans  les  bâtiments  du  couvent 
se  trouvent  la  chapelle  et  le  tombeau  du  célèbre 
homme  d’Etat  Take  Ionesco.  Casino,  Baocara, 
chemin  de  fer.  La  station  est  située  dans  les 
Oarpathes,  avec  une  vue  superbe  sur  les  mon¬ 
tagnes.  Logement  â  l’hôtel.  Dîner. 


26  août  (8'  Jour)  :  Petit  déjeuner  à  l’hôtel.  Visite 
des  Châteaux,  du  Monastère,  du  Casino,  etc.  Dé¬ 
jeuner  à  riiôtel.  Départ  de  Sinalia,  à  16  heures, 
par  Busteni,  Predeal  et  Timisul  de  sus  (stations 
climatiques).  Arrivée  à  BRASOV  à  18  heures.  La 
route  de  Sinaia  décrit  une  grande  courbe  et 
passe  dans  une  vallée.  La  vallée  se  resserre  entre 
les  énormes  masses  de  Postavarul  à  gauohe  et 
de  la  Piatra  Mare  à  droite,  toutes  deux  oouver- 
'tes  de  sombres  forêts  de  sapins,  le  paysage  est 
très  joli  et  très  imposant. 

BEASOV,  au  pied  du  massif  de  Postavarul,  592 
mètres  d’altitude,  c’est  l’une  des  plus  belles  villes 
de  la  Transylvanie  ;  elle  a  eu  une  grande  im¬ 
portance  stratégique  et  administrative  et  la  vie 


intelleotuelle  est  très  développée.  Dû. - 

ment  question  de  transporter  la  capitale  dea 
Roumanie  â  Brasov.  Au  centre,  s’élève  le  vn 
hôtel  de  ville,  isolé,  dont  la  tour  carrée  date  r 
XV'  siècle  ;  l’église  paroissiale  évangéligae,  cM 
nue  sous  le  nom  n  Eglise  noire  »,  ’ 

est  de  style  gothique  allemand,  e 

lectlon  de  beaux  tapis  d’Orient.  P-r _ _ 

moine,  allemande  et  hongroise.  Logemeat  | 
l’Hôtel  «  Coroana  ».  Dîner  à  l’hôtel.  “ 


28  août  (16'  jour)  !  Petit  déjeuner  à 
part  de  Brasov  à  7  heures,  par  Bran,  D. — 
oiora,  .Eucar,  Campulung.  Arrivée  ù  P1TE8T1 J 
midi.  Déjeuner. 


BEAN,  station  climatiqne  importante.  (3 
médiéval  situé  dans  une  position  romai.__ 
bâti  dans  le  XIII'  siècle  par  le^  Oievaliers  ^ 
tons  comme  diéfense  contre  les 
d’été  de  la  Eeine-Marie. 

EDCAE,  station  climatique. 
CAMPULLING,  ville  de  13.000  habitants,  lad 
ancienne  oapitale  de  la  Valachie  (ini'ï 
cle) .  Station  climatique  très  fréquentée  ;  I"  ' 
Eadn-Negru,  XVI'  siècle.  Après  le  déjeuner, . 
part  pour  Ourtea  de  Arges,  R.  Valcea,  fioti 


...  .  de  Arges,  i 

Arrivée  à  COVORA  à  20  heur 
ODETEA  DE  AEGES,  ancienne  capitale  dt 
Valachie  au  XIV"  siècle.  Eiserica  DonmeasÜ 
l’église  prinoière  (XIV'  siècle),  la  plus  aude 
église  orthodoxe  de  Roumanie.  la  Cathédiala 
un  délicieux  joyau  d’art  bizantin  orienW,  i 
perfection  de  style  unique  (conserve  les  ii 
ores  des  Rois  Charles-I"  et  Penlinand-r' 
Eoumanie).  ’ 

EAMONIOU  VALCEA,  ville  de  15.000  habit» 
située  sur  l’Olt,  centre  d’nue  région  ridic 
attractions  touristiques. 

GOVOiEA,  station  oliimatique  de  preuuièi 
portance.  Altitude,  360  m.  Eaux  salines,  iw  „ 
et  bromurées.  Logement  à  Gavora,  Hôtel  B 


août  (11'  Jour)  !  Petit  déjeuner  à  l'hôtel.  En 
sion  en  auto-car  à  Horezu,  couvent  du  Xï 
siècle.  Déjeuner  à  Calimanesti,  station  bail 


30  août  (12'  Jour)  :  Peut  déjeune 


à  Go  rars.  , 


_  h.  33.  Arrivée  à  BAILE-HERODLAH 

15  h.  19.  Les  bains  d’Hercnle  sont  la  station' 
néaire  la  plus  renommée  de  la  Roumanie.  I 
thermales  snlfo-salines  radio-actives.  Ida-E 


_ _ village  turc  dans  une  fie  de  Danube, 

torosque  oriental.  Eiuines  des  fortifications 
ques  et  antriohiennea  du  XVIII’  siècle.  Déjei 
en  wagon-restaurant.  A  Baile-Heroulone,  tn 
fort  des  voyageurs  aux  Hôtels  Perdinand  et 
roi.  Dîner  au  Restaurant  Casino. 


Pile  Ada-Kalch.  Visite  de 

Orsova.  Départ  d'Orsova  ' _  _  _  . 

nube  'à  9  heures.  On  traverse  la  plus  belie  pa 
de  cette  vallée,  dite  «  les  Portes  dt 
jeûner  à  bord.  Dîner  à  bord.  Arr 
CRAD,  oapitale  de  la  Tougoslavie, 


unMU|  capitale  oe  la  xougosiavie 
Installation  à  l’hôtel.  Logement. 


1"  septembre  (14'  Jour)  :  Petit  déjeuner,  le 
tin,  grand)  tour  de  ha  viHe  en  auto-car,  visifi 
Tombeau  du  Roi  Alexandre.  Déjeuner  à  l'h. 
Départ  en  chemin  de  fer  à  15  heures.  Dîner 
■wagon-restaurant.  Arri-vée'à  ZAGREB  i  ■  ' 
res.  Logement. 


2  septembre  (15’  Jour)  :  Petit  déjeuner.  Dansl» 
tinée,  grand  tour  de  la  ville  en  auto-oar,  ii 
des  principales  curiosités.  Déjeuner.  Départ 
chemin  de  fèr  vers  17  heures  ipour  Ijubl} 
centre  intellectuel  et  commercial  de  la  ’ 
Arrivée  vers  20  h.  30.  Dîner,  logèment 


1  septembre  :  Petit  déjeuner.  Courte  visite  di 
viDe  en  auto-oar.  Cette  visite  se  terminera  i 
gare  vers  10  heures.  Départ  en  chemin  de 
Dîner  en  waigon-rcstaurant.  Arrivée  h  Mil 


vaigon-rcstî 
).  Logemen 


I  septembre  :  Petit  déjeuner.  Départ  do  H 
vers  9  heures.  Traversée  du  Simplon  de  j( 
Déjeuner  et  dîner  en  wagon-restaurant,  irri 
â  PARIS  (gare  de  Lyon),  vers  minuit 


PRIX  A  FORFAIT  PAR  PERSONNE  :  3.500  Fran 


CE  PRIX  COMPREND  : 

1’  Le  voyage  en  2’  classe  pour  tout  le  trajet  en 
chemin  de  fer  et  1"  classe  â  bord  i 

2'  Le  logement  et  la  pension  complète  (sans  bois¬ 
son),  dans  des  hôtels  de  tout  premier- ordre  ; 

3°  Tous  les  ro^as  en  cours  de  route,  toutes  les 
excursions  et  circuits  en  auto-oar  ; 

N.  B.  —  Par  le  confort  des  transports, 
la  qualité  des  hôtels,  les  voyages  organi¬ 
sés  par  /'Informateur  Médical  s’écartent 
considérablement  de  toutes  les  excursions 
dont  les  organisateurs,  n’ayant  d’autre 
souci  que  la  modicité  des  prix,  ne  peu¬ 
vent  éviter  l’écueil  de  la  précarité.  Les 
médecins  sont  habitués  à  trouver  chez 
eux  un  confort  dont  il  ne  faut  pas  les 
priver  sous  le  prétexte  de  leur  faire 
effectuer  du  tourisme. 


4’  Toutes  les  entrées,  taxes  de  séiour  et  p( 
boires  obligatoires  ; 

5”  Les  services  d’un  guide  compétent  pari 
français  ; 

6’  Places  réservées  dans  le  train.  ' 

Les  voyageurs  ont  la  possibilité  de  rentrer  i 
viduélleraent  à  Paris  -à  partir  de  Milan.  Tous 
seignements  à  ce  sujet  sont  fournis  sur  demai 


Pour  tous  renseignements  et 
inscriptions,  s’adresser  à  r«Intor- 
mateur  Médical  »,  111,  boulevard 
Magenta,  et  aux  voyages  LUBIN, 
36,  boulevard  Haussmann,  Paris. 

Téléphone  Provence  :  58-64 


svue  de  la  Presse  Srienlifiqiie 


JS  DE  DEBUT  DE  L’ASTHME,  MM. 
JC  JACQUELIM,  A.  BAUDOIN,  P.  DANIEL  «l 
■  BÉVEiLUUD.  (Le  Bulletin  Médical.) 


Mp-trachéo-bronchites  descendan- 
ènes,  (jui  loonatitoent  de  toeau- 
de  dÆut  le  plus  .commuin  de 
:qiie  nous  les  avons  trouvées 
SO  %  de  nos  observations.  Tous 
nt  par  le  nez,  et  rasttome  appa- 
!  résultat  de  i’iextension  vers 
neaaiéo-'broncbique  d’un  processus 
î(é  au  niveau  de  la  muqeeiuse  nasale 
tesouvmt,  plus  rarieiment  au  niveau  du 
ljliaryn.x  ou  <iu  pliarynx  ; 
les  (isthmes  à  début  broncho-pulmonai- 
rmlilie.  La  localisation  initiale  profonde 
cisasfliines  s’^expligue  par  une  cause  in- 
(ieüse  fflrtïaumatigue  constituant  une  6pi- 
ütâMce  importante  :  tuberoulose  ,pul- 
fiite  te  îlus  souvent,  bronciio-pneumonie 
1!^  ou.  «infections  plenroipulmonaires 
saisonnière,  pneumo-streptoioocci- 
5I11S  faroment,  parfois  encore  Intoxioa- 
par  m  de  combat  suivie  de  oomiplica- 
I  Weetieuses,  parfois,  même  médlasU- 
sjpMlitigue  scléroJgommeuse,  comme 
’)  nos  cas. 

...Je  de  ces  cas  représente  un  .peu 
Kit  30  %  de  nos  observations  ; 
ïûfincbez  10  %  des  asthmatiques  figu- 
Hte  notre  statiisttque,  nous  «trouvons  le 
■le  l'asthme  commandé  par  des  influen- 

.  :  modifications  endocriniennes, 

_  ent  chez  la  femme  (ménopause 

Buée  ou  surtout  provoquée,  Basedow  ou 
■lime) .;  îiffiiase  biliaire  ou  cholécysiite 
MW,  appendicite  subaiguë,  fibrome 


■iîl0PHYL4XIE  EST-ELLE  APPLICABLE 
“"ilLCOOLIQUES  INTERNES  DANS  LES 

tiS  PARISIENS  7  par  le  D'’  A.  RODIei. 
(Ii  Uéiical.) 

attendant  la  création,  depuis  longtemps 
■'e,  d’asàles  spéciaux  pour  buveurs, 
jnsons  que  deux  solutions  se  ’présen- 
Jîiii  aideraient  à  résoudre  le  problème  : 

_ érsr'dans  les  asilies  de  provmce, 

■lia  loin  possible  de  la  capitale,  tous  les 
Mtes  internés  récidivants,  n’ayant  pas 
“Wcile  de  secours  à  Paris.  Ce  serait  le 

Ëï  moyen  de  réhabituer  le  malade  au 
niral,  de  déseiicoirLbrer  nos  établisse- 
ot  d’alléger  ainsi  les  finances  départe- 

_ 3  aux  alcooliques,  avant  l’inteme- 

■j-jtesgu 'ils  viennent  consulter  .et  n’ont 
■js  m -crime  ni  délit),  le  bénéfice  des‘ 
Ks  de  ojiiivalesoeaice  et  des  œuvres  de 

■  Réserver  l’intemement  à  ceux-là  qui. 


profondément  intoxiqués,  sont  «des  récidivis¬ 
tes  ou  des  délinquants  à  répétition  et  surtout 
à  'Ceux  qui,  consultant  le  service  de  prophy¬ 
laxie,  ne  voudront  pas  accepter  le  conseû  «de 
quitter  ■Par.is  pour  s©  refaire  une  autre  vie  à 
la  campagne  et  trouver,  loin  de  la  capitale, 
des  occupations  les  exposant  moins  à  une 
rechute. 


THROMBOSES  ET  ENDOCARDITES  MALI¬ 
GNES  CHEZ  LES  CARDIAQUES,  R.  LUTEM- 
B.4CHER.  [Le  Bulletin  Médical.) 

Il  y  a  plus  de  'quinze  .ans,  j’ai  pu  écrire 
cette  phrase,  en  apparenoe  paradoxale  :  «  Lès 
cardiaques  ne  meurent  pas,  le  plus  souvent, 
d’asyistolie,  mais  d’états  infectieux  surajou¬ 
tés,  ayant  pour  aboutissant  les  endocardites 
malignes  et  la  thrombose  cardiaque.  » 
Actueliem'ent,  soùs  le  contrôle  des  faits,  je 
n’aippoTterai  aucune  retouche  à  .cette  affir¬ 
mation. 

L’examen  attentif  des  .cardiaques  conduit 
bientôt  à  une  constatation  singulière.  La 
thérapeutique.  Chez  ces  malades,,  est  toute 
puissante  tant  qu’il  s’agit  de  secourir  un 
muscle  .défaillant,  ou  de  juguler  .des  infec¬ 
tions  hautement  spéoifiqu'es  telles  .que  la 
maladie  de  RouiiUaud,  ou  la  syphUis  ;  cette 
même  thérapeutique,  .chez  les  mêmes  sujets, 
est  brusquemient  et  d’une  manière  définitive 
mise  en  .échec,  .à  certains  mom.ents. 

U  est  .sans  doute  des  causes  multiples  aux 
asyistolies,  irréductibles  :  les  unes  .sont  la 
conséquence  des  lésions  .dégénératives  .gra¬ 
ves  du  myocarde  qui  progressivement  ne 
perm«ettent  «plus  au  m.uscle  cardiaque  de  rem¬ 
plir  sa  tâche,  les  autres  sont  Rées  à  des  des¬ 
tructions  brutales  des  parois  ventriculaires 
à  la  suite  d’oblitérations  ooro.narienne.s. 

Nos  investigations  anatomiques  devaient 
nous'  montrer  .qu’une ,  autre  .cause  intervient 
avec  une  grande  fréquence  :  on  découvre 
chez  ces  malaxles  des  caillots  organisés  dans 
les  cavités  mêm-es  du  .cœur. 

Ils  ne  sont  pas  l’aboutissant  de  la  stase 
comme  on  l’avait  cru,  mais  résultent,  ainsi 
que  les  coagulations  phlétoitiques  de  l’inter- 
currence,  d’a.g.ents  mlcrob'ien'S  tels  que  le 
streptocoque,  très  différents  de  .ceux  qui  ont 
causé  les  lésions  premières  du  cœur. 

Aux  accidents  mécaniques  de  l’asystoRe 
font  .place  des  accidents  septiques.  De  même 
que  icliez  les  hépatiques,  les  urinaires,  il 
faut  .accorder  en  séméiotique  une  place  nou¬ 
velle  au  cardiaque  infecté.  .Non  seulement 
l’asystoilie  devient  Irréductible,  mais  désor¬ 
mais  se  dresse  la  menace  .perman.ente  des 
embolies  et  de  la  mort  subite.  Très  souvent 
cas  complications  sepiti.ques  interviennent 
chez  des  sujets  jeunes,-  do.nt  les  lésions  sont 
parfaitement  compensées. 


lisez  r“lnrormateur  Médical’ 


DERNIERS  LIVRES  PARUS 


MORPHOLOGIE  MEDICO-ARTISTIQUE  DE  LA 
FEMME,  par  André  Binet,  professeur  agrégé, 
chargé  de  la  Clinique  de  Gynécologie  à  la  l’a¬ 
cuité  de  Médecine  de  Nancy.  —  Un  volume  ina" 
carré  de  222  pages  avec  86  figures  dans  le  texte. 
Prix  :  30  francs.  —  (L’Expansion  Scientifique 
Française,  23,  rue  du.  Cherche-Midi,  Paris,  VP.) 
ILe  nouveau  livre  du  professeur  agrégé  Binet, 
complète  le  cycle  de  ses  travaux,  si  appréciés,  .sur 
La  Femme.  Après  .avoir  envisagé  dans  ses  ouvra¬ 
ges  précédents  sa  physiologie  (La  Vie  sexuelle  de 
la  Femme),  sa  psychologie  (L’Amour  et  l’Emotion 
chez  la  Femme)  et  sa  pathologie  spéciale  (La  Gy¬ 
nécologie  indispensable),  l’antenr  aborde  aujour¬ 
d’hui,  d’une  plume  toujours  alerte,  l’étude,  de  sa 
morphologie, 

La  première  partie  de  son  travail  célèbre  l’im¬ 
peccable  beauté  de  la  femme  jeune,  parvenue  à 
son  plein  épanouissement  génital.  Nous  apprenons 
à  en  discerner  les  proportions,  les  formes,  les 
attitudes,  la  grâce,  poésie  du  mouvement. 

La  seconde  partie  nous  laisse  entrevoir  toutes 
les  métamorphoses  du  corps  féminin.  Et  c’est  le 
long  cortège  des  grandes  et  des  iretltes,  des  gros¬ 
ses  et  des  minces,  des  faibles  et  des  fortes,  des 
thoraciques,  des  abdominaleSj  des  cérébrales  ! 

Pins  .loin,  les  caractères  ethniques  des  femmes 
de  race  hlancbe  sont  mis  en  pleine  lumière,  tan¬ 
dis  que  dans  la  pénombre  se  profilent  les  fem¬ 
mes  de  couleur. 

Nous  assistons  ensuite  aux  modifications  qu’ap¬ 
portent  à  la  plastique  la  grossesse  et  les  suites 
de  couches,  les  maladies  et  les  fonctionnements 
défectueux  des  glandes  à  sécrétion  interne  :  ovai¬ 
res,  thyroïdes,  hypophyse,  capsules  surrénales. 


POUR  DIMINUER  LE  RISQUE  OPERATOIRE,  par 

DhPiiï  DE  Feenelle.  —  (Librairie  Maloine,  Paris.) 

La  responsabilité  du  médecin  devant  l’opéra¬ 
tion  s’accroît  chaque  jour. 

A  mesure  que  la  chirurgie  progresse,  la  colla¬ 
boration  du  médecin  devient  de  plus  en  plus  in¬ 
dispensable  pour  réduire  au  strict  minimum  le 
risque  opératoire. 

Aveo  «  Pour  diminuer  le  risque  opératoire  »,  le 
médecin  deviendra  la  collaborateur  le  plus  utile 
de  l’opérateur,  dont  il  améliorera  la  statistique. 

Toute  la  sécurité  opératoire  tient  dans  la  résis¬ 
tance  de  l’organisme  opéré,  c’est-à-dire  dans  la 
connaissance  de  ses  points  faibles. 

Dépister  les  points  faibles  et  les  renforcer,  tel 
est  le  rôle  primordial  du  médecin  avant  l’opéra- 

C'est  l’examen  très  attentif  du  fonctionnement 
des  différents  rouages  de  l’organisme  qui  permet¬ 
tra  au  médecin  de  bien  préparer  son  malade  à 
l’opération. 

La  préparation  de  l’anémique,  de  l’urémiqne,  de 
racidosiqne,  du  diabétique,  du  cardiaque,  du 
broneho-puunonaire,  etc.,  évitera  bien  des  mé¬ 
comptes  après  l'opération. 

Chez  les  infectés,  l'étude  de  l’évolution  de  la 
leucocytose  renseignera  le  médecin  sur  la  gravité 
de  la  marche  de  l’infection  et  sur  le  choix  de 
l’heure  la  plus  favorable  à  l'opération- 

La  prophylaxie  et  le  traitement  de  1’  «  infec¬ 
tion  >  par  la  vaocinothérapie,  l’antivtrusthérapie, 
la  sérothérapie,  jouera  un  rôle  important  dans 
les  suites  opératoires. 

L’examen' des  urines  met  en  garde  contre- Duré»- 
mie  ou  le  diabète.  .La  recherche  du  temps  de  sai¬ 
gnement  met  à  l’abri  du  saignement  abondant  en 
nappe  qui  aggravera  l’acte  opératoire.  La  recher¬ 
che  du  temps  de  coagulation  écarte  le  risque  de 


phlébite  ou  le  drame  de  l’embolie  eu  permettant 
au  médecin  de  mieux  préparer  son  malade.  La 
recherche  du  taux  de  l’hémoglobine  met  à  l’abri 
d'une  mort  imprévue  chez  un  malade  trop  anémi¬ 
que  pour  supporter  l’opération.  La  recherche  du 
taux  de  l’urée  dans  le  sang  évite  la  mort  par 
l’urémie,  consécutive  à  une  anesthésie  intempes- 

La  biologie  est  devenue  le  principal  soutien  de 
la  chirurgie.  L’étude  des  règles  de  la  biothéra«pie 
exposée  très  clairement  dans  ce  manuel,  — 


particullei 


différents  procédés  de  drainage 
l’injection  des  liquides  immuni¬ 
sants^  (vaccins,  antivirus,  bouillons  filtrats,  sé- 

Le  traitement  prophylactique  des  complications 
pulmonaires  par  les  vaccins,  par  lavements  créo¬ 
sotes,  paj-  l’eucalyptine,  fait  l’objet  d’un  chapitre 
très  instructif.  De  même,  le  traitement  prophy¬ 
lactique  de  la  phlébite  par  les  sangsues,  le  dépis¬ 
tage  de  la  phlébite  qui  évite  l’embolie,  les  lave¬ 
ments  et  injections  hypersalés  qui  combattent  la 
subocclusion,  les  règles  préconisées  par  l'Acadé¬ 
mie  de  Médecine  au  sujet  des  injections  antitéta¬ 
niques  prophylactiques  font  l’objef  ’  ’  ' 

d’un  grand  intérêt. 


objet  de  chapitres 


Amicale  des  Médecins  de  Bretape 


Le  51®  dîner  de  r.Amioa;!©  dee  Médecins,  de 
Rreitagne  a  ©u  lieu  lundi  dernier  27  mai, 
dans  leis  salons  Le>  Doyen,  aux  «Ghamps-Ely- 
sées. 

Assistance  clioisi©  et  nombreuse,  qui  grou¬ 
pait  aux  côftiés  du  docteur  Lanch.e'r,  ipnésident 
en  exemcice,  les  anciens  ppésidents  :  'dooteurs 
Baratoux.,  Couircoux,  Doré  et  Planson  ;  tes 
vice-présidents  :  docteurs  Chappe,  Le  Lorier 
et  'Liégard  ;  le  médecin  .giénéral  inspecteur 
Rouvilleis,  le  m.édeo.in  .général  Morvan,  le 
médecin  «grénéral  Le  Tonturier,  les  camaira-, 
des  et  fi'dèleis  Baratoux  junior,  Bréger, 
Briend,  Carayon,  Chêne,  Conan,  iCousyn, 
Daugueit,  ^Donzelot,  Elioit,  Budel,  Frénay, 
Grouigé,  Hémon,  Jaugeon,  Jubé,  .Laennec,  Le- 
sueur.  Des  Ouches,  Bertreux,  Toutiraie. 

A  l’heure  des  toasts  le  .patésident  ©xciusa  les 
absents  et  célébra  les  disitlnctions  iqui  font 
honneur  à  l’Amicale  .en  la  personne  de  ses 
mesmibres  :  les  cinquante  années  du  «profes¬ 
seur  Pouchet  'Comme  .co.n.seillier  au  Conseil 
supérieur  d’hygiène  (Jubilé),  las  nominations 
du  médecin  .gériéral  inspecteur  Ro.uviUois, 
comm.e  président  du  Comité  consul'taitif  dé 
santé  militaire,  celle  du  médecin  .général 
Morvan  eomme  .directeur  dq  .Serv'ice  «de  .San¬ 
té  n’a  ministère  de  la  Guerre  et  celle  du  doc¬ 
teur  Doré,  présisent  sortant,  dans  l'ordre  de 
la  Légion  d’honneur. 

La  soirée  se  prolongea  fort  tard,  cordiale 
et  animée,  et  Ton  se  donna  rendez-vous  en 
ortobre  procham. 

Pour  tous  renseignements  concernant 
l’Amicale,  s’a«dres&er  au  Président,  .dociteu.r 
Larcher,  1,  rue  du  Dôme  (16®),  Pasey  20-08. 
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AlCOCHOLIME 

DU  DS  ZIZINE 


GRANULE  SOLUBLE 

(avec  ou  sons  menthe) 

Peptone  sèche  purifiée,  +  Sulfote  de  magnésie  anhydre 

Cholécystites  chroniques. 

Congestion  du  Foie 

Lithiase  biliaire,  ictère  et  Cholémie 

I  Dyspepsies  -réflexes  •  Constipation  d'orfgine 

I  Migraines,  Vertiges,  Eczéma,  Prurit  hépalo  -  biliaire 

^  Posologie:  I  à 3 cuillerées  à  café  le  matin  à  jeun,  dans  un  demi  verre  d'eau  chaude 

UBORATOIRES  du  D”  ZIZINE,  24,  rue  de  Fécamp,  Paris  (iz 

En  Argentine,  en  Uruguay,  ai,x  États-Unis,  l'Agocholine  s'appelle  Agozizine 


granulé 

COMPRIMÉS 


Sédocastrihe 


SÉDATIF  GASTRIQUE 


HYPERCHLORHYDRIE 

SPASMES 

DOULEURS  GASTRIQUES 


POSOLOGIE  :  Apres  les  repas  ef  au  moment  des  ddufe.urs' 
Granulé;  I  cuillerée  â  café 
Comprimés:  2  0  4  jusqu’à  sédation 


LABOPATOIRES  OU  D*' ZIZINE 

24,  Rue  de  Fécamp.  Pans 
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Exentérol 

(INSÉVA) 

Pansement-vaccin  intestinal 

réalisé  par  l’association  extemporanée 


1°  d’une  ampoule  de  vaccin  buvable; 


ENTERITES 


Le  Gérant  :  J-  CRINON 


lmp.  Société  des  Jotjrnatjï  et  Pobucations  du  Centre,  i8,  rue  Turgoti 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNE  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MEDICAUX  FRANÇAIS 


ABONNEMENT: 

France,  un  an .  30  Ir. 

Etranger,  un  an .  T  5  — 

Ccnipte  Ctcqiies  postam  :  PARIS  433-28 


QUATORZIÈME  ANNÉE 


16  JUIN  1935 


Direction  s  111,  boulevarti  Magenta  —  PARIS  (X») 

Tiliphone  Trudaine  6Î-8 


'ai^resaet-  pour  la  PubUoité 

Jüx  Bureaux  de  TINFORMUTEUR  MÉDICAL” 

111,  boul;  Magenta,  PARIS 


L’âCTUâlLOTi  HiûO€âii  ûiWâlNIT  L’©iJi€TOF 


Photos  Dreville,  cliché  « 

Le  banquet  qui  eut  lieu  ces  jours  derniers  à  l’occasion  du  centenaire  de  la  naissance  du  grand  aliéniste  V.  WAGNAN 


A  LA  SOCIÉTÉ  médico-rsychologioue: 


•K- 


Le  Centenaire  Je  la  naissance  Ju  granJ  aliéniste  V.  Magnan 


M.  Tk.  SIMON  analyse  la  iLéorie  Je  la 
Jégénérescence  mentale,  soutenue 
par  Magnan. 

La  ilécjénérescenct  mentale,  voilà  à  quoi 
l6  nom  de  Maçaan  est  prinoipalement  atta- 
cbé,  plus  OTCore,  chose  curieflise,-  que  ai’y 
est  associé  le  nom  de  Morel,  qui  a  cependant 
écrit  sur  les  dégénéreisccmcas  le  (premier  ou¬ 
vrage  capital. 

Plusieurs  idées  convergeiit-  autour  die  oefit© 
notion.  La  premlèr©,  qui  ne  paraît  pas.  tou¬ 
jours  avoir  été  comprise,  est  ceiU©  die  l’onigi- 
ne  ■  héréditaire  des  troubles  dégénératifs. 
L'o.bjeetion  qu’on  y  a  faite  est  la  fréquence 


V.  MAGNAN  (1835-1918) 


des  héréd.ités  dans  les  formes  simples  de  la 
folie  et  par  exeimpl©  dans  lies  cas  de  folie 
maniaque  dépressive.  Magnan  a-t-il  donc 
prétendu  que  l’hérédité  n’intervenait  que 
dans,  les  cas  de  -dégiénéTescence  m'entale  '? 
Il  a  soutenu  seulement  qu’elle,  représentait 
dans  ces  cas  un  élément  de  tout  piremier 
(jilan,  et  qu’elle  s’y  présentait .  aussi  avec  .des 
caractères,  particuliers  L’hérédité  de  la  dé¬ 
générescence  n’est  pas  celle  des  autre..s  fo¬ 
lles.  Dans  la  folie  maniaque  dé'prœsiive  pn 
relèverait  principalement  des  .cas  d’hérédiité 
similaire.  A  l’oriigine  de  la  dégénérescemee 
rhérédité  est  beaucoup  plus  varié©,  et.  par 
exemple,  l’aicoolisme  des  parents  en  .  serait 
un©  cause  fréquente.  Enfin,  il  n’y  a  pas  non 
plus  de  coiisitance  dans  la  forme  héritée. 
Pour  nos  collègues  de  .province  qui  ont  sou¬ 
vent  en  traitement  deux  ou  même  trois  gé¬ 
nérations  d’une  même  îamilile,  .ces  faits  ne 
peuvent  manquer  de  faire  impression. 

En  dehors  de  cette  origine  Magnan  admet¬ 
tait  d’ailleurs  1©  méoanisme  d’une  att©inî© 
Infectieuise.  Et  ©n  cela,  j’avoue  qu’on  trou¬ 
vera,  selon  sa  tournure  d’eaprit,  soit  ©ncor© 
une  faibless©  du  système,  soit  un  compilé- 
ment  ingéiüèux.  Personnellement  j’in.clin©- 
rais  'à  y  voir  une  confusion  fâcheuse.  Mais 
cela,  nous  amène  alors  à  examiner  pourquoi 
Miagna.n  la  commet,  (pourquoi  il  place  dans 
un  même  groupe  des  cas  dont  l’origine  esi 
aussi  différente. 

iC’ést  que  l’idée  principale  qui  a  .présidé  à 
la  composition  du  groupe  n’est  pas  .celle  .de- 
rmérédité.  Deux  autines  facteurs  ont  joué  ; 
1©  polymonphisme.  des  manifestations,  leur 
caractère  atypique  comparé  à  .celles  dé  l’au¬ 
tre  ^groupe  véisanique,  et  surtout  la  persis^ 
tamc©,  en  dehors  même  des  accidents  •bru¬ 
yants.  et  susceptibles  de  provoquer  l’mteme- 
ment;,  la  constance  chez  ces  malades  d’une 
sorte  d’instabilité  foncière,.,  que  traduit  assez 
bien  le  mot  déséquilibre. 

Le.  polymoEphisme  des  '  '  manifestations 
n’esit  pas  seuilement  dans  'leur  nature,  dans 
la  «n.riété  des  idées  délirantes,  il  se  rencon¬ 
tre  aussi  dans  leur  évolution  :  le-  mode 
d’écl-osion  est  iplus  ou  moins  -soudain,  les 
accès  suecessifis  ne  se  iresseiniblent  pas  tan¬ 
tôt  le  désordre  ne  consititu©  qu’une  bouffée,, 
tantôt.  Il  se'  .prolonge  sous  .une  forme,  c'iironl- 
qu©'-;  tantôt  l’intégrité  intellectuelil©  -se  main¬ 
tient- 'eu.  dépit  des  accidents  hailucinatoires 
et  délirants,  tantôt  cenx-cl  entraînenit  une 
démence  ptas  ou  moins  rapide.  Ce  qui,  relie 
■C6S  étais  c’est  qu’un  même  malade  ipeiit  les 
préâshter  dans  un  oïdr©  quelconqu.e. 

Et',,  la  raison  .enfin  de  ce.  polymoriphismo, 
c’est,  le  fond  mental  qui  les'  sous-fiend,  fond 
meiiital  fait  .d’émotivité,  de  tendancie  auix, 
idéés-  fixes,  d©  réactions  impuilslves...,  désé¬ 
quilibre  qui  peut  ©n  effet  être  alors  consti- 
tutibnnel  ou  acquis,  selon  que  «'.©sf  l’héré¬ 
dité.  ou  une  infection  qui  aura  altéré  les 
centres  nerveux. 

Caï  Magnan,  ;essientie(il'em.ent  organiciste  — 
et  nèp  faisant  à.  la  psychologie  .qu’une  -pan't 
infime  —  'imagine  un  peu  naïvement,  trans- . 
■pose  en  termes  anatomiques  ce  déséquilibre 
de^caraotère  ©t  de  réactions,  et,  partisan  ré¬ 
solu  des  centres  et  des  localisations,  jioue  d© 


la  prédominance  des  uns,  de  l'éréthisme  .des 
autres,  des  influences  modératrices,  inhibi¬ 
trices  des  uns  sur  .l'es  autres. 

Comme  pour  is  délire  de  ipe»sé‘ouitio.n'  nous 
nous  retrouvons  donc  devant  une  construc¬ 
tion  logique,  et  d’ailleurs  séduisante,  mais 
à  mon  sens  cependant,  'telle  que  j’en  puis 
juger  aujourd’hui,  trop  complète  '©t  je  dirais 
trop  parfaite.  Seiiilemenit  elle  n’est  .pas  sa, ns 
grandeur,  car  eli'e  ne  s’arrêf'e  .pas  à  toute 
cat'te  poussière  de  symptômes  qui  ■emibar.raasfe 
la  .clinique  jo-umalière.  Elle  .doimine  les  faits. 
Elle  'les  interprète.  Et  par  lia  elle  .en  opière 
vm' classement  p.art.iculier. 

C’est  en  1885-  que  .le  mot  de  dégénérescence, 
sous  l’acceptation  que  nous  venons  de  lui 
donner,  ap'paraît  dans  .les  rapports  annuels 
de  Magnan.  Jusque-là,  la  rubrique  dé.géné 
resoence  n’.englobait  dans  îles  istatistiques  de 
r.admlsslon  que  les  arriérations  'dont  le  seul 
retard  intellectuel  semblait  ju'Stifler  l’inteir. 
nement.  .4  partir  de  1885,  outre  les  cas  d’ar 
riération,  Magnan  .e'mbirasse  sous  llq  mot  de 
dé-générescence  une  série  d’autres  froubles. 

En  feuilletant  les  certificats  établis  on  peut 
suivre  comment  se  fait  lia  ,  tran-sformation. 
Avant  les  mots  d.&généresoenoe  meinitale  ce 
sont  .les  mots  dégénérescence  '  infelli0ctuelll.e 
qui  apparaissent,  et  'd'abord  on  ne  les  ren¬ 
contre  que  pour  .des  malades  .chez  qui  obses¬ 
sions  ©t  impulsions  constituent  une  part  im¬ 
portante*  des  troubles  ;  et  .puis  voici  soiis  la 
,  même  .rubrique  d'es  délires  de  tous  les  jours. 

Il  ©St  alors  curieux  .de  voir  aux  d^enis  die 
quels  éiléanents  antérieiurs  des  sta'tis.tiiq.ueis  d© 
l’admission  se  '.constitue  le  nouveia.u,  cadre. 
En  1885,  le  nombre  des  délires  de  peirséicutio.n 
baisse  d'une  façon  considérable.  .Baisse  éga¬ 
lement  la  fréquence  des  états  d’iexcitaidon  .et 
de  dépression,  tandis  que  s’enfle  la  rmbri- 
que  de  la  débilité  mentale  et  qu’apparaît 
une  catégorie  de  diégénérés  ique  Magnan 
qualifie,  à  l’époqu.e,  -de  dégénérés  supédeuirs. 

Quels  malades  Maignan  arrive-t-U  donc 
ainsi  à  réunir  ?  —  Le  .teiune  désigne  a'Ussi 
bien  les  débilités  mora'les,  les  itro.ulb'I.0S  du 
ca,.ractère  que  tes  arrié'rations  inteHieotueUes  ; 
il  éitablit  ainsi  un  pont  entre  ia  .dléliinquanice 
ou  la  criminalité  .qt  l’aliénation.  —  Il  .en  éta- 
.  Mit  un  autre,  .par  l’intermédiaire  des  immil.- 
sions,,  -éit  le  mot  dégénérescence  .embrasse 
toutes  les  folieâ  avec  consoi'ence,  .qu’il  s’agis¬ 
se  d'épisodes,  obsessionnels  simples,  de  pho-  ■ 
bieis  accidentelies,  ou  de  ces  tableaux  olini- 
ques  domiplefs,  tels  que  la  loMe  du  doute.  — 
Le  teiâne  désigne  encore  les  délires  .à  forme 
d’idléia  fixe  comme  les  folies  amonreuses,  les 
délires..’ de  revendication  o.u  .certaines  idées 
die  persé'CUtion.  —  Le  mot  dé.g.é'nérescenice 
m-entale  embrasse  enfin  tous  les  troubles 
mentaux  atypiques,  états  d’excitation,  mé- 
làniooliques,  ihallucinatoires  ou  délirants 
dans  les,^.els  Magnan  croiit  reconnaître  des 
mé'canisme's  plus  ou  moins  analogues  'à  ceux 
des  désordres  précédents,  c’est-à-dire  notam¬ 
ment  ides  .phénomènes  d’obsiessicn,  die  p'ho-. 
bie  ou  d’id'ée  fixe,  qu’on  va  bientôt  é.tiiqu.»ter 
stéréo-typies,  airrêts,  manières,  discordances... 

(La  diégénéresoence  apparent©  tous  ces 
états.  Eli©  en  marque  les '.points  d©  oontaot, 
les  transitions  plus  .qu'e  les  .différences.  Elïï© 
rapproche  par  analngi'es,  l’ obsession,  étant 
r-éiPéth,ism.e  d’un  centre  comme  la  déib.'lilé 
est  l’absence  de  idéveloppemient  .d’un  autre, 
et  les  bizarreries  appa.raissant  comme  une 
combinaison  d’obs-essi.ons  ou  -de  tics...  Mais 
elle  rapproche  aussi  par  raffirm'ajiion  gu© 
fait  M-âgnan  die  la  .succéssion  d.©  ces  'désor- 
,  dres  chez  un  même  individu  au  cours' de  sa 
vi'e  ou  chez  les  m.emhres  d’une  m-ême  famiiîe. 
Oes  Uems  que  la  tliéorie  é-tablit,  c’-est  là,  -en 
faiil,  une  .première  originalité  de  la  doctrine 
de  la  .dégénérescence. 

L’examlne-t-on  d’ime  'façon  .plus  profonde, 
on  lut  .en  •  découvre  un©,  seconde.  La  ithéoaie 
de  la  dégiénéresoenoe  .pose  ©n  'effet  le  pro- 
blèimie  dés  troubles  mentaux  soius  un  aniglie 
singulier,  et  ic’est  à  savo.ir  celui-ci.  D©  Ha 
fO'rme  ;sous  laquelle  ils  se  iprésentenit,  eifflie 
fait  la  Conséquence,  non  'pas  d/es  .circo-nsitain- 
oes  qui  Interviennent  pour  les  faire  éclore, 
mais  d’un  état  antérieur  de  L'orgamisme, 
d’une  'Constitution  ap'portée  par  l’hérédiité 
ou  d’une-  modifioatio'n  subi©  par  lui,  sons 
l’effet  de  causes  infeotteuses.  La  pairalyisiie 
générale  a  .son  affai.blissemenit  'prupre  ;  l’al- 
cooltsme,.  sou  oni.rism©  .personnel  ;  la  folie, 
intermittente,  le  dé-lire  chronique,  leur  m.aï- 
cbe  fatale  ;  ’l'a  dégé-rescence,.  elle,  .est  une 
ap'titude  spéciallie  à  délirer...  Et  loecl  .en  étend 
enebre  le  'domaine.  Que  des  causes  ibanalies 
intervlgrainen't  sur  un  sujet  -prédisposé,  que 
-paralysie  générale  ou  alcoolisme  se  déve¬ 
loppent  .chez  un  tel-  sujet,  et  les  trouiblies 
mentaux  qui  surgissent  ohez  lui  revêtent  -une 
ail'ure  aityipiqu-e.  'C’.eat  que  traumaitism-e,  in¬ 
fection,  choc  moral,  sypihilis  ou  aileooll,  ne 
sont  ixlus  alors  que  l’occasion  qui  libère 

■  une  sîil.énati.on,,  laquelle  -existait  -en  puissan¬ 
ce  ;.  puerpéralité,  syiphilis  ,ou  alcool  ne  sont 
plus  que  des  .cincon'staiu'ces.  accessoires  à  la 

.  faveur  d'esqueilles  la  dégénérescen,o0  jusque- 
.  là  latente  apparaît.  ■ 

Il  semble  vraiment  qu’on  comprenne,  et 
que  l’aliénation  s’éclaire.  Formes  d’assiqu'es 
exoeptéeis,  ne  deviennient  fous  que  des  pré¬ 
destinés,  que  les  sujets  marqués  de  'oertains 
.  stigmates,  -et  accablés  de  tares,  ou  anceistra- 

■  les,  'ou  acquises.  , 

On  crut,  à 'la,  dégêniérescenc©  .p'e'Udant  vingt' 
ans.  Pendant  vingt  ans,,  la  do-ctrine  s’affiæmia 
sans  .ooinie station  séhieuse.  J’eus  'rétraingé 
fortune  'd’être  'l’assistant  de  Ma.gnan  quand 
se  prpduisit  l’attaque,,  la  plus  vive,,  la  ,'plus 


dangemeuse  aussi,  celle  qui  fut  menée  au 
nom  de  la  dé-mence  précoce  de  Kreepeliai 
avec  ses  -trois  form'os  :  hé'bé.p'hj5énique,  cata- 
tonique  et  paranoïde.  '  ' 

G’ était  biein  la  plus  formidab-le  machin©  de, 
guerre  qu’oh  pût  voir.  La  mé't'hode  de  Krae¬ 
pelin  n’iest  pas  'celle  de  M'agnan.  Autant  cel¬ 
le-ci  i0st  absitraiite,  .autant  Kraepeliin  laocumul.e 
sigine  après  signe,  détail  après  détail.  Il 
dresse,  de  ses  malades,.  l’in.v©.ntairiei  le  pflus 
minutieux.  Te'ups  attitudes',,  ieurs  gestes,  lia 
moindre  grim-ace  de  leur  vis.ag©  sont  ©nre- 
gisfré'S  et  décrits,  et  niie  dôme,  je  crois, 
que  notre  analyse  ides  aliénés  ait ,  beaucouip 

■  progressé  sous  cette  influence.  Be  la  ipilupart 
des  symptômes  releiy.és  par  lui  KraepeiH.n 
(lo,nn.e  aussi  une  interprétal.ion  pemsonneiaie, 
une  interprétation  très  différente  égalemienit 
de  celle  de  l’école  française,  -qui  a  toujours 
fait  l'ouer  aux  troub'jes  &en'Sori.els  et  au  d'é- 
S'Oirdr.e  des  id'ées  un  rôle  ©ssentieii.  .  Selo.n 
Kræpelin,  .au  contraire,  négativisme,  stér.éo- 
typies,  manlèires  traduisent  avant  tout  lie 
vide  d'0  la  p.en.sée.  Et,  conclusion  dé  cette 
oonoertion,  qui,  en  dépit  dé  ses  bases  objec¬ 
tives,  ôontient,  .elle  aussi,  une  construction 
de  l’eapirlt,  les  tableaux  cliniques  dont  il  .est 
question  engageraient  l’avenir,  signeraient 
en  quelque  .sorte  rihcurabilité'  des  troubles. 
.Ainsi  Magnan'  semble  battu  sui^  son  propre 
terrain,  celui  'de  'L’évolution. 

Oh,  sans  doute,  la  dégéhéresicence  n’.est 
pas  tout  entière  remplacée.  Mais  elle  est 
fragmentée.  Des  blocs  .entière  s’en  .détachent. 
Déj'à  avec  Janet,  sous  le  nom  de  'psychasthé¬ 
nie,  la  folie  avec  conscience  aspirait  'à  /l'in- 
dépe-ndance.  Cette  fois,  ce  sont  -iles  trO'UWteis 
me-ntaïux  las  '.plus  jii^énieusemeitt  liés  par 
Magnan  à  une  origine  .déigénérative,  qui  ré- 
clamenil  une  vie  à  .part.  , 

Magnan  marqua  le  coup.  Mais  on  ne  peut 
dire  qu’il  réipondit.  Il  se  tint  faroucheme'nt 
sur  s, es  positions.  Sûr  die  lui,  il  peinsait 
n’-avoir  iqu’.à  .attendre,  que  passât  la  mode  die 
la  démence  iprécooe.  Il  a  l’amertume  de  voir 
■ses  meilleurs  .'élèves  accueillir  ees  idées  nou¬ 
velles.  11'  essaie  de  les  retenir  sur  'la  panteiqui 
les  entraîne.  Elt  sans,  douté  so,n  amour-propre  . 
y  apporte  trop  d’in.translgeance.  Mais  c’est 
qu’aussi  son  expérie.no0  souffrait  de-  tes  voir 
s’engager  sur  une.  voie  qu’il  estimait  fausse. 

Aujourd’hui  la  démence  précoce  leist  deve¬ 
nue  ©n  grand©  parti©  la  .schizo'phré-nie.  Or 
la  schizophrénie  est  probablement  p'ius  près 
■de  la  dié.génére.scence  mentale  que  n©  l’é'talt 
la  démeiloe  précoce.  Elle  n’est  pas  loin 
d’avoir  une  extension  égale.  A  nn  état  dé¬ 
mentiel  ehie  a  .substitué  un  autisme  .qui  res¬ 
semble  furieusement  à  l’idéation  intérieune 
que  l’école  français©  supposait  'à  ses  mala- 
dess  autisme  et  idéation  intérieure  .qui  apipia- 
rentant  .en  outre  la  schizophrénie  aux  psy- 
chasth'én.ies;  de  la  même  manière  que  Ma¬ 
gnan  .apiparen.te  les  délires  de's  ■dégéinér.é.s  aux 
ubsessions  e.t  aux  'phobies.  Et  voici  enfin  que 
Kreschmer,  -reprena-nt  l’étude  des  (corrélations 
P'hysiques,  d'écrit  aux- schizophrènes  une  d'ys- 

■  moirphie  qui  rappelle  les  stigmates  physi¬ 
ques  de  la  dégénérescence.  . 

La  dégénérescence  va-t-elle  donc  revivre  ? 
le  ne., le  P'anse  pas.  Non . rem.placé©  elle  est 
malgré  tout  dépassée-  aujourd'hui.  Mais  -elllie 
ne  P'eut  non  p.Ius  mourir  tout  entière.  Non 
plus  que  la  démence  .précoce,  non  ip'i'Uis  que 
la  schizopihrénie.  .SohiZ'Oip'hrénie,  .démeinoe 
précoce,  dégénérescence,  'C’est  l’aliénation 
vuie  à  travers  trois  tempéram-ents  -diftérents, 
vérités  .parteelles,  étapes  d’attente  vers  la  so¬ 
lution  finale,  .que  probablement  unie  décou- 
veirt©  autre  .que  nos  moyens  aotuéls  d’exa¬ 
men  sera  seul©  apte  à  nous  apporter.  ' 


M.  Ck.  VURPAS  parla  Jes  oksessioni, 

Jes  impulsions  el  Jes  perversioni 

sexuelles  Jans  l’œu-vre  Je  Magnan. 

Magnan  diistingue  comme  élém'ents  primor- 
-diaux  de  l’obseS'Sion  :  l'élément  conscieat 
persistance  de  la-  lucidité,  rélément  inteEa- 
tuei,.  ténacité  et  'tyrannie  de  l’idée  qui  s'im- 
pose  et  provoque  une  lutte  intérieuire  ;  Télé- 
meint  émotif,  angoisse  toujours  oroissanie 
jusqu'à  défaillance  de  la  volonté.  Ohaoimdc 
ces  éléments  avait  eu  ses  ipartisans,  pour 
voir  ©n  lui-  l’origine  et  la  -caiise  des  obses- 
siDins>  Les  uns  n’^en  faisaient-ils  pas  des  fo- 
i-iie-s  luci'des  dont  la  base  était  la  consatvatioii 
de  la  conscience  '?  D’autres  les  considéraiefi! 
au  oo-ntraire  comme  des  paranoïas  iru/dim» 
taires,  mettant  ainsi  l’élément  intéaectud  aa 
premier  ran.g  parmi  leurs  'causes  de  prodoc- 
tion  :  d-’autres  enfin  voyaient  avant  tout  dm 
le  déli're  émotif  l'a,  condition  de*  trouMes 
obsessionnels  et  Mo,rel  allait  même  jasîtit 
en  faire  une  névrose  du  système  nOTveui 
.gauglionnaire  viscéral. 

-Alagnan  eut  le  mérite  de  tenir  la  balance 
égale  'antre  oes  façons  de  voir.  Tout  em  cons¬ 
tatant  l’existence  do  ces  différciils  ü'Otibte 
psychologiques,  il  n©  .les  mit  .pas  sens  la 
dépendance  les  un,",  des  antres  et  au  heu  de 
les  placer  dans  une  ,subordin,a-tion  respectivï,. 
comme  si  l’un,  d’eux  jouissait  d’une  impôt- 
tance  primordiale  et  prenait  le  .pas  sur  ses 
pa.rtenaires,  il  leur  chercha  une  caïuse  com¬ 
mune.  Cette  cause  plus  haute  était  à  ses 
yeux  1©  manque  de  synergie  des  fonctions 
intellectuelles  ou' leur  déséquilibre.  Chez  de 
tels  sujets,  le.s  di'verses  fonctions  .psyctùiiues 
ne  conservaient  .plu.s  en  -effet  leur  tomœ  ha 
bituel  -et  ne  réagissaient  qu’irapaifaitement 
les  unes  sur  les  autres.  Une  désfiarmonift  de 
l’ensembie  était  la  cdnséquenoe  de  ce  dérè¬ 
glement  psyohlque  comportant  •une  mobilité 
d’allui'e  et  une  variabilité  d’aspect  'dont  l’a. 
bonitdssant  était  une  instabilité  intellectueJle 
■  générale.  Leur  place  était  donc  toute  dési¬ 
gnée  dans  'oe  .cadre  de  la  , -diégéiiér.escenée 
créé  'par  Morel  dans  une  conception  génialà 
Rattachée^  -.ainsi  à  la  dégénér-escenoe,  les 
oibsessions,  .les  ' impulsions  et  les  perversion,' 
sexuelles  n’étaient  en  somme  .que  tes  .mani¬ 
festations  épisodiques  de  ce  ''désordre.  Elles 
:  an  constituaient  les  stigmates.  /peyohiijiKs 
;  'qui  .s’opposaient  -aux  stigmatèis  phtslques,  et 
l.e.ur  .-caractéristique  était  d'être  mobile»,  rt-- 
.riables,  facilement  interverties  et  suibstituéès 
les  unes  aux  aut-res.  Mais  la  fatalité  voulte 
que  Morel  ©t  M'agnan  aient  dihéiré  d’oipinion 
sur  le  sens  qu’ils  attnibuaient  à  -la  dégéné-' 
rescenoe  do-nt  ils  étaient  les  premiers  art! 
sans.  Pour  -Morel,  la  d.égéniéres.c0n£!e  était 
un©  branche  de  l’histoire  natureOe,  dont 
l’appo.rt  venait  enrichir  le  dorh-aine.  Car  il 
ne  .la  limitait  pas  à  un  cadre  «.trictemeat  mé¬ 
dical  et  il  débordait  largement  dans  le  chamip 
de  la  biolo'gie  générale.  I 

Magnan,  au  contraire,  voyait  la  dégéné¬ 
rescence  au  travers  de  sas  rocherclias  anté 
rieures  sur-  l’expérimehitatlon  et  -l’anatomie 
pathioilogique  et  an  travers  des  idées  dé  l’heli- 
re  :  les  localiisations  .céré-brales  qui  jouis-, 
salent  d/e  la  faveur  du  Monde  de  la  'Neurolo¬ 
gie  ,et  de  la  Science  et  les  infectioîis  -dont  ie 
rôle  oontmençait  là  être  dévoilé-  'Par  elles- 
mêmes,  oes  connaissances  plaisaient  à  Mj- 


gnan,  tant  par  leur  caractère  meeonLSte  que 
par  leur  précision  et  leur  objectivité. 

('Voir  (a  suite  page  51  ' 


Vue  du  banquet  de  la  Société  médico-psychologique  qui  tint  ces  jours  derniers  une  séance  solen¬ 
nelle  à  l’occasion  du  centenaire  de  la  naissance  de  l’aliéniste  Magnan.  On  reconnaît  sur  celte 
photographie  un  grand  nombre  de  personnalités  les  plus  marquantes  du  monde  psychologique. 

Photo  Dréville,  cliché  «  Inf.  Med. 


in 


respondants  de  Vlnformateur  ne  m’ont- 
ilspas  dit  :  «  Vraiment  on  croirait  que 
des  médeoins  passent  leur  vie  à  table  tel 
fît  le  nombre  des  pbotos  de  banquets 
médicaux  que  vous  publiez  !  »  Il  n’y  a 
il  qu’une  boutade  facile  ;  néanmoins, 
on  est  flatté  de  voir  l’attrait  que  les  mé- 
ilecins  montrent  pour  la  bonne  chère  et 
d'appartenir  ainsi  à  une  corporation 
(omposée  d’hommes  de  goût. 

Le  médecin  est,  dans  la  société  d’au- 
joatd’hui,  une  personnalité  qu’on  peut 
mettre  aux  premiers  rangs,  telle  est 
fimiversalité  de  sa  culture.  Par  suite  de 
œ  études  secondaires  à  base  d’humani- 
lés,  de  l’éducation  philosophique  qui 
émane  de  l’enseignement  supérieur  qu’il 
reçoit,  le  médecin  qui  sort  des  Facultés 
fît  doté  d’un  bagage  intellectuel  et  d’un 
idéal  moral  qui  le  classent  parmi  l’élite 
de  la  Nation. 

Dans  la  plus  grande  partij  des  cas,  à 
la  compétence  scientifique  se  trouvent 
adjoints  im  savoir  secondaire  qui  est  uii 
ornement  et  un  talent  artistique  qui  est 
an  embellissement  de  cet  esprit  cultivé, 
artistes,  les  poètes,  les  littérateurs 
iont  pas  rares  parmi  les  médecins. 
La  presque  totalité  d’entre  eux  savent 
iprécier  la  symphonie  des  impressions 
llactives  et  gustatives  qui  sont  à  la  base 
de  l’art  du  bien  manger  et  du  bien  boire. 
El  voilà  pourcfuoi  ils  aiment  sacrifier 
aux  joies  de  la  table  quand  l’exercice 
de  leur  profession  leur  en  laisse  le  cré¬ 
dit. 


Toutefois,  si  la  plus  infime  réunion 
de  médecins  a  son  complément  obliga¬ 
toire  dans  un  cc  banquet  confraternel  », 
(cla  ne  veut  pas  dire  que  ces  agapes 
feront  la  joie  des  palais  qui  en  affron- 
leront  les  menus  ;  il  serait  même  osé 
décrire  que  tout  se  passera  bien  dans 
l'estomac  des  convives  qui,  par  l’odeur 
alléchés,  auront  mis,  pour  être  dignes 
de  la  table  dont  ils  vont  s’approcher, 
souliers  vernis  et  gilets  blancs. 

L’aventure  survenue  ces  jours  derniers 
lieux  cents  médecins  de  Picardie  qui, 
Amiens,  voulurent  terminer  une  réu- 
on  corporative  en  sacrifiant  aux  dées- 
■fs  de  la  bonne  chère,  est  la  démonstra- 
massive  des  risques  qu’on  court  en 
prenant  place  dans  les  banquets.  La 
plupart  d’entre  eux  ressentirent  de  tels 
"s  que  la  vie  de  plusieurs  se 
trouva  menacée.  On  ne  sait  encore  s’il 
i'est  agi  d’une  intoxication  ou  d’une  in¬ 
fection,  mais  ce  qui  est  certain  c’est  que 
tel  empoisonnement  collectif  a  son  en- 
toljnement  et  qu’on  frôle,  en  «  allant 
dans  les  banquets  »,  la  mort. 


Le  traiteur  qui  a  ainsi  si  maltraité  nos 
toufrères  picards  ne  sait  à  quel  saint  se 
rouer.  C’est  la  malveillance,  clame-t-il. 
Ou  ne  voit  pas  bien  la  haine  excessive 
,  ,  pour  atteindre  le  crédit  de  l’hôte- 
ler  ou  le  convive  honni,  aurait  risqué 
de  provoquer  la  mort  de.  deux  cents  mé¬ 
decins.  Toutes  les .  réactions  de  folie  sont 
Itossibles,  mais,  tout  de  même,  on  ne  vit 
la  jusqu’à  présent  qu’en  Cocliinchine 
l’occasion  de  la  füreur  des  nationalis¬ 
te  jaunes  qui  cherchèrent  à  empoison- 
et  nos  garnisons. 

Les  médecins  de  la  Somme  et  les  pro¬ 
fesseurs  (le  la  Faculté  de  Lille  sont  sans 
doute  mieux  inspirés  en  supposant  <pie 
leVatel  amiénois  a  voulu  préparer  la 
reille  quelques-uns  de  ses  plats  qui  par 
toite  de  la  chaleur  orageuse  ont,  le  len- 
Jeinaiu,  été  envahis  par  la  pullulation 
de  certains  agents  toxiques  ou  infec- 
lieux, 

Oh  !  ne  jetons  pas  trop  vite  l’anathè-, 
le  sur  ce  traiteur  qui,  soucieux  de  son 
Itavail,  s’est  comjrlu  à  le  préparer  la 
*eille.  Tous  les  gargotiers  de  haute  clas¬ 
se  chez  qui  vous  êtes  fiers  de  fréquenter 
dent  la  même  chose  que  lui  et  le  dieu 


hasard  doit  être  seul  à  être  remercié  s 
vous  êtes  restés  indemnes  à  la  suite  des 
plats  qui  vous  y  furent  servis. 


En  toute  sincérité,  pensez-vous  qu’on 
puisse  faire  de  la  bonne  et  saine  cuisine 
pour  plusieurs  centaines  de  personnes  ? 
Cela  pourrait,  à  la  rigueur,  être  possi¬ 
ble  avec  quelques-uns  de  ces  mets  sim¬ 
ples  tirés  des  richesses  du  lieu.  Mais 
pensez-vous  que  l’ordonnateur  de  ces 
pompes  gastronomiques  voudra  se  con¬ 
tenter  de  prendre  autour  de  lui 
substance  de  ses  menus  ? 

Il  lui  faut  des  poissons  pêchés  au  dia¬ 
ble,  de  la  volaille  expédiée  de  l’autre 
bout  de  la  France,  des  légumes  sortis  des 
boîtes.  Il  lui  faut  même,  pour  s’en  tirer 
avec  le  bénéfice  qu’il  désire,  beaucoup 
d’autres  choses  qu’il  est  décent  de  ne 
pas  énumérer.  Quant  aux  boissons  et 
aux  desserts,  ils  auraient  chance  d’être 
rejetés  par  les  «  commissions  d’ordinai¬ 
re  »  de  nos  casernes  ! 

Par  conséquent,  je  m’attends  toujours 
au  pire  quand  il  s’agit  d’ingurgiter  le 
menu  d’un  banquet.  Et  je  suis  stupéfait 
de  la  légèreté  de  ceux  qui  organisent  ces 
vastes  réunions  où  plusieurs  centaines 
de  convives  répondent  à  l’appel  des 
organisateurs  et  absorbent  de  tout  cœur 
des  préparations  culinaires  homicides 
jvarfois,  dangereuses  toujours. 

Ces  organisateurs  bien  intentionnés 
ramènent  leur  travail  à  trop  peu  de 
chose.  Ils  demandent  —  pas  toujours  — 
qu’on  leur  soumette  un  menu.  Celui-ci 
est  partout  le  même  :  le  consommé  à  la 
tasse,  le  saumon  sauce  verte,  la  poularde 
garnie  d’une  salade  de  saison,  la  bombe 
glacée,  les  fromages  variés  et  la  corbeille 
de  fruits.  C’est  le  menu  omnibus,  le 
même  pour  tous  les  ventres  et  toutes  les 
professions.  Il  n’y  a  dans  cela  aucune 
recherche  des  maîtres-queux,  aucune 
conscience  des  traiteurs.  Et  l’on  veut 
que  se  perpétue  la  renommée  de  la 
vieille  cuisine  française.  Quelle  rigo¬ 
lade  ! 


Certes,  je  ne  veux  pas  trop  brimer  ici 
ceux  qui  se  chargent  d’organi.ser  des 
banquets.  Ils  m’invitent  trop  souvent  à 
leurs  manifestations  ijour  que  je  leur 
témoigne  par  des  quolibets  de  la  grati¬ 
tude  que  m’inspire  leur  geste  cordial. 
Mais  qu’ils  n’aient,  de  grâce,  aucune 
confiance  dans  la  collaboration  intéres¬ 
sée  des  traiteurs  auxquels  ils  s’adressent. 

Ils  me  répondront  que  l’on  ne  se  rend 
pas  à  un  banquet  pour  y  bien  manger. 
C’est  un  postulat  qui  est  dangereux,  car 
il  peut  être  invoqué  pour  démontrer  la 
parfaite  inutilité  (le  ces  réunions  qui  ont 
lieu  à  l’heure  du  dîner.  Je  considère 
pour  ma  part  qu’un  banquet  doit,  par 
la  qualité  de  ses  plats,  aider  au  dévelop¬ 
pement  de  la  sympathie  qu’il  prétend 
engendrer.  La  chaleur  communicative 
des  banquets  n’est  pas  un  mythe  ;  elle 
existe,  elle  est  utile.  Mais  elle  ne  sera 
féconde  en  cordialité  que  si  des  mets 
savoureux  vous  y  prédisposent. 


Evitons  autant  que  possible  les  ban¬ 
quets  monstres  qui  ressemblent  par  leur 
cohue  à  ceux  que  les  partis  politiques 
organisent,  où  les  convives,  serrés  com¬ 
me  harengs  en  caque,  reçoivent  sur  leur 
dos  les  sauces  des  plats  colportés  par 
des  serveurs  affolés,  où  l’usage  des  deux 
bras  est  impossible  et  où  les  pieds  de 
tables  vous  éloignent  encore  de  votre 
assiette,  où  il  faut  crier  comme  un  sourd 
pour  se  faire  entendre  de  son  voisin,  où 
les  discours  inintelligibles  sont  néan¬ 
moins  acclamés  par  des  bans  frénétiques 
et  gouailleurs. 

Dans  ces  banquets,  qui  respirent  le 
désordre,  malgré  la  majesté  du  nombre 
et  des  salles,  on  ne  peut  que  trouver  des 
jîlats  préparés  sans  conscience  et  servis 
sans  considération.  Vous  absorbez  une 


Voir  page  11  le  magnifique 
voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines 


OH  HOUJ  IKFORME  QUE 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

Mé  decin-D  irecuur  ; 

D'  B  R  O  D  Y 


Le  tournoi  de  bridge  organlsié  par  l’Asso- 
clatïcm  des  médeoins  automobilistes  de  Firaoi- 
ce  (siège  social,  89,  boulevard  Magenta,  Pa¬ 
ris,  X'),  s’est  terminé  ipar  la  victoiire  de 
l'équipe  ayant  pour  capitaine  le  doicteuir 
WalUrer  qui  devient  ainsi  détentrice  die  lia 
Coupe  ciiallenge  créée  par  l’A.  M.  A.  F.  ^eft 
qui  sera  mise  en  compétition  edaque  année. 


Le  concours  de  pharmacien  chef  de.  labo¬ 
ratoire  dfe  chimie  biolo.gique  des  hôpitaux  de 
Nîmes  s’^est  terminé  par  la  nomination  de  M. 
Devèze. 


cahinet  gallet, 


47,  Bd  Saint-Michel  Paris 
Télépli.-Odéon  24-81.  - 


Cessions  medicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 
gratnit  sur  demande,  le  directeur,  Doctenr  GUILlË.UOmAT 
reçoit  personnellement,  de  14  heures  à  48  heures. 


MiM.  les  docteurs  Pagniez,  LaignoliLavas 
tlne.  Vignes  et  Gautireled;  ont  fait  savoir 
qu’ils  renouvelaiiont  leurs  candidatures  aux 
places  actuelieinent  vacantes  :  les  deux  pre¬ 
miers  dans  la  SactlOrU  de  •Médecine  ;  lie  tirol- 
siême  dans  la  Sectloai  de  Chirurgie  ;  le  'der¬ 
nier  dans  celle  dies  Scienoes  biologiques, 
physiques,  chimiques  et  naturelles. 

MIcfÂSOL 


Ont  été  .admis  comm'e  médecins  sanitaires 
maritimes  à  la  session  de  mars  1935,  à  Mar- 
seillo,  MIM.  les  docteurs  Marcel  Berger,  Xa¬ 
vier  Berre,  Cheyrou-Lagrèze,  Ange  'Guépin, 
Maurice  Henric,  Herdhebaut,  Alfred  Imbert, 
Paul  Leblanc,  Lucien  Racihe,  Georiges  Tissot 
et  TrannCong-Vi. 


Biocholine 


MM.  les  docteurs  Baumgartner,  'Ghevassu, 
Devraigne,  Paul  Guéniot,  Jeannin,  Le  iLo- 
rier,  Lévy-Solal  et  Metzger  ont  fait  connaître 
qu’ils  posaient  leur  candidature  aux  places 
de  membres  titulaires  devemues  vacantes 
dans  la  II»  Section  (Chirurgie). 


M.  le  'Seorétalre  général  de  la  Fédération 
corporative  des  M.éd'eclns  de  la  région  pari¬ 
sienne  a  adressé  à  l’Académie  : 

1°  Un  ordre  du  jour  par  lequel  le  Conseil 
■:l’.4dministration  de  eeWa  Fédiération  mair- 
que  son  souci  de  faire  respecter  par  les.  cais¬ 
ses  d’Assuu-ances  sociales  lie  droit  au  secret 
des  malades  assurés  sociaux  soiignés  dans 
les  maisons  de  santé. 

2°  Un  ordre  du  jour  concernant  l'a  comipo- 
sition  des  tribunaux  de  première  mstance  et 
d’aippel  de  l’0.rdire  des  Médecins  acituellemient 
pentîant  devajit  le  Parlement. 

Sur  la  propiosAti'on  diu  Conseil,  l’Académie 
a  nommé  une  commission  ichargée  de  T'Cixa- 
men  de  ces  questions,  commission  composlée. 
de  M.M.  Béclère,  -Siredey,  H.airtmann,  Baltha- 
zand  et  Le  Noir. 


SILIPLÀSTINE 

(Ju  Docteur  Débat 


Le  banquet  de  l’Internat  des  AsU'es.  de  la 
Seine  aura  lieu  le  24  juin  prochain.  lAdresser 
les  adhiéisions  à  M.  le  docteur  Courbon,  mé¬ 
decin  chef.  Asile  de  Vaucluse,  par  Bpinay- 
suT-Orge  (Seine-ef-Oise). 

-  CANTÉINE  “ 

E.  BOUTEILLE.  23,  rue  des  Moines,  PARIS 

L’Union  nationale  des  phaTmaciens  fran¬ 
çais  et  TAssociatioii  amicale  des-  étudiants 
en  pharmacie  de  France  organisent,  en  com¬ 
mun,  les  Journées  pharmaceutiques  de  Pa¬ 
ris,  qpl  auront' lieu  à  la  Maison  dé  la  Chimie 
les  7,  8,  9,  10.  et  11  novembre  1935. 

Pour  tous.  reaiseign.em'ents  ,com®ilém,ental- 
re«,  s’adresser  au  président  du  Co,mijté  d’or¬ 
ganisation  :  M.  Ravaud,  6.  place  .  de  iBreteuil, 
Paris  (XV®). 

THÊOBROMOSE 

DUMESNIL 


Par  décret  du-  9  mai  1935  est  naturalisé 
français  M.  Spiegelhlatt  (Salomon),  né  le  10 
mars  1909  à  Vatra-Dornéi  (Roumanie),  étu¬ 
diant  eu  médecine,  .  deineurant  à  Marseille 
(Bouches-du-Rhône). 

lenifYdrine 


M.  le  docteuï  .Amblard  a  adressé  un  cer¬ 
tain  nombre  de  travaux  sur  les  eaux  de'  Vit¬ 
tel  en  vue  de  .concourir  aux  récompenses  dé 
cernées  en,  fin  .d’année. 


M.  le  docteur  Delacroix  a  envo.yé  à  l’Aca¬ 
démie  un  exemplaii-e  de  chacune  die  ses  pla¬ 
quettes  :  1"  L’Io7iisation  thermale.  —2°  Trou¬ 
bles  de  l’osléogénèse  à  dislance  des  foyers 
traumatiques,  en  vue  de  concourir  aux  .ré- 
conupenses  décernées  en  fin  d’année. 


iiiiiiimiiiiiiimiiniimiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiniimiimii 


nourriture  qui  est  une  marchandise  sans 
autre  valeur  que  celle  du  «  tant  par 
tête  »  qu’elle  représentera  pour  le  gar- 
gotier. 

La  politique  des  banquets  est  donc  en 
train,  malgré  l’intérêt  qu’elle  pomrait 
revêtir,  de  devenir  aussi  malpropre  que 
l’autre  —  au  sens  matériel  du  mot  cela 
s’entend.  C’est  vraiment  dommage.  Car 
il  serait  bien  vrai  le  proverbe  qui  di¬ 
rait  :  «  Dis-moi  comment  tu  manges  et 
je  te  dirai  qui  tu  es  !  »  Et  en  nous  mon¬ 
trant  soucieux  de  la  qualité  des  plats 
qu’on  nous  sert  nous  soulignerions  le  cas 
que  nous  faisons  des  bonnes  choses  de 
la  vie  —  cette  vie  que  nous  défendons 
chaque  jour. 

J.  CRINON. 


.  Nous  rapp.0lO'iis  que  le  Congrès  des  Colites 
se  tien.dra  à  Plombières  les  11,  '12  let  13  sep¬ 
tembre  prochain,  sous  la  présidence  diu  pro¬ 
fesseur  Carnot.  Ce  Con.grès  coïncidiera  avec 
la  commémoration  du  deuxième  mi.llénaiine 
de  la  station  et  avec  l’inauguration  des  nou¬ 
veaux  Etablissements  Thennaux. 

Pour  tous  renseignements  au  .sujet  du  Con¬ 
grès  des  Ooliites,  s’adresser  à  ,M.  le  .profes¬ 
seur  .Merklen,  secrétaire  général  du  Congés, 
96,  rue  de  Strasbourg,  ,à  Nancy  (M.-et-MJ. 


Mon  Repos,  à  Ecully  (Rhônel.  Etablis,  neuro¬ 
logique.  Nerveux,  dyspeptiques,  intoxiqués.  D' H.  PEIIILLADE. 


Les  sujets  mis  'à  l’ordre  du  jour,  parmi  les¬ 
quels  seront  choisies  les  questions  posées  au 
concours  d.6s  Archives  hospitalières  (p.rix  de 
'2.000  francs  réservé  aux  internes  des  hôpi¬ 
taux  libres  '  de  France),  eoncouris  'que  nous 
avons  déjà  annoncé,  çont  les  suivants  :  Tu¬ 
meurs  de  la  hase  du  cerveau  ;  igangrène  pul¬ 
monaire  ;  ulcères  du  duodénum  ;  hypertro¬ 
phie.. de  la  prostate.  Le  jury  est  composé  de 
MIM.  No  ail  les,  Bouchaud,  Vlar.d,  P.  Descomps, 
Delort. 

Cure  d'air,  de  repos  et  d’alimentation. 
Hôtel  Jean  DURAND,  à  Domme  (Dordo¬ 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide.  28  fr.  par  jour. 

Les  Laboratoires  MIDY  viennent  d’enrichir 
la  série  d’ouvrages  apéciaJem.ent  édités  par 
eux  pour  les  m-édecins  -d’un  livre  sur  l'ordre 
des  médecins.  Cette  délicate  question  s’y 
trouve  exposée  par  le  Docteur  Cibrie  qui, 
dans  la  même  collection  IMIDY,  avait  diéjià 
publié  un  livre  sur  le  secret  professionnel 
médioaJ. 

Leé  opinions  du  Docteur  Cibrie  concernant 
l’ord-re  des  m-éidecins  sont  bien  connues,  il 
en  'est  un  défenseur  ardent.  Nous  ne  man¬ 
querons  pas  de  discuter  ici  sa  thèse  contre 
laquelle  Vlnformateur  Médical  s'est  .déjà 
maintes  fois  inscrit  parce  qu’il  considière 
l’oidre  des  médecins  comme  devant  appor¬ 
ter  dans  la  grande  famille  médicale  beau¬ 
coup  plus  de  troubles  -et  de  déboires  que  .de 
garantie  morale. 


MPOSPLËNINF 


LENIFORME 


2.5et10% 


SE  VEND  EN  FIACON  OU  EN  RHINO  CAPSJ^ 


Contre  l’ADYNAMIE  : 


en  ampoules  ou  en  gouttes 

Contre  la  SCIATIQUE,  le  RHUMATISME  : 

FMAISSE 


Contre  l’ARTÉRIOSCLÉROSE  : 


à  l’Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  jasmin,  PARIS 


Le  Monde  Médical 


Naissance 

—  Le  docteur  et  Mme  Maurice  Dekester 
nous  font  part  de  l’heureuse  naissance  de 
leur  fille  Myriam.  —  Lille  (194,  rue  Pierre- 
Legrand),  le  18  mai  igSS. 

F'iançallles 

—  Nous  apprenons  les  flançailles  de  Mlle 
Georgette  Martiin  avocat  stagiaire  à  la  Cour, 
avec  M.  Claude  Olivier,  interne  des  hôpitaux, 
aida  d’anatomie  à  la  Faculté. 

IVlariage 

—  Jeudi  6  juin  igSS,  en  l’église  Saint-Mar¬ 
tin  d’Esquermes,  à  Lille,  a  été  célébré  le  ma¬ 
riage  de  M.  Jacques  Cousin,  étudiant  en  mé¬ 
decine  à  la  Faculté  Libre  de  Lille,  fils  du  lieu¬ 
tenant-colonel  en  retraite,  J,  Cousin,  officier 
de  la  Légion  d’honneur,  avec-  Mlle  Denyse 
Peel,  fille  de  M.  et  de  Mme  Peel-Lefebvre. 

NécroIoâSes 

—  Le  docteur  Clochard,  le  lieutenant  et 
Mme  Paul  Clochard,  M.  et  Mme  Jacques  Clou- 
zeau,  font  part  du  décès  de  Mme  Marguerite 
Clochard,  décédée  à  Mauzé  (Deux- Sèvres),  le 
Il  juin,  à  l’Age  de  58  ans,  munie  des  Sacre¬ 
ments  de  l’Eglise.  Les  obsèques  ont  eu  lieu 
à  Mauzé.  Le  présent  avis  tient  lieu  de  faire- 

—  Nous  apprenons  le  décès  de  M.  Jean 
Chevrotier,  directeur  des  Lalioratoires  Lu¬ 
mière,  terrassé,  à  l’âge  de  63  ans,  par  une 
grave  affection,  qui  le  tenait  au  lit  depuis 
plusieurs  mois. 

Cette  disparition  cause,  dans  le  haut  per¬ 
sonnel  des  Laboratoires  Lumière,  un  grand 
vide,  qui  sera  douloureusement  ressenti. 

—  Le  docteur  et  Mme  P.  Broussin,  le  colo¬ 
nel  et  Mme  Basse,  Mlle  G.  Broussin,  nous 
prient  d’annoncer  la  mort  de  Mme  Charles 
Broussin,  leur  mère,  décédée  à  Versailles. 

— '  On  annonce  la  mort  du  médecin  colonel 
Boyé,  sous-directeur  du  service  de  santé  de  la 
4®  région,  officier  de  la  Légion  d’honneur, 
croix  de  guerre. 

— ■  Le  docteur  Hans  von  Segesser,  ministre 
de  Suisse  à  Varsovie,  est  mort  à  Nauheim  (Al¬ 
lemagne),  d’une  affection  cardiaque,  à  l’âge 
de  58  ans. 

—  Le  docteur  Philippe  Tissié,  président 
fondateur  de  la  Ligue  française  de  l’éduca¬ 
tion  physique,  membre  du  Conseil  supérieur 
de  l’Education  physique,  officier  de  la  Légion 
d’honneur,  vient  de  mourir  à  l’âge  de  82  ans. 

— ■  Au  Rond-Point  des  Champs-Elysées,  le 
docteur  Albert  Person,  âgé  de  67  ans,  demeu¬ 
rant  4?  bis,  boulevard  des  Invalides,  qui  tra¬ 
versait  la  chaussée  entre  deux  refuges,  sur  un 
passage  clouté,  .fut  renversé  par  un  taxi. 

Transporté  à  l’hôpital  Beaujon,  le  médecin 
y  est  décédé. 

—  On  annonce  la  mort,  survenue  à  Amiens, 
le  10  juin,  de  Mme  Huré,  mère  de  M.  Albert 
Huré,  notaire  honoraire  ;  du  général  Huré, 
membre  du  Conseil  supérieur  de  la  guerre, 
et  du  docteur  Louis'  Huré. 

—  On  apprend  la  mort  de  M.  Paul  Maclos, 
pharmacien  de  i"'®  classe,  de  la  Faculté  de 
Paris,  chevalier  de  la  Légion  d’honneur, 
pieusement  décédé  à  Paris,  dans  sa  52®  an¬ 
née,  le  mercredi  29  mai. 

—  On  annonce  la  mort  du  docteur  -Louis 
Mercier,  décédé  à  Montluçpn  le  27  mai  igSS. 
De  la  part  du  docteur  et  M™®  Pierre  Mercier. 


Clinique  SAINT-RÉMY 

LE  VÉSINET,  46,  Boul.  Carnot 

- TÉLÉPH.  RÉGIONAL  F  ■5  ^  «t  *.50 - 

Hiison  de  Saeid  ei  de  Connleseeece 

Traitement  des  affections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  du  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition. 

Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATION  DES  VIEILLARDS 


—s—  PRIX  MODÉRÉS  — ; 


Permanence  mi3leale.  h  la  dupoMon  3ee  médecine  qui  peuvent 
continuer  à  enisner  eu.x-me'mee  Leure  maladee 
Directeur  médical  et  adminietratlf:  D'  P.  ALLAlIAOXy 


I  S’abonner  à  L’INFORMATEUR  MÉDICAL,  c’est  recevoir  pendant  un  | 
I  an  un  journal  illustré,  imprimé  sur  papier  de  luxe,  pour  un  prix  | 
P  dérisoire  vu  la  qualité  des  primes  qui  vous  sont  offertes.  | 


Le  n“  3  de  la  Revue 

PAILLAS 

EST  PARU 


INSTITUT  MÉDICO-PÉDAGOGIQUE 

Je  BERCK-PLAGE  (P.-Je-C.) 


Maison  d'éducation  et  de  irailement 
pour  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  difficiles 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  —  Travaux  manuels 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assislant  des  Hôpitaux  de  Paris 


IHDBX  - 

I  THËBAPBUTiqUB 


CAPARLEM 


Huile  de  Haarlem  vraie,  natU' 
relie,  extra-Pure  et  Polysi. 
lente  (du  Juniperus  oxyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulinee  dOiStt 
&  0  er.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  oapsulines  à  chaque  repas. 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Choléoystl 
tes,  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Cbolécyr 
teoboinies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  Ce- 
libaoilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


THÉOSAIVOSE  (cachets) 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartéinée  - 
Barbiturique.  Cafêlnée,  lithinée,  phosphatée. 


VANADARSINE  (Arséniate  de  Vanadium) 

Stimulant  général 


Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  me  du  Cliercto-.lliJ 
PARIS 


TONIQUE  ROCHE  r:b“ef:iir 

lant  de  l’aotivité  cérébrale.  Convalescence,  ear 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  ouillerées  à  café  aux  repas. 

SIROP  ROCHE  srs 

AU  THIOCOL  inconvénient. 

Toutes  les  afleotions  des  voies  respiratoires  ; 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  !  à 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures. 

Produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Cte,  10,  rue 
Crillon.  Paris  (IV). 


.  AMPHD-VACCIN-INTESTIML 

A  base  de  oolibaoilles,  entérocoques,  proteus, 
B.  bifldus,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entéritee, 
entéro-oolites,  cholécystites,  appendicites,  syndrome 
entéro-rénal,  auito-lntoxicatlon,  ctq...  > 

RONCHESE,  6,  rue  Eothschild,  HIOE. 


,  La  France  ayant  retrouvé  un  minis¬ 
tère,  les  fêtes  de  la  Pentecôte  ont  été 
oeilleures  pour  les  Français.  Au  fond  il 
(aairait  peu  de  chose  pour  que  notre 
peuple  ait  confiance. 

Le  ministère  qui  prend la  direction 
Jes  affaires  n’est,  au  demeurant,  pas 
très  dissemblable  de  celui  qui  vient  de 
iombrer.  Ce  sont  les  mêmes  hommes 
(pli  se  trouvent  assis  autour  de  la  même 
taile.  Ils  ont  seulement  changé  de  siè- 
jes.  Bien  qu’on  soit  autorisé  à  croire, 
5e  ce  fait,  que  la  tactique  politique  ne 
sera  pas  changée,  le  Parlement  lui  a 
néanmoins  donné  l’investitm-e.  Le  Pays 
est  plus  prudent.  Il  attend  les  actes. 
Eh,  mon  Dieu,  que  voulez-vous  qu’ils 
soient  ? 


L’indigence  de  la  France  en  hommes 
Je  gouvernement  vient  de  se  manifester 
')is  de  plus.  Les  ministères  se  cons- 
t  par  dosages  des  partis  politi¬ 
ques.  Chacun  de  ces  partis  a  quelques- 
jns  de  ses  membres  qui  ont  été  déclarés 
ininistrables.  Celui  qui  forme  un  minis- 
lère  est  dans  l’obligation  stricte,  s’il 
reut  sa  majorité  au  Parlement,  de  réu¬ 
nir  ces  représentants  des  partis  qui  lui 
Jonneront  leurs  voix.  Dès  lors  que  vou¬ 
lez-vous  attendre  de  neuf.  Les  ministè¬ 
res  se  suivent  et  se  suivront  en  se  res¬ 
semblant.  C’est  l’ornière. 


faut  que  cela  change  dit  chacun 
Je  nous.  Mais  cela  ne  peut  pas  changer. 
Les  partis  qui  gouvernent  sont  l’émana¬ 
tion  des  votes  du  Peuple.  C’est  le  Peu- 
)le  qui  a  envoyé  au  Parlement  les  élus 
lont  nous  déprlorons  les  tares  et  l’insuf¬ 
fisance.  Le  Peuple,  à  nouveau,  consulté, 
votera  demain  de  même  façon,  peut- 
être  même  enverra-t-il  pour-  le  représen- 
r  des  citoyens  joins  tarés  et  plus  igna- 
is  que  ses  représentants  actuels. 

La  raison  de  cette  situation  tragique 
tient  dans  la  corruption  des  collèges 
électoraux.  Cette  corruption  est  obtenue 
par  l’argent  du  Trésor  public  dilapidé 
en  subventions,  en  sinécures,  en  prodi¬ 
galités  démagogiques  de  toutes  sortes. 
La  classe  des  privilégiés  du  régime  est 
Jevenue  innombrable  ;  c’est  elle  qui  est 
la  majorité,  c’est  elle  epui  gouverne. 
Tant  que  les  «  masses  prenantes  »  au¬ 
ront  quelque  chose  à  prendre,  «  cela  » 
ee  changera  pas. 


Or,  quelles  que  soient  l’inaction  et  la 
.'ottise  du  gouvernement  qui  vient  de 
prendre  les  rênes  en  mains,  celui-ci  va 
Jurer  parce  que  nous  arrivons,  comme 
on  dit  en  langage  budgétaire,  à  l’heure 
Jes  hautes  eaux.  Les  feuilles  d’impôts 
ont  été  adressées  aux  contribuables  ; 
ceux-ci  se  trouvent  dans  l’obligation 
J’apporter  leur  argent  aux  guichets  des 
percepteui's.  Le  Trésor  public  va  se 
)lir,  on  pourra  payer  les  fonction- 
!s,  les  pensionnés  et  les  subvention¬ 
nés  ;  le  cap  est  une  fois  de  plus  fran- 
'li  ;  le  ministère  vivra.  Quand  l’avoine 
t  versée  dans  les  râteliers,  dit  le  fer- 
icr,  le  calme  règne  dans  les  étables. 


Cela  ne  veut  pas  dire  que  la  situation 
:  soit  améliorée  quant  à  l’avenir  de  la 
ftance.  Il  s’agit  simplement  d’une  courte 
étape  de  calme.  La  tempête  soufflera 
(More  sans  doute  plus  forte  et  il  faudra 
lout  redouter  de  sa  violence. 

Nous  sommes  en  face  d’tm  fossé  que 
lôt  ou  tard  il  faudra  franchir.  Hier, 
nous  étions  sur  son  bord.  Le  coursier 
lui  eût  dû  le  sauter  n’a  pas  trouvé  de 
tavalier  à  sa  mesure  ;  on  lui  a  fait 
(llectiicr  un  «  •armere  »  ;  se  trouvera- 
•■il  demain  quelqu’un  d’assez  courageux 
Pour  le  piquer  des  éperons  ? 


Le  calme  que  nous  allons  connaître 
devrait  servir  à  rechercher  cet  auda¬ 
cieux.  Parviendra-t-on  à  le  trouver  ?  La 
pénurie  d’hommes  que  nous  déplorons 
nous  fait  redouter  l’inutilité  de  nos  re¬ 
cherches. 

Ce  n’est  pas  cependant  qu’il  faille 
un  courage  surhumain  ;  un  peu  de  vo¬ 
lonté  et  d’entêtement  suffirait  à  la  tâche 
qui  sauverait  la  France. 


L’audace  des  partis  de  désordre  ne 
vient  que  de  la  imsillauimité  de  ceux 
qui  se  devraient  d’appliquer  les  réfor¬ 
mes.  Dans  la  deuxième  moitié  du  xyiii® 
siècle,  les  choses  en  étaient  au  même 
point.  Personne  n’osa  et  le  Peuple  dé¬ 
sabusé  en  vint  aux  extrêmes.  Demain 
nous  connaîtrons  les  mêmes  sursauts,  si 
l’on  se  maintient  dans  la  temporisation 
actuélle. 

On  a  comparé  souvent  la  France  d’au¬ 
jourd’hui  à  un  grand  malade  autour 
duquel  les  médecins  tiennent  conseil. 
Or,  il  est  évident  que  si  vous  appelez  au 
chevet  d’un  malade  des  centaines  de 
médecins  celui-ci  risquera  de  ne  pas 
échapper  à  la  mort  qui  le  surprendra 
pendant  que  les  hommes  de  l’art  s’éter¬ 
niseront  à  discuter  sur  les  meilleurs  re¬ 
mèdes  à  lui  administrer. 

Le  salut  aurait  des  chances  d’apparaî¬ 
tre  ai  on  éloignait  de  «  notre  mère  ma¬ 
lade  »  les  sots  et  les  aboyeurs,  pour  la 
confier  à  quelques  personnalités  compé¬ 
tentes,  couragetises  et  libres  de  toute 
tutelle  électorale.  Si  Napoléon  eût  con¬ 
fié  la  confection  de  notre  Code  à  huit 
cents  parlementaires,  le  travail,  après  un 
siècle  de  discussions,  serait  encore  sur  le 
métier  ;  il  lui  a  suffi  d’en  donner  la  ré¬ 
daction  à  trois  juristes  et  le  Code  Napo¬ 
léon  fut  édifié  en  quelques  mois  ;  il  vit 
encore. 


Les  pleins  pouvoirs  devraient  servir  à 
celui  qui  s’en  trouve  muni  pour  éloignei 
les  braillards  de  la  salle  du  Grand  Con¬ 
seil,  pour  s’entourer  d’un  nombre  infi¬ 
me  de  compétences  et  pour  agir  avec 
autant  de  courage  que  de  discernement. 

Nous*  sommes  tous  persuadés  que  si 
les  Français  v'oyaient  apparaître  un 
homme  ayant  cette  fermeté  de  gestes, 
une  joie  confiante  s’emparerait  d’eux, 
une  impulsion  serait  donnée  aux  affaires 
parce  que  l’argent  thésaurisé  serait  ré¬ 
employé,  on  fermerait  la  bouche  aux 
individus  sans  patrie  qui  prêchent  en 
France  la  révolution  qu’ils  ne  peuvent 
faire  ailleurs,  le  civisme  renaîtrait,  bref 
la  France  serait  sauvée. 

Pour  parler  net,  nous  ne  sortirons  du 
bourbier  où  nous  nous  enlisons  qu’en 
remplaçant  la  tyrannie  onéreuse  et  in¬ 
juste  de  la  multitude  par  l’autorité 
bienveillante,  intègre  et  désintéressée  de 
quelques-uns. 

.1.  CRINON. 


MÉDICAL  YACHT  CLUB  DL  LRANCL 

Un  groupament  he  médecins  amateurs  du 
boort  nautique  se  constitue  aotueilileimeni 
pour  fonder  le  «  'Medical  Yacht  Club  <Î0 
l'rance  n.  Les  confrères  yachitmen  que  ce 
groupement  intéresse  sont  ipriés  de  toien  vou¬ 
loir  adresser,  le  plus  tôt  possible  leur  adhé¬ 
sion  de  principe,  soit  au  D''  Geoi'ges  Luys, 
20,  rue  de  .Grenelle,  à  Paris,  soit  au  D’’  Liè- 
vre-Brizard,  25  bis,  rue  'Victor-Hulgo,  là  Evneux 
(Eure).  Les  adhérents  seront  oonvo.gués  in- 
dividuellemeiit  à  l’assembMe  .constitutive  ‘gui 
se  tiendra  .au  cours  d'un  déjeuner  amical  gui 
aura  lieu  à  Paris  dans  la  première  ‘qutozaine 
'de  juillet. 
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ARTHRITISME 

^  Dr  U.BELIÈRES -19,  RUE  DROUOT  -  PARIS  j  j 

Pour  lui,  la  dégénérescence  consistait  en  une 
déshai-monie  ou  un  déséq.uilibxe  des  diven'- 
&es  fonctions  ipsychiques  la  cause  'eai  était 
une  lésion  anatomique,  qui  provoquaiit  une 
irritation  et  un  défaut  d’action  des  centr’es 
les  uns  sur  les  autres.  Les  centires  nerv,eiux 
étant  reliés  entre  eux  par  des  fibres  de  con¬ 
nexion,  il  .résultait  qu’une  lésion  d®  ces  li¬ 
bres  modifiait,  de  même  qu’une  lésion  des 
centres,  le  fonctionnement  des  zones  sous- 
jacenteis.  Et  comme  il  pensait  que  ces  lésions 
étaient  imiputables  à  des  processus  inflam¬ 
matoires,  la  dégénérescence  mentale  se  ré¬ 
duisait,  en  dernière  analyse,  à  une  inflam¬ 
mation  de  l’axe  cérébro-spinal  datant,  soit 
de  la  périoide  foetale,  soit  des  premières  an¬ 
nées  de  la  vie.  Ce  déséquilibre  des  fonctions 
psychiques,  cette  désharmonie  dans  l’action 
mutuelle  des  centres  nerveux,  il  les  voiiit 
dans  toutes  les  classes  qui  oonstàtoent  le 
groupe  des  dégénérés,  depuis  les  'pi.us  dé¬ 
gradés  dans  l’échelle  intelleetu&lle  jusqu’aux 
plus  élevés,  et  rexplication  des  trouh.lieis 
observés  reste  la  même  pour  tous. 

P arlanl  Je  l’œuvre  mé Jico  -  légale  Je 

Magnan,  M,  V.  TRUELLE  s  exprime 

ainsi  au  suiet  Je  l’épilepsie. 

<c  L’épilepsie,  par  les  troubles  intellectuels 
qui  l’accompagnent,  ôeirivait  Magnan,  est 
une  des  maladies  mentailes  qui  so.uilève  les 
■pirrtblèmes  les  plus  ardus  de  la  médecine  lé¬ 
gale.  » 

Et  ceci  reste  toujours  vrai.  Les  difficultés 
que  rencontre  à  ‘propos  de  cette  maladie 
1’ex‘pertise  psychiatrique  iprovieinn.ent  d’une 
pan  de  la  pluralité  des  causes  qui  peuvent 
la  faire  naître  ;  de  la  diversité  des  formes 
qu’elle  peut  revêtiir,  de  l’iirrégTllarité  de  son 
alïuire,  'des  variét.éj»  de  délits  ou  de  crimes 
qu’elle  peut  susciter  ;  d’autre  part,  de  la  «ri- 
tlque  qu’il  importe  de  faire  lorsqjue,  comme 
il  arrive  si  souvent,  elle 'est  iiLvoquée  faus¬ 
sement  ;  de  la  disorimination  enfin  qui  s’im¬ 
pose  entre  les  'circonstances  opimsées  ofi 
peut  se  trouver  l’épileptique  délinquant  ou 
criminel,  opposition  d,e  circonstances  d’où, 
découlei-'ont  des  conclusions  médico-légales 
égaflement  oppoesées.  Toutes  cas.  difflcuiités, 
Maigna.n  s’est  efforcé  de  les  lever,  ou  du 
.moins  de  les  atténuer,  .en.  faisant  de  l’é.pi- 
lepsie  une  étude  à  laqiuelle  du  point  de  vue 
clinique,  et  par  suite  du  'point  de  vue  mé¬ 
dico-légal,  rien  d’essentieil  —  on  pourrait 
presque  dire  rien  d’utile  —  n’a  pu  -  être 
ajouté  par  la  suite.  Parmettez-mol,  .quelque 
connues  'que  soient  pour  vous  ices  notions, 
de  rapipeler  ce  qu’il  écrivait  dès  le  début  de 
ses  leçons  cliniques  sur  Tép^üeipsie.. 

Si,  (iit-il,  l’épilepsie  est  bruyante  et  tapageuse, 
attire  forcément  les  regards  dans-  ses  manifesta¬ 
tions  les  plus  étendues,  d’autres  fois,  au  contrai¬ 
re,  elle  est  silencieuse,  sournoise  dans  ses  allu¬ 
res  ;  tantôt  retirée,  solitaire,  elle  ne  se  produit 
que  la  nuit  et  peut  rester  méconnue  ;  tantôt  elle 
se  montre  au  grand  jour,  mais  si  atténuée,  sous 
des  dehors  tellement  bénins,  tellement  inoffensifs, 
qu’elle  est  à  '  peine  remarquée  par  les  gens  qui 
entourent  le  patient  ;  quant  à  lui.  il  ignore 
absolument  qu'il  est  atteint  de  la  plus  affreuse 
maladie.  Tel  est  le  cas  où  les  paroxysmes  de.  la 
grande  névrose  se  traduisent  par  des  vertiges 
sans  spasmes  musoulaires,  par  des  absences  dans 
lesquelles  une  éclipsé  momentanée  du  moi  laisse 
à  l'automatisme  toute  sou  action  aveugle.  Cet 
automatisme,  qui  ‘  n’est  autre  que  l’accomplisse¬ 
ment  d’actes  sans  intervention  de  la  conscience, 
se  trouve  néanmoins  sollicité,  soit  par  la  conti¬ 
nuation  ou  la  répétition  d’une  action  familière 
au  malade,  dont  l’execution  est  devenue  machi¬ 
nale,  soit  par  le  réveil  de  sensations  passées, 
d’images  mnémoniques  recueillies  par  les  centres 
perceptifs  encéphaliques. 

Ne  .trouive-t-on  f)as  dans  ce  oouiPt  et  brillant 
raccourci  tous  les  méoanismes  .de  la  délin-- 
qu^ce  et  de  'la  criminalité  possibles  die.s 
épilep'tiiques  7  Et  dans  cet  autre  la  cairaœté- 
ristique  essentielle  qui  différencie  ‘les  actes 
m'Orbiides  de  oes  malades.  «  Les  impulsions 
liées  -à  l’épilepsie  ont  un  caractère  de  fatale 
irrésistibilité  qui  dépasse  de  beaucoup...  les 
tendances  impulsives  die  tous  les  autres  dé¬ 
lirants.  Elles  ont,  de  plus,  quelque  chose'  de 
terrible  .et  d’étranige  :  .c’est  l’inconsciein.ce 
absolue  du  malade,  <lans  la  .plupart  ides 
cas.  »  rnconscienoe  dont  le  corollaiire  est 
l’amnésie. 

Nous  ne  suivrons  pas  le  maître  dans  .tes 
détails  de  ses  .e:^osés  ni  d'ans  la  multiplicité 
des  exemples  si  typiques  .et  parfois  si -dra¬ 
matiques  ou  pittOrresques  qu’il  .produit.  Nouis 
nous  limiterons,  en  le  résuma-ut  encore  avec 
une  brièveté  peut-être  .trop  .grande,  à  ce  .qui 
conoeme  exclusivement  la  médecine  légale 
de  l’.âpilepsi6. 

Rien  à  ce  point  de  vue  n'a  été  laissé  dans 
l’ignorance  et  dans  l’ouib’ti  par  Magnan.  Non 
seu'lement,  en  les  illustrant  des.  faits  les  .plus 
d.émons.tratiifis  ig.éin.é.ralement  ob.servés  direc-- 
t.em.enl  par  lui,  il. insiste  sur  la  diversité 
des  crimes  et  des  délits  commis  par  oes  ma¬ 
lades  au  momemt  de  leurs  paroxysmes  de 
fo.rmu)les  différentes,  mais  aussi  -il  ■  prend 
soin  d’attirer  .l’atténitdon  sur  les  divers  trou- 
.pisychiquei.  qui  peuvent  pré’céder  l’atta¬ 
que  et  conditionner  tontes  sortes  d’actes  ré¬ 
préhensibles  qui,  faute  d’être  rattachés  'à 
leur  véritable  cause,  risqueraient  d’entraî¬ 
ner  des  conclusions  .erronées  d’im,putabiiLité  : 
modification  de  caractère  dans  le  sens  'ha¬ 
bituel  de  la  nervosité,  de  l’irascibiitté,  .de 
r.em|po.rtem.0nt,  d’aulres  fois  dans  celui  de 
l’expansivité.  Il  prend  •so.in  également  de 
donner  des  exemples  de  cetle  forme  «  infeli- 
leotuelle  »  die  il’auira  au  cours  de  lafluelle  sont 
susceptibles  de  se  produire,  tantôt  sous 
une  lorm.R  délirante,  tantôt  sous  'une  .forme 
apparemment  logique  et  coordonnée,  les  ac- . 
lions  les  pllius  étranges  ou  les  plus  ÏLanga 
.reuses.  Choises  non  moins  importantes,  il 
insiste  enfin,  toujours  avec  des  exemples  à 


l’appui,  sur  les  cas  de  «  folie  momemtanée  • 
qui  peuvent  précéder,  rempilacer,  ou  le  .pluf 
souven't  suivre  l’attaque  .proprement  dite  ; 
sur  les  continuations  automatiques  au  cwics 
des  «  absences  »  d’-un  acte  précédemmenl 
commencé,  ou  les  accomplissements  au 
cour.s  de  ces  mômes  absences  d’.une  actioo 
poes’lblemeint  en  correstpo.ndano0  avec  les 
sentiments  intimes  du  malade,  mais  qui, 
sans  cet  obsenroissement  subit  de  la  volmté 
consciente,  serait  resté  dans  le  .domaine  des 
velléités  réfrénées  ou  même  dans  celui  ,p(hs 
ou  moins  ignoré  de  la  subconscience  ;  sur 
oes  soirtes  de  lugues  parfois  prolongées, 
icomipliquées,  d’apparence  lucide,  cleut 
l’amnésie  .consécutive  vient  pour  ainsi  lïire 
contresigner  la  nature  moiibide,  à  moins 
qu’elle  ne  soit  brusquement  dévoilée  par 
une  attaque  'convulsive  terminale  ;  sur  les 
caractères  enfin  de  violence,  d’acharnemTO, 
d'’én.o,ranité  dans  le  drame,  et  d’iimmotivu- 
tion,  qui,  souvent,  permettent  d’inférer  d'em¬ 
blée  la  nature  épileptique  des  crimes  accom¬ 
plis  par  ces  maladês,  et  même  sur  les  eas, 
pour  rares  qu’ils  soient,  d’amnésie  retardée. 
Sachant  .éviter  les  excès  -doctrinaux,  iMagnam 
ne  manque  pas  non  plus  de  mettre  en 
sur  le  loaractère  généu’alement  -épmodiqiué  d 
transitoire  de  l’irresponsabilité  de  l’épUeiSi- 
que  ;  à  moins  que  ceux-ci,  par  l’effet  delà  ■ 
persôvérànce  et  de  l’aggravation  de  leur  ma¬ 
ladie,  c’est-à-dire  des  lésions  cérébralles  •qui 
la  conditionnent,  ne  versent  iiréanécUatle. 
ment  dans  un  de  ces  états  de  déchéance  »• 
tellectueUe  auxquels  on  a  do,nné  le  nom  de 
démence  épilaprtique. 

Exposant  1  influence  Je  Magnan  sur 

1  assistance  et  la  tkérapeutiqne  Jes 

aliénés,  M.  Maurice  DESRÜELLES 

rappelle  que  c  est  à  Magnan  qu’on 

Joit  la  suppression  Je  la  camisole  Je 

force  et  I  emploi  Je  la  clinotLérapie, 

Magnan,  interne  des  Hôpitaux  de  Paris 
eu  1863,  passe  la  m^eure  ip^ie  de  son  in- 
temat  dans  tes  is-ervioes' d’aldénés  ;  à  Btcêtre 
d’aboi’d,  do,nt  'les  médecins  étaient  F.  Voisin, 
M:arcé,  P.  Lucas. 'qui  limitaient  'le  ptas  pos¬ 
sible  Fus-age  de  la  camisole  dans  leurs  ser 
vioes.  Déjà,  nous  dit  .M.  Paul  Sérieux,  Ma¬ 
gnan  avait  été  péniblement  impressionné 
';pa,r  les  dangers  que  présente  iusage  de  la 
camisole  de  farce  et  des  liens  destinés  é 
immobiliser  sur  leur  dit  certains  malades. 
En  1865,  Magnan  'est  interne  à  la  .Salpêtrière, 
où  l’éicole  'psychiatrique  française  déployait 
un©  Temarquable  activité  scientifique  ;  en 
1867,  à  la  création  de  l’asile  Sainte-Anne. 

Magnan  .était  'à  la  Salpêtrière  l’infeme  de 
Rogiar,  médecin  de.  la  Cour.  Le  Prince  impé¬ 
rial  étant  souffrant,  Magnan  fut  désigné 
pour  .prendre  la  .garde  .auprès  du  petit  mala¬ 
de.  Il  .connut  ainsi  læ  souveratois,  d’où  sa 
dési..gnation  par  le  préfet  Haussmann  com¬ 
me  médecin-résident  à  Sainte-.Anne. 

En  1868,  dans  un  .raipiport  à  la  Sociéité  ana¬ 
tomique,  Magnan  signale  .que  sur  sept  cas 
de  fraature-  du  larynx  observés  par  LangW 
sur  des  aliéinés,  .quatre  é'taieat  dus  aux  vio¬ 
lences  des  infirmiers,  troiis  produits  par  la 
oamisole  .de  force.  'La  même  année,  .dans  un 
comp-te  rendu  à  la  Société  biotogique,  ü  esti¬ 
me  Qiue  rotliématomie  .est  toujours  d'd  à  un 
•tnaumatisnïe.  En  1869,  dans  son  étude  clini¬ 
que  Sur  l’alcoolisme,  Magnan  affixm'e,  poiir 
la  première  fois,  que  «  la  ‘supipression  de  la 
camàsole  de  force  a  réduit  chez  .les  alcooE- 
ques  aigus  le  chiffre  de  la  mortalité  dans 
des  pro.portions  notables  ».  'Magnan  .est  au  , 
début  de  sa  .carrière,  il  a  trente^qiuato  ans  i 
et  ses  constatations  sont  le  point  .de  dépas!  . 
de  l'offensive  .qu’il  mènera  toute  sa  vie  con¬ 
tre  l’usage  -de  la  camisole. 

En  1874,  dans  son  ouvrage  «  De  l’alcoolis- 
■me  »,  Magnan  répète  qm.e  la  camisole  est  ca¬ 
pable  de  produire  des '.aocidents  .graves.  Parce 
qu’il  a  la  .convictio.n  profonde  .qiu’il  faut 
supibrimer  tout  moyen  de  contrainte,  il  se.  j 
décide,  en  1878,  à  cesser  l’emploi  de  .toute 
contentio-n.  Dans  une  .comnuunication  é  la 
Société  Médico-Psychologique,  Magnan  dé¬ 
clare  qu’il  n’observe  plus  la  fureur  ma-  ! 
itiaque,  -et  que  les  aliénés  se  calment  . 
dès  q.u’on  leur  .enlève  la  camisole.  M. 
Paul  Sérieux  nous  apip,rend  -que  pour 
appliquer  dans  toute  sa  rigueur  la  méthode 
du  non-restraint,  «  Magnan,  Bouch.ea’eau  et 
leur  interne  Briand  se  'partagaiemt  la  sur¬ 
veillance  jour  et  nuit.  ».  .Cette  communica¬ 
tion  fut  accueiüMe  avec  scepticisme  et  la  So¬ 
ciété  Médico-Psychologique  consacj’a  guaire 
séances,  en  1880,  à  l’étude  «  du  no-restraint  •. 

Ce  furent  des  discussions- .ardentes  et  pas¬ 
sionnées. 

Dagonet  pose  les  questions  suivantes  : 

«  La  suppression  absolue  et  syisitématigue  de 
»  la  camisole  doit-elle  être  considéré©  corn- 
»  me  un  progrès  ?  Les  moyens  proposés  pour, 

»  y  remédier  ne  .constituent-ils  pas  une  mé- 
»  thode  difficile  .à  mettre  en  .prati;qu©  .et  re- 
»  jetée  .par  la  plupafft  des  médecins  7  »  Da- 
gonet  estime  que  la  méthode  -est  .d’aiieiiB 
discutée  en  Angleterre,  et  que,  dans  ceTitaiufi 
cas,  l’application  absolue  .de  la  camisole  est 
rendue  .nécessaire  ;  il  o-ite  même  des  maâar 
des  qui  viennent  eux-mêmes  réolamer  -leiH 
camisole,  et  il  .conclut,  tout  en  féiicitainit  Ma¬ 
gnan  de  ses  efforts,  que  le  nomrestraint  est 
une  .chimère. 

Magnan  .répond  qu’il  a  apipliqué  le  no-res-  ' 
tralnt  absolu  avec  une  certaine  crainte  paw« 
qu’il  savait  avoir  contre  'lui  .des  habitudes  et 
des  préjugés  déjà  .anciens,  mais  .qu-e  depuis 
dixhuit  mois  U  a  accumulé  avec  iBoucheremi 
d'es  faits  qui  .démontrent  que  le  non-njestraint 
est  possible. 

(Voir  la  suite  page  7). 
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it  Centenaire  de  la  naissance  du  grand  aliéniste  V.  Magnan 


{Suite  et  fin  de  la  -page  6) 


Sauf  Bouch«reau,  qui  te  soutient  tengue- 
■,?at  ;  Labitte,  qui,  à  la  colonie  de  Fitz-Ja- 
jîs,  laissait  une  grande  liberté  à  ises  méian- 
,i!ic[U«s,  même  à  ceux  qui  avaient  des  idées 
lie  suicide  (il  les  faisait  travaffler  aux 
tiamps,  sous  la  surveiïlauoe  des  ooloirs)  ; 
p.ier  et  Motet  qui  veulent  être  conorllanits, 
ioiB  les  orateurs  considèrent  que  Magnan  est 


pose  comme  règle  première  de  traitement 
la  nécessité  d’éviter  au  malade. toute  contrain¬ 
te  ;  ceit  avis,  dit-il,  est  entièrement  ipiarta,gé 
par  Magnan  qui  ipréfère,  en  cas  d’excessive 
agitation,  la  cetilule  capitonnée,  «  quelle  'que 
soit  l’agitation,  la  camisole  d'ol't  être  pros¬ 
crite  ».  En  1885,  dans  sa  thèse,  Ta,gile,  élève 
de  Magnan,  après  avoir  rappelé  les  dangers 


Kionvives  assistaient  au  banquet  qui  suivit 
fursnt  évoquées  la  compétence  clinique  de 
apporta  dans  le  traitement  des  aliénés. 


la  séance  de  la  Société  médico-psychologique,  où 
l'aliéniste  Magnan  et  les  innovations  profondes  qu'il 

Photo  DréviUe,  cliché  «  Inf.  Méd.  ». 


qu’on  ne  peut  laisser  de 
comme  moyen  de  traite- 
,  fidèle  au  restraint,  proteste, 
a  comparé  Conoliy  à  Pinel  ; 
.panétarytrique  de  la  camisole,  et 
3  auditeurs  félicitent  Christiain 
avec  lequel  il  a  défendu  lia  cami- 
!te  à  des  attaques.  C’est  une'mys- 
,sole.  Magnan  répond  en  vain 
lU  employer  depuis  deux  ans 
lans  le  sens  le  iplus  large, 
pplioation  est-  ipossiMe  ;  il 
iqu’uin  malade  camisole  s’agi- 
a’ il  n’ observe  plus  guère  de 
laniaque,  etc.,  il  ne  persuade 
un  échec. 

nuîlement  décour.igé.  Fort 
de  son  expérience,  il  conti- 
)  Briand  ■publie  en  1881  sa 
ire  aigu.  Il  cite  Scihüle,  qiui 


de  la  camisole,  donne  plusieurs  observations 
à  l’a.pipui  idu  non-restraint. 

De  1867  à  1913,  non  seuil'ement  .M'Ui^nan  pour¬ 
suivit  idans  ses  travaux  son  œuvre  réforma¬ 
trice,  mais  il  la  compléta  en  transformant 
son  service  de  l’admission  en  un  hôpital  où 
il  apiïlliquadt  le  non-restraint. 

Apirès  avoir  supprimé  dans  son  service 
l’usage  de  la  icamisole,  Magnan  complète 
ses  méthodes  thérapeutiques  par  la  suipoxres- 
sion  des  cellules  et  par  le  traitement  ipar  lie 
lit,  alitement  côJi.ti,nu  ou  cllnothérapie  (1894). 

Magnan  né  dàvâit  pas  rencontrer  ici.  une 
hostilité  aussi  vive  jiue  lorsqiu’il  avait  décidé 
de  supprimer  las  moyens  de  contrainte.  Il 
avait  d’abord  une  autorité  i&cientilique  et  mo¬ 
rale  supérieure  à  celle,  qu’il  avait  .en  1878  ; 
puis  l’alitement  h’était  pas  une  tihérapeuti- 
que  aussi  audacieuse,  aussi  révoliutdon.naire 
que  celle  qui  proscrivait  la  camisole 


b  défense  contre  les  gaz  de  guerre 


police  communique  : 
police,  répondant  aux  nom- 
-les  reçoit  à  oe  sujet,  fait  con¬ 
sonnes  désirant  être  employées 
volontaires  par  les  services 
_ .  _  peuvent  adresser  leurs  de- 
ùces  en  mentionnant  l’emploi 

les  suivantes  ;  médecins,  in- 
inflrmières  assistantes,  bran- 
d’immeubles  (abris  et  inoen- 
a  paix  auxiliaires,  services  di- 
■oia  a-utomobiles,  conducteurs 
iduoteurs  de  voitures  de  tou- 
(entretien  du  ma.tériel  auto- 
rs,  surveillants  de  travaux  de 
déblaiement. 

emplois  relevant  de  la  Préfeç- 
’emandes  qui  s’y  rapportent 
3,  soit  directement  à  cette 
la  Eapée,  soit  à  la  Préfec- 
'assurera  la  transmission. 


A  L’INFORMATEUR 
est  prouver  qu’on  est 
i  la  page  ». 


MOUVEMENT  DES  ÉPIDÉMIES 


M.  le  Ministre  de  1?.  Sauté  publique  et  de  l'Edu¬ 
cation.  physique  a  adressé  à  l’Académie  ; 

Des  lettres  de  MM.  les  préfets  des^Alpes-Mariti- 
mes,  de  l'Ariège,  de  la  Drôme,  de  la.  Meuse,  de 
l’Oise,  des  Pyrénées-Orientales,  de  la,  Saône-et- 
Loire,  du  Var  et  des  Vosges,  signalant  des  cas  de 
fièvre  ondulante  constatés  dans  des  communes  de 
ces  départements. 

Des  rapports  de  MM.  les  Préfets  de  l’Ain  et  de 
la  Haute-Marne  sur  des  cas  de  fièvre  typhoïde 
signalés  dans  des  communes  de  ces  départements. 

Des  notes  de  :  M.  le  Préfet  de  la,  Haute-Marne, 
sur  des  cas  de  rougeole  et  de  diphtérie  ;  M.  le 
Préfet  de  la  Côte-d’Or,  sur  une  épidémie  de  scar¬ 
latine  :  M.  le  Préfet  de  l’Indre,  sur  une  épidémie 
de  grippe  ;  M.  le  Préfet  du  Morbihan,  sur  des 
cas  de  méningite  cérébro-spinale  constatés  dans 
des  communes  de  ces  départements. 

Une  lettre  par  laquelle  M.  le  Préfet  de  police 
de^te_^eme  signale  des  cas  de  poliomyélite  cons- 


Voir  page  1 1,  le  magnirique 
voyage  que  vous  pourrez  Taire 
aux  vacances  prochaines 


OUAC,  ^ 

a^^dterrucfue^ 


Qui  ne  fatigue  pas  les  reins 
même  les  plus 


Sau  Minérale  M^argfative  Française 

PURG  O  S 

Alcaline  sulfatée  sodique  magnésienne 

Contenant  tous  les  principes  d.e  l’EAU  de  VICHY 
Alliés  aux  Sels  Purgatifs  3MgO,  NaO 

Tontes  Pharmacies  et  111,  Rne  dn  Maréchal-Pétain,  VICHY 

'  '  La  Bouteille  :  3,50  — . 


LE  IDITTEÉTIGiTTE 

E-A_E  EXIOELLElsTCE 

■ 

Est  sous  ses  quatre  formes  :  EURE,  CAFÉINÉE,  PHOSEHATÉE,  EITHINÉE 
te  plus  ACTIF,  le  plus  CaiXSTAKT,  le  plus  ÆIVOFFEIVSIF  des  DIURÉTIQUES 

laboratoire:  de  la  SAIVTHÉOSE:,  4,  rue  dn  Roi-de-Sieile,  PARIS  14*^) 

le  sem  de  jousset  (ar  vole  rectale  daes 
les  pMsles  sero-filirineases.  Les  sple- 
oopaeoMles  et  les  tievres  d’ievaslon 
Mercelense  de  renlaat, 

par  MM.  le  Prof.  Pierret 
et  les  D'"  G.  Lefèbvre  et  P.  Bocherel 

(Echo  Médical  du  Nord) 

Depuis  un  certain  nombre  d’années,  un 
grand  nombre  d’auteurs  ont  insisté  sur  les 
heureux  résultats  fournis  par  l’emploi  de  ce 
sérum  chez  les  enfants  atteints  dé  fièvre  d’in¬ 
vasion  bacillaire,  de  tuberculose  hilaire,  de 
pleurésie  séro-fibrineuse,  de  splénopneumo¬ 
nie,  de  polysérite. 

La  voie  d’introduction  habituelle  est  la  voie 
sous-cutanée  ;  la  voie  rectale  est  d’un  emploi 
plus  récent  et  jusqu’ici  encore  peu  répandu. 

Il  semble  cependant  que  les  résultats  obte¬ 
nus  puissent  tenir  la  comparaison  avec  ceux 
donnés  par  la  voie  sous-cutanée..... 

Evitant  des  réactions  sériques  parfois  bru¬ 
tales,  l’introduction  du  sérum  de  Jousset  par 
voie  rectale,  n’est  suivie  que  dans  quelques 
cas  isolés  d’une  poussée  thermique  passagère 
vers  le  lo®  jour,  d’une  durée  de  24  à  48  heu¬ 
res,  sans  urticaire  ni  artbralgies . 

Jusqu’ici,  la  vqie  rectale  n’avait  été  consi¬ 
dérée  par  tous  —  et  par  Jousset  lui-même  — 
que  comme  un  pis-aller. 

'  Tout  récemment,  Blechmann,  Berthet  et 
Bohh  se  sont  élevés  contre  cette  opinion  et 
ont  montré  qu’au  même  titre  que  le  sérum 
antipneumonique,  par  exemple,  le  sérum  de 
Jousset  méritait  d’être  administré  par  voie 
rectale  de  façon  quasi  systématique,  tout  au 
moins  chez  l’enfant.  Ils  se  sont  appuyés  sur 
une  centaine  d’observations  qni,  toutes, 
avaient  reçu  bénéfice  de  la  méthode. 

Administré  de  cette  façon,  le  sérum  perd 
ainsi  les  risques  dd  schock  ou  d’accidents  sé- 
riqnes  qui  pouvaient  confre-balancer  son  ac¬ 
tion  heurensé  lors  de  son  administration  par 
la  voie  sous-cutanée. 

,,  L’essentiel  est  d’avoir  affaire  à  l’une  des 
.formes  de  tuberculose  déjà  définies  plus  haut 
signées  par  l’apparition  d’une  cuti-réaction 
^positive. 

Jousset  attache  une  grande  importance  à 
l’intensité  et  à  la  précocité  de  la  cuti-réac¬ 
tion. 

Ces  deux  caractères  annoncent  des  formes 


Rcyue  de  la  Presse  Scientifique 


LE  TRAITEMENT  DES  ULCERES  GASTRO¬ 
DUODENAUX  HUMAINS  PAR  L’BIiSTIDI- 
NE  [Deux  années  d’e.xpêrience  clinique), 
•MiM.  SiOLz  ,€jfA\’F.iss.  —  (Bulletin  de  la  So¬ 
ciété  de  Médecine  du  Bas-Rhin.) 

Repremant  leurs  si  importantes  communi¬ 
cations  faites  à  la  Société  Nattonaie  de  Ohi- 
ruirgie  de  Paris,  le  13  février  dernier,  tes 'au¬ 
teurs  ont  présenté,  devant  la  Soicdété  de  Mé¬ 
decine  du  Bas-Rhin,  les  résultats  excessive¬ 
ment  intéressants  Qudla  ont  obtenue  dans  la 
maladie  ulcéreuse  gastro-duodénale  par  les 
injections  d’une  soiuition  à  4  %  d’histidine  ; 
ils  mésument  dans  leurs  communications  les 
observations  qu’ils  ont  faites  pendant  deux 
ans  d’espérienoas. 

D’après  eux,  l’histidine  calme  la  douleur,, 
aipporte  un  état  de  repois  remanquablte  à  l’es¬ 
tomac,  rend  inutile  ou  facilite  l’intervention, 
consolide  les  résultats- de  l’opériaMon,  exerce 
sm-  la  muqueuse  une  action  troiphique,  enfin 
constitue  le  traitement  de  base  toujours  uti¬ 
le  des  diverses  manifestations  de  la  maladie 
ulcéreuse.  Ces  résultats  pnt  été  confirmés 
rfar  les  ipublications  de  nombreux  autres  cli¬ 
niciens,  aussi  bien  en  France  qu’à  l’étranger, 
parmi  lesquels  il  faut  citer  Emile  Aron,  p. 
Blum,  A.  Costa,  Desplas,  Lenormand,  Four- 
nial,  P.  Duval,  Gavazzoni,  Goldberg,  Hal- 
bron,  .Palier,  Puech,  Vasselle,  etc. 

La  Laristine  est  une  solution  à  4  %  d’histi- 
dine  ;  elle  peut  être  administrée  ipar  voie 
intriamusculiaire  (ampoules  de  5  oc.)  et  par 
voie  intradermique  (ampoules  de  1  oc.)  ; 
ces  deux  présentations  perm'ettent  toutes  les 
modalités  thérap-eutiques,  non  seulement 
dians  la  maladie  ulcéreuse  gastro'dtuodénale. 
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jeunes,  des  formes  d’ihvasion,  formes  fluxion- 
naires,  non  destructives.  C’est  contre  elles 

que  la  sérothérapie  s’impose . 

Le  lavement  est  à  donner  de  préférence  le 
soir,  après  un  repas,  léger,  et  en  l’ayant  fait 
précéder  d’un  lavement  évacuateur...  La  dose 
journalière  est  mélangée  à  un  demi-verre 
d’eau  tiède  et  injectée  à  la  poire. 

-Les  doses  à  employer  peuvent  être  tenues 
pour  constantes.  Dans  la  première  enfance, 
nous  utilisons  des  doses  journalières  de  20  cc.; 
au-delà  de  cet  âge,  nous  nous  en  tenons  à  la 

dose  de  4o  cc.  pro  die . 

D’une  façon  assez  générale,  il  est  rare  de 
devoir  prolonger  la  sérothérapie  au-delà  de 
cinq  à  huit  jours  consécutifs.  Parfois,  on  sera 
amené  à  pratiquer  un  ou  deux  lavements  de 
rappel  si  la  fièvre  semble  se  réveiller. 


mais  aussi  dans  les  épigastiralgieis,  ü’aÆitlhmie, 
l’angor,  etc. 

H  fauit  bien  savoir  en  .effet  que  l’acidami- 
nothérapie,  inaugurée  avec  les  recherches  si 
importantes  de  Fontes  et  Thivolile  sur  1®  rôle 
du  tryptophane  et  de  i’histidine  dans  les 
anémies  (hémo:stra),  continuée  par  les  'expé¬ 
rimentations  multiples  de  ’W'eiés  et  .Aron 
avec  la  solution  à  4  %  d’histidine  (liarlstine), 
est  de  date  toute  récente,  mais  les  résultats 
enregistrés  chaque  jour  'perm'ettent  de  con¬ 
cevoir  un  développement  considérable  d" 
c-ette  thérapeutique  atoxique  ■et  cependant  s 
directement  utile. 


La  p'remière  prescription  à  faire  .est  de  con¬ 
seiller  le  repos  au  lit.  Le  lOlinostatisme  favo¬ 
rise  eji  effet  la  circulation  rénale  et  la  diu- 


Le  régime  alimentaire  doit  être,  lui  aussi, 
minutieusem'ent  réglé  :  réduction  des  liquides 
ingé'i’és  (1  litre  par  vingt-quatre  heuT'es),  ré¬ 
gime  déchloruré  en  sont  les  fondements  obli¬ 
gés. 

Le  régime  lacté  donne  dans  bien  des  cas 
des  résultats  satisfaisants.  Le  lait  écrémé, 
moins  riche  'en  beurre,  est  'parfois  mieux  sup¬ 
porté  par  des  fO'ies  déficients. 

Si  le  malade  a  .quelque  appétit,  on  sera 
donc  am'e.né  à  proposer  un  régime  plus  va- 
o'ié.  Le  riz,  la  farine  de  froment  'en  ■bO'Uillie, 
les  pommes  de  terre  cuites  à  l’^eau  ou  en  pu¬ 
rée,  les  pâtes,  les  légumes  verts,  les  fruits, 
les  sucrés  pO'Urront  être  autorisés. 

La  paracentèse  doit  être  regardée  par  le 
médecin  comme  un  pis  aller.  La  poniction 
sera  tardive  'Ct  demeurera  le  plus  rare  pos¬ 
sible.  En  premier  lieu,  s’il  existe  des  œdè¬ 
mes  périphériques,  l’ascite  ponctionnée  sie 
reforme  très  rapidement  à  leurs  dépens.  Mau¬ 
rice  Viliaret  et  Henri  Bénard  ont  signalé  le 
fait.  Lemierre  et  Levesque  y  'Sont  revenus. 

La  •pO'nction,  par  alU-eurs,  n’.ôst  pas  tou¬ 
jours  innocente  pour  le  péritoine.  Nous  ne 
parlons  pas  ici  des  infections  tsecondaires 
dont  on  se  gardea-a  par  une  asepsie  rigO'Ureu- 
.se,  mais  de  la  .simpl'e  irritation  .mécanique 
de  la  'Séreuse,  dont  témoignent  les  modifica¬ 
tions  'Cythologiques  'Ot  'Chimiques  du  liquide 
retiré,  et  qui  peut  augmenter  notablement 
la  vitesse  de  reproduction  de  l’ascite. 

■Des  soustractions  iiquidienn'es  abondantes 
et  répétées  risquent  en  outre  -de  provoquer 
un  véritable  'état  de  cachexie  '  séreuse. 

Rappelons  -enfin  due  certaines  hémorragies 
iieiivent  être  le  fait  d’une  évacuation  trop 
rapide  la  pression  artérielle  s’élevant  au 
cO'Urs  de  la  'paracentèse,  en  même  temps  due 
bai'sse  la  pression  du  liquide  d’ascite. 


CONTRIBUTION  AU  TRAITEMENT  DES  «■ 

VERNES  TUBERCULEUSES  GE.ANTES,  pat 

M.,  Girbal  (Marseille).  —  (Le  Progrès  Mé¬ 
dical.) 

Le  traitemeint  d’une  caverne  pulmonaire 
doit  viser  à  obtenir  la  disparition  d'une  ca¬ 
vité. 

Dans  le  cas  de  cavernes  géantes  où  l'on  ne 
peut  espérea-  obtenir  un  processus  de  résolu¬ 
tion  et  la  restitnllon  du  ■joaTen'Cliyme  pulnKi. 
naire,  le  problème  qui  se  pose  est  avant  tout 
un  problème  physique  :  compression  d’une 
cavité  'entour-ée  d’un  tissu  plus  ou  moins  ré¬ 
sistant. 

Les  moyens  mécaniques  ou  ohirurgicauî 
■actuellement  à  notre  disposition  sont  :  le 
pneumothorax,  la  phrénioeotomie,  la  thoraco¬ 
plastie. 

Tous  ont  leurs  partisans,  mais  ce  serait 
une  erreur  à  notre  avis  de  vouloir  applituet 
systématiquement  le  même  traitement  à  tou¬ 
tes  les  'Cavernes  géantes,  sans  tenir  compte 
des  'indications  propres  à  chaque  cas  parti¬ 
culier. 

Indications  qui  relèvent  -de  la  possibilité' de 
rétraction  des  parois  de  la  cavité  -et  dœ  tis¬ 
sus  environnants,  et  du  siège  de  la -cavité. 

.âge.  —  Cette  po-ssibilité  de  rétraction  dépend 
de  l’âge  de  la  -cavité.  Il  faut  -qu’il  puisse  V 
avoir  non  seulement  rétraction  de  la  coque 
fibreuse,  mais  auS'Si  rétraction  du  tissu  pul¬ 
monaire. 

Ce  coefficient  de  'rétraction  est  presque  tou¬ 
jours  Inversement  prono.rtionnel  .à  l’ancien¬ 
neté  de  'la  lésion.  Et  fon  pourrait  dire  que 
le  traitement  des  cavernes  'géantes  tubercu¬ 
leuses  est  plus  en  relation  avec  Tâge  de  h 
cavité  qu’avec  son  volume,  compte  tenu  de 
la  facilité  spéciale  à  chaque  malade  de  sclé¬ 
roser  plus  ou  moins  rapidem-ent  ses  tissus. 

Siège.  — ’  Les  cavités  du  lobe  supérieur  et  ’ 
.de  la  base  se  comprim-ent  moins  difficile- j 
ment  que  las  cavités  des  zon-es  moyennes.  Les  ■ 
pressions  positives,  même  élevées  -t-  10,  -1  U 
(t'èfminales)  sont  en  général  bien  tolérées,  et 
n’entraînent  pas  de  déviation  importante 
du  cœur  et  du  médiastin. 

Il  en  .est  différemment  pour  les  cavités  des 
régions  moyennes  du  poumon  et,  en  particu¬ 
lier  pour  les  cavités  juxta-bilaires  droites, 
qui  souvent  ne  permettent  pas  d’utiliser  des 
pT'essions  positives,  par  les  phénomènes  de 
compression  médiastinale  qui  se  produisent 
comme  dans  l’observation  que  nous  rappor 
tons  plus  loin. 

No.rmalement,  le  médiastin  «  est  un  point 
d’appui  efficace,  nour  le  refoulement  du  pou¬ 
mon  malade.  Oheiz  l’enfant,  les  adolescente 
les  femmes  jeunes  et  en  général  les  sujets  i 
tissus  mous,  le  médiastin  -èst  au  contraire 
lâche  et  mobile  ;  il  cède  et  se  dérobe  sous  la 
,  pression  des  gaz,  même  modérée  :  dans  ce 
cas,  dit  .Sergent,  le  collapsus  -est  difficile  i 
obtenir. 


h’ Informateur  Médical  est  un 

journal  indépendant.  Il  l’a  prouvé, 
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LES  LABORATOIRES  du  Di  ROUSSEL 

ROMAINVILLE 

1  PRÈS  PARIS  ) 


couvreajL-jjne  superficie  de 


USINES  CHIMIOUES^^ 
DES  LABORATOIRES. FRANÇ^ 


.  ÉCURIES  DE 


i^^étérlnclii*es-’<S; 
éûrs  chimistes 


ÉCHANTILLONS  : 

97,  Rue  de  Vaugirard- PARIS  (vif) 


ÉCHANTILLONS  : 

89,  Rue  du  Cherche-Midi.PARISlvi^i 


le  S.  M.  5.  reçoit 


. les  salons  de  ia  Maison  de.  la  Ohimie, 

jwaissent  adopter  de  plus  'en  plus  vo- 
i'itiers  tous  les  organisateurs  d’a^pes  con- 
(;jiemeilles  ou  de  bals  de  sociétés.,  s’e&t  d'é- 
Piilée  l’autre  soir  la  soirée  annuelUe  du  syn- 
jifatdes  médecins  die  la  Seine. 

Après  un  bangiuet  présidé  par  ie  dootenir 
,jyle  et  dont  la  plus  igi-ande  attrac.tion  fut 
«t-èlie  le  discours  du  président,  une  sau- 
pie  donna  aux  îamiUes  de  confrères  Syn- 
i'jiiés  l'oocasion  de  s’é'battre  joyeusement 
iigiHi’à  deux  heures  du  matin  dans  une 
;-3iosptière  de  très  agréable  intimité. 


le  bauqueit  ressembla  à  s’y  méprendre  à 
lie  les  autres  banauets  médicaïux,  à  cela 
frés  gue  le  docteur  Dartigues,  présent  corn- 
3  toujours,  ne  prononça  pas  d’allocutioiai, 
fiiOK  qu'on  l’en  ait  très  fortement  sollicité. 
A  ia  taMe  d’honneur,  les  invité'S  étaient 
.sffltaux  et  même  de  aua.lité.  L'A’caidémie 
{{médecine  était  représentée  par  les  profes-, 
l'iirs 'Besançon,  Cunéo,  Tanon,  Lereboullet  ; 
i:  Corps  Inédical  hospitalier  par  MM.  Mi- 
[M,  Bourguignon  et  Flandin.  Celui-ci  étant 
3iïé  «n  retard  ne  put  faire  Itentré©  inaper- 
ç'jeriae  sa  modestie  aurait  .peut-être-  souîiai- 
Dans  l’assistance,  on  remarquait  no- 
'{iraiient  toutes  les  notabilités  les  plus  en 
ni  du  syndicalisme  .médical  de  la  région 
fitisieruiê. 

.Ajoutons  que  les  dames  étaient  fort  nom- 
Biises  et  que  leurs  toilettes  rompaient 
isréaMement  la  monotonie  des  habits  et  des 
'lokings. 


Au  dessent,  l’art  oratoire  se  donna  libre 
!«s.  Après  que  le  docteur  Sadoun  eut  fini 
sîprtoter  llqs  excuses  des  absente,  la  pa- 
Tsle  fut  donnée  au  docteur  iBongrand,  pré- 
iiSeiit  du  S.  M.  S.,  qui  lit,  avec  l'ospiiût 
i’on  liü  connaît,  l'allocution  de  clrcons- 
nce.  M.  Bourguignon  fit  entendre  ensuite 
..  saiut  amical  des  médecins  des  hôpitaux 
is  l’adresse  des  praticiens  syndi^és.  Et  ce 
ai  alors  au  tour,  du  dacteur  Hilaire  qui, 
parlant  au  nom  de  cette  confédération  qiue 
1(8.  M.  S.,-eomme  on  le  sak,  ne  porté  pas 
JSK  son  cœur,  se  oontplut  à  quelques  exer- 
ti«  d’éguiUbre  sur  corde  raide  dont  ü  se 
ierait  d’ailleurs  admirato.lement  tiré  s’il 
n’avait,  en  commençant  son  discours,  perdiu 
Hjèrement  le  sens  de  l’opportunité  en  par¬ 
iant  de  «  -pleins  pouvoirs  »  sans  se  souvenir 
jie  M.  Flândin  était  assis  en  face  de  lui. 
.Avec  le  docteur  Douirnel,  président  de'  la 
Fédération  des  syndicats  médicaux  de  la 
aine,  nous  entendîmes  ün  régufsitoire  pHein 
'  "‘ume  conti’e  .les  organisations  médico- 
.  et  tous  ceux,  médecins  ou  non  mé- 
,  qui  leur  apportent  leur  app'Ui.  Dis- 
tows  à  «  bâtons  rompus  »,  -  dit  très  juste 
nent  quelqu’un  .près  die  nous.  • 

Parlèrent  ensuite  .suacessivemeint  iMM.  De- 
ré,  président  de  la  -  Fédération  corporative 
('es  médecins  de  la  région  parisienne,  Lu- 
jud,  secrétaire  général  de  l’A.  G.,  -et  Gué- 
lot,  au  nom  des  sociétés  d’arrondissement. 
Bnfin  le  docteur  J.ayde  se  .leva  pour  pro- 
îoacer  un  des  plus  beaux  discours  de  fin  de 
Ipuet  qu’il  nous  ait  été  donné  d’entendre, 
""ours  fait  pour  dém.entir  ceux  qui  pen- 
qte  la  médecine  moderne  s’éloigne  des 
loités  et  que  la  culture  igréco-latûie  ne 
„Je  iplus  l’esiprit  du  médecin  d’aujour- 
fliiii.  Discours  dont  furent  appréciés  lia 
?ande  élévation  de  -pensée  et  la  haute  tenue 
ttlérake,  et  dont  l’induligente  ironie  toute 
de  souvenirs  classiques  rappelait 
savoureuses  pages  d’Anatole  France, 
ce  'beau  talent  d’orateur,  toutes  ces 
üalités  d’humanité,  .M.  Jayle  les  mit  -à  trai- 
ïr  J’épineuse  question  des  étrangers  dans 
b  corps-  médical.  La  mythologie  agrémenta 
son  argumentation  que  vinrent  d’autre  part 
■  toute  une  série  de  judioi-eiuses  réfle- 
.  sur  l’organisation  actuelle  de  notre 
«seignement  inédical.  Sa  péroraison,  placée 
le  signe  du  Juipiter  olympien,  déchaîna 
véritable  ovation  qu’avait  mérité  amp-le- 
it  le  régal  oratoire  qu’il  nous  avait  offert. 


le  banquet,  la  -salle  fut  -livrée  aux 
de  Terpischore,  comme  dirait  M. 
tvle  !  Leurs  é-bais  particuMèrement  animés 
liient,  à  plusieurs'  reprises,  mteoiromipus 
K-ar  .permettre  au  sympathiques  groupes  deis 
A'otmanKls  de  .Paris  »  de  nous  offrir,  dans 
^  costumes  régionaux,  d’agréables  in.ter- 

Dlsoiis  aussi  qu’au  cours  du  hal  iqiui  se 
üiirsulvlt  jusqu’à  une  heure  très  avancée 
i«la  nuit,  les  animateurs  de  cette  soirée,  et 
>1.  Sadoun  en  particulier,  eurent  l’idée  heu- 
îtiise  de  faire  dan.ser  un  iqnadrille  des  lan- 
îiors  que  dirigea  avec  autant  de  maîtrise 
»  de  patience  le  maître  de  danse  ;M. 
"tries,  directeur  de  la.  Tlribune.  de  la  Dan- 
El  cela  nous  vvalut  de  voir  -quelques 
tréres,  comme  le  .docteur  Boungiuiignon, 
(pier  allègrement,  avec  force  entrechats 
-pirouettes,  la  bienheureuse  époque  1900  ! 
C'est  tout,  à  l’-honneur  de  S.  M.  S.  .d’avoir 
;«mpris  que  même  pour  des  médecins  émi- 
'•eats,  la  bonne  .chère  appelle  volontiers  la 
iaise.  C’est  .que  M.  Jayle,  sans  doute,  .avait 
«Ueur  souffler  .à  l’oreille  ;  Nune  pede  libéra 
’  tellus  !  » 


!X"  Congrès  International  de- Dermatologie 
et  de  Syphiligraphie 

Budapest,  Hongrie,  le  13-21  septembre  1935 


1.  Les  difficultés  économiques  mondiales  ont 
beaucoup  contrarié  les  relations  internationales 
des  dermatologistes.  Les  pérégrinations  annuelles 
vers  les  Centres  de  culture,  autrefois  si  faciles  et 
si  fructueuses,  ^  heurtent  aujourd’hui  à  toutes 
sortes  de  difficultés. 

En  attendant  que  la  Ligue  Internationale  de 
Dermatologie,  tant  de  fois  projetée,  devienne  une 
réalité,  ce  sont  les  Congrès  Internationaux  qui 
doivent  suppléer  à  son  œuvre.  Par  conséquent  le 
9»  Congrès  International  qui  aura  lieu  ,à  Buda¬ 
pest  du  13  au  21  septembre  1936,  s’occupera,  non 
seulement  des  questions  de  recherche  et  du  pro¬ 
grès  scientifique,  mais  il  discutera  encore  des 
problèmes-  techniques,  administraïifs  et  protes- 
sionnels  de  notre  spécialité,  Pour  que  ces  délibé¬ 
rations  ne  dérangent  les  travaux  scientifiques  du 
Congrès,  ces  *  commissions  spéciales  se  réuniront 
dans  les  deux  jours  avant  l’ouverture  officielle 
du  Congrès.  Leurs  décisions  seront  sous  forme  de 
propositions,  soumises  au  Congrès  qui  pourra  les 
accepter,  changer  ou  refuser.  Les  décisions  du 
Congrès  seront  des  cadres  dont  chaque  nation 
façonnera  le  contenu  selon  ses  circonstances. 

On  a  encore  d'autres  innovations  en  vue  :  des 
expositions  rétrospectives  et  scientifiques  ;  une 
séance  spéciale  pour  la  présentation  des  prépara¬ 
tions  microscopiques  d'un  intérêt  exceptionnel  ; 
une  conférence  sur  la  dermatologie  comparée  ;  la 
réforme  de  la  terminologie  et  de  la  classification 
des  maladies  de  la  peau  ;  les.  questions  d’ensei¬ 
gnement  ;  les  problèmes  soulevés  par  la  profes¬ 
sion  médicale,  enfin  l’érection  d’nn  Centre  pour 
l’échange  interolinique .  gratuit  de  matériaux  d’en¬ 
seignement. 

2.  Le  Congrès  étant  une  réunion  '  libre  et  tem¬ 
poraire  des  sociétés  dermatologiques  nationales 
indépendantes,  le  comité  d’organisation  n'admct- 
tra  comme  fonctionnaires  du  Congrès,  délégués 
officiels,  rapporteurs,  membres,  etc.,  que  les  per¬ 
sonnes  désignées  par  leur  société  nationale  re,s- 
pective  ;  même  les  sujets  de  discussion,  les  objets 
exposés  seront  choisis  par  les  sociétés  compéten¬ 
tes.  H  serait  désirable  que  les  délégués  nationaux 
et  les  membres  des  comités  soient  pourvus  d’ins¬ 
tructions  par  leurs  sociétés  mandatrices,  afin 
qu’ils -puissent  exprimer  l’opinion  ou  les  désirs  de 
leurs  sociétés.  Cette  délégation  ne  se  rapporte 
pas,  bien  entendu,  aux  discussions  scientifiques, 
où  chacun  présentera  ses  propres  avis. 

3.  Chaque  docteur  eu  médecine  pourra  être 
membre  du  Congrès.  Il  doit  annoncer  sa  parti¬ 
cipation  avant  le  h»  août  1935  au  secrétariat  na¬ 
tional  de  son  pays  et  envoyer  par  lui  ou  directe¬ 
ment  sa  cotisation  au  secrétaire  général  du  Con¬ 
grès  (Budapest,  Clinique  Dermatologique,  VIII., 

4.  La  cotisation  de  membre  titulaire  est  de  60 
peugôs-or,  la  cotisation  de  chaque  membre  de  fa¬ 
mille  accompagnant  un  membre  titulaire  et  celle 
des  savants  non-dermatologistes  invités  est  de 
30  pengôs-or.  Les  membres  titulaires  du  Congrès 
ont  droit  à  un  exemplaire  des  publications  offi¬ 
cielles  du  Congrès. 

5.  Le  comité  d’organisation  invite  MM.  les 
membres  à  porter  constamment  l’insigne  du.  mem¬ 
bre  durant  la  Congrès  et  d’une  façon  visible. 

6.  Le  bureau  central  du  Congrès  se  trouve  à  Bu¬ 
dapest,  Clinique  Dermatologique  de  l'Université, 
VIH.  Maria-u.  41.  Adresse  télégraphique  :  Derma- 
kliu  Budapest.  Téléphone  :  311-96. 

7.  Les  langues  officielles  admises  seront  :  l’alle¬ 
mand.  l’anglais,  le  français  et  l’italien. 

8.  Le  programme  et  l’ordre  du  jour  seront  fixés 
par  le  comité  d’organisation  et  distribués  aux 
membres  en  temps  utile. 


CONGRÈS  INTERNATIONAL 
DE  LA  nÉDECINE  D'ASSURANCE-VIE 

LONDRES,  DU  23  AU  27  JUILLET  1935 


Le  programmé  provisoire  est  ainsi  fixé  : 


Mercredi  24  juillet  :  Cérémonie  officielle  d’ou¬ 
verture. 

«  Des  méthodes  pour  l’évaluation  des  risques"  ». 
Rapports  préiimlnaires  ;  D»  Sturm  (Allemagne)  ; 
Dr  Chester  T.  Bro-wu  (Etats-Unis). 

-  «  Le  pronostic  de  l’hypertension  ».  Rapports 
préliminaires  ;  Dr»  May  et  Ollivier  (France)  ; 
Professeur  D»  Winternitz  (Italie). 

Jeudi  25  juillet  ;  «  De  l’acceptation  des  glycosu- 
riques  ».  Rapports  préliminaires  :  Pv  W.  Langdon 
Bro-wn  (Angleterre),  Pr  Vau  den  Bergh  (Hollan¬ 
de). 

«  jties  tilcères  gastro-intestinaux  et  l-’assurance- 
vie  ».  Rapports  préliminaires  Professeur  Dr  Ro- 
manelli  (Italie)  ;  Drs  Faroy  et  Carrié  (France), 
préventives  dans  l’assurance-vie  ».  Rapporta  pré- 

Vendredi  26  juillet  :  «  De  la  valeur  des  mesures 
préventives  dans-  l’assuranoe-vie  ».  Rapports  pré¬ 
liminaires  :  Dr  O.  JSeustatter  (Allemagne).  Rap¬ 
ports  spéciaux. 

Samedi  27  juillet  ;  Excursions. 


La  cotisation  pour  les  membres  du  Congrès, 
comprenant  le  banquet  et  les  autres  fonctions  so¬ 
ciales  pendant  le  Congrès,  ainsi  qu’une  copie  des 
délibérations,  est  fixée  à  2  livres  sterling  ;  la  co¬ 
tisation  pour  les  dames  les  accompagnant,  à  rr’ 
son  d’une  personne  pour  chaque  participant  t 
Congrès,  sera  de  une  livre  sterling,  comprenant 
seulement  le  banquet  et  les  fonctions  sociales 

Si  le  nombre  des  délégués  au  Congrès  est  a _ 

grand,  on  espère  obtenir  une  réduction  des  prix 
de  transport  et  d’hôtels. 


Avis  de  vacance  de  poste  de  médecin 
directeur  d'hôpital 

EiSit  vacant  le  poste  4e  médecin  direoteur 
4e  l’hôp-ital  pour  les  m4ladies  mentales  4© 
la  Manouha  (près  Tumi-s). 

Tiraitemenit  afférent  à  la  classe  4u  .p.rati- 
ciein  dans  le  cadre  4es  médecins  Chefs  de  ser¬ 
vice  4eis  asiles  d’aliénés  4e  la  méteopole  ma¬ 
joré  de  33  %. 

Indtemnlté  d-e  direction  :  4.000  fr.  par  an. 


JUS  DE 
RAISIN 


D"-  OGLIASTRI.  , 


Logement  graituit  da-ns  l’étahlisseiment. 


Dérivé  atoxique  de  la  Strychnine 


ASTHÉNIE  ADYNAMIE 
CONVALESCENCE 


"  Le  Strychnol 
est  à  la  Strychnine 
ce  que  le  Cacodylate  est  à  l  arsenic" 

Dose  active  très  éloignée  de  la  dose  toxique 

2  à  6  granules  par  jour 
1  à  3  ampoüles  par  jour 

ARSI-STRYCHNAL 

Association  Strychnal  (0,01)  cacoidylate  Na  (0,25) 


Dose:  I  à  2  ampoules  de  trois  cc.  par  jour 


e _ 

ONG  U  ET 

. . . . . . . . . . . . . 


Les  Laboratoires  de  la 
CARNINE  LEFRANCQ 

(M.  FIQUET  :  Ex-Interne  des  Hôpitaux’de  Paris) 


jr 


(Ampoules  buvables  de  10  ce.) 


ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE  ADRESSÉE  AUX 

LABORATOIRES  Je  k  CARNINE  LEFRANCQ,  à  ROMAINVILLE  (Seine) 


fiRAUfD  VOVAGE  MÉDICAL 


19  Août  -  4  Septembre 


S  Em  EUROPE  CEniTRÆEE 

orstanisé  sous  le  patronage  de  "  rinformateur  Médical 
AITRICHE  HONGRIE  ROUMANIE  YOUGOSLAVIE 
aiiBmiiniii  ^  Septembre 


cal  ”  I 
A  VIE  I 


IS 


intellectuelle  est  très  développée.  Il  fut  un  mo¬ 
ment  question  de  transporter  la  capitale  de  la 
Roumanie  à  Brasov.  Au  centre,  s’élève  le  vieil 


Pour  permettre  aux  voyageurs  de  profiter  des 
têtes  de  l’Assomption,  nous  avons,  à  la  demande 
d’un  grand  nombre  de  lecteurs,  établi  un  pro¬ 
gramme  supplémentaire  «  facultatif  »  selon  dé- 

14  août  :  Départ  de  Paris,  gare  de  l’Est,  vers 
7  h.  30.  Déjeuner  et  dîner  en  wagon-restaurant. 
Voyage  par  STRASBOURG,  STUTTGART.  Arri¬ 
vée  à  SALZBOURG  vers  23  h.  45.  Transfert  à 
l’hôtel.  Logement. 

15  août  :  Petit  déjeuner.  A  10  heures,  excursion 
d’une  journée  entière  en  autocar  au  SALZKAM- 
M  ERG  UT  (région  des  lacs)  :  Fuschlsee, 


M  ‘Æn-sra 


A  FORFAIT  PAR 


e  trajet  en  6" 


N,  B.  —  Par  le  confort  des  transports, 
ÿ'nSormatÏur  M 

md  que  la  modicité  des  prix,  ne  peu- 
m  éviter  l’écueil  de  la  précarité.  Les 
néiecins  sont  habitués  à  trouver  chez 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
«  à  la  page  ». 


CHAPOTOT 


PÆI.M.AS 


pePTONATE 
FER  ROB"* 


ANÉMIE 

CHLOROSE 

DÉBILITÉ 


GRANULE  NORDEN 


PHOSOFORME 


•  ASTHÉtilES  • 
,  MmÉRALI5ATI0N- 
SCLEROSES -LITHIASES- 


CA VALIE,  Prof .  à  la  Faculté  de  Bordeaux  1 1 

ïi?rr d?Lr"  Il 


COMENOL 


GOMENOLÉOS 

dosés  à  2%,  5%,  lOO/o,  20%  et  33% 

PRODUITS  PREVET 

AU  GOMENOL 

Exigez  le  nom  PREVET 

REFUSEZ  LES  SUBSTITUTIONS 


12 


Exentérol 

(INSÉVA) 


Pansement-vaccin  intestinal 


réalisé  par  rassociation  extemporanée 


P  d’une  ampoule  de  vaccin  buvable; 
2"*  d’une  mesure  de  granulé  mucilagineux. 


ENTERITES 


Le  Gérant  :  J.  CRINON 


lmp.  Société  des  Journaux  et  Publications  du  Centre,  i8,  rue  Turgot,  Limoges.  —  igîS. 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


.  JUIN  193S 


QUATORZIÈME  ANNÉE  —  66^' 

Diraction  s  111,  boulevard  Magenta  PÀRIS  (X*) 

Téliphone  Tradaine  62-S 


Le  numéro  ;  50  centimes 


France,  un  an . . .  , .  30  Ir. 

Etranger,  un  an .  T5  — 


Compte  Chèques  postani  :  PARIS  133-28 


CRINON,  Directeur 


S’adresser  poAir  la  Publicité 

tux Bureaux da  M’nATEUR  MÉDICAL” 

111,  boul.  Magenta,  PARIS 


L’âOyâlLOTÊ  NÉÛOCâlLi  ÛiMâlNIT  IL*©iJi€TOIF  *:* 


X_.e  BsLJHLQiui-e-t  cïU-i  olotiara  les  CT oirrnées  IMIédicsLles  d-’J^rciiezis 

Ce  banquet  défraya  la  grande  presse  et  émut  considérablement  le  milieu  médical  par  suite  des  accidents  toxiques  graves  qui  survinrent  chez  un  grand  nombre  de  convives. 

L’un  de  ceux-ci  est  même  décédé. 
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LE  MONDE  MÉDICAL 

Nécrologies 


Naissance 

^  M.  et  M™®  Jean  d’Herbécoiirt  sont  hen- 
teux  de  vous  annoncer  la  naissance  fie  leur 
second  fils  Jean-Claude.  Granges-siir-Vologne 
d'osges). 

M.ariaâes 

-  On  aniionce  le  mariage  de  Anne-Ma- 
de  Maulian,  fille  de  M.  le  D’'  Henri  Mauban, 

'  tncien  interne  des  hôpitaux  de  Paris,  méde- 
dn  consultant  à  Vichy,  chevalier  de  la  Légion 
’l'bonheur,  Croix  de  guerre,  et  de  Henri 
'lauban,'  avec  H.  Michel  Jomier,  docteur  en 
'Ut.  fils  de  M.  le  D‘  Julien  Jomier,  ancien 
mierne  des  hôpitaux  de  Paris,  ancien  chef 
fe  clinique  à  la  Facullé  de  médecine  de  Pa- 
ds,  chevalier  de  la  Légion  d  ’honheur,  et  de 
'l"  Jules  Jomier. 


—  Le  jeudi  i3  juin  a  été  célébré,  en  la  ca- 
Ihédrale  Saint-Pierre  de  Poiliers,  le  mariage 
de  M”=  Anne-Marie  Cirotteau,  fille  de  M.  Mau¬ 
rice  Cirotteau,  docteur  en  droit, i  conseiller 
d’escompte  du  Crédit  de  l’Ouest,  directeur 
des  Compagnies  d’assurances  l’Union  à  Poi- 
tie*s,  el  de  M“®,  née  Pieiyot-Gérard,  avec  le 
docteur  René  Bourget ,  fils  du  docteur  Bour¬ 
get,  décédé,  et  de  M“®,  née  Bidard. 


--  Nous  apprenons  la  mort  du  docteur 
Germain  Roque,  professeur  honoraire  de  cli¬ 
nique  médicale  à  la  Faculté  de  médecine  de 
l’Université  de.  Lyon,  officier  de  la  Légion 
d’honneur,  survenue  à  Lyon. 

—  Le  docteur  Dequidt,  inspecteur  général 
an  ministère  de  l’Intérieur,  président  du  Co- 


nrité  national  des  colonies  de  vacances,  et 
M“®,  ont  la  douleur  de  faire  part  de  la  mort 
de  leur  fille  Marguerite. 

—  On  apprend  la  mort  du  docteur  Jernes, 
70  ans,  l’un  des  médecins  qui  prirent  part, 
le  dimanche  2  juin,  au  banquet  de  la  Journée 
médicale  de  Picardie  et  qui  furent  intoxiqués 
à  la  suite  de  ce  repas.  On  sait  que  plus  de 
cent  des  convives  furent  malades. 

— '  Un  service  anniversaire  a  été  célébré  le 
mercredi  19  juin,  en  l’église  de  Saint-Sym- 
phorien-sur-Couze,  h  dix  heures,  pour  le  re¬ 
pos  de  l’âme  du  docteur  Louis  Boyer,  Croix 
de  guerre,  chevalier  de  la  Légion  d’honneur, 
ancien  président  du  Syndicat  des  médecins 
da  la  Seine,  du  Bureau  de  l’AssistHnce  publi¬ 
que  de  la  Seine,  pieusement  décédé  le  i4 
juin  1934,  à  Paris. 


Voir  page  II  le  magnirique  voyage  que  vous  pourrez  Taire 
aux  vacances  prochaines 


S)  CONTROVERSES 


Les  lumières  qu’il  faut  mettre  sous  le  boisseau 

Réponse  à  M.  RIST 

Par  Auguste  LUMIÈRE 


(1) 


Le  rapport  de  M.  Marcel  Clerc,  sur  la 
tuberculose  dans  la  Marine  Marchande, 
présenté  au  VIII'’  Congrès  National  de 
Marseille  (avril  1935),  fait  allusion  aux 
nouvelles  conceptions  relatives  à  la  fai¬ 
ble  contagiosité  de  la  tuberculose  chez 
l’adulte,  conceptions  que  nous  défen¬ 
dons  depuis  plus  de  cinq  ans  et  au  sujet 
desquelles  nous  avons  publié  deux  ouvra¬ 
ges  et  une  trentaine  de  mémoires. 

Cette  allusion  ne  semble  pas  avoir  été 
du  goût  de  M.  Rist  qui  s’est  élevé  contre 
notre  thèse  et  a  terminé  son  éloquente 
intervention  par  la  spirituelle  insinuation 
suivante,  incontestablement  décochée  à 
notre  adresse  : 

K  II  y  a  des  lumières  qu’il  faut  mettre 
sous  le  boisseau  ». 


M.  Auguste  Lumière,  de  Lyon. 


Au  silence  qui  -règne,  dans  les  hautes 
sphères  officielles  de  la  phtisiologie  de 
la  tuberculose,  nous  préférons  toutes  les 
critiques,  si  malveillantes  soient-elles, 
aussi  sommes-nous  reconnaissant  à  M. 
Rist  de  nous  fournir,  une  fois  de  plus, 
l’occasion  de  développer  notre  action 
contre  des  opinions  dont  les  méfaits  ont 
trop  duré. 

Pour  la  deuxième  fois,  nous  avons  la 
chance  de  pouvoir  exprimer  notre  grati¬ 
tude  à  M.  Rist  qui,  déjà  en  1933,  avait, 
en  effet,  écrit  un  article  sur  la  contagion 
des  infirmières,  article  se  terminant  par 
une  phrase  sans  aménité  à  notre  inten¬ 
tion. 

A  ce  moment,  nous  n’avons  pas  eu  de 
peine  à  démontrer  que  les  interprétations 
de  notre  contradicteur  étaient  incontes¬ 
tablement  erronées  et  nous  l’en  avons 
complimenté,  car,  si ,  elles  avaient  été 
exactes,  elles  lui  auraient  fait  encourir 
les  plus  graves  responsabilités,  son  cas 
tombant  sous  le  coup  des  articles  319  et 
320  du  Code  pénal,  lequel  prévoit  des 
peines  sévères  contre  quiconque,  par 
maladresse,  négligence  ou  inobservation 
des  règlements,  aurait  été  involontaire¬ 
ment  la  cause  d’un  homicide  ou  de 
coups  et  blessures. 

Si  la  théorie  contagionniste  avait  été 
valable,  l’aveu  même  de  M.  Rist  aurait 
dû  entraîner  justement  sa  condamnation. 

Nous  aurions,  certes,  préféré  soutenir 
notre  manière  de  voir  en  répondant  à 
des  objections  exprimées  rationnelle¬ 
ment,  formulées  directement  à  l’encon¬ 
tre  des  faits  que  nous  avons  relevés,  et 
discuter  le  problème  suivant  les  règles 
normales  de  la  méthode  scientifique  ; 
mais,  nul  n’ayant  voulu  ou  pu  élever  la 
voix  dans  ce  sens,  en  nous  opposant  des 
arguments  de  quelque  valeur,  nous  de- 

(1)  Extrait  de  l'.4i;emr  Méàual,  .Juin  1935. 


vous  nous  contenter,  faute  de  mieux,  des 
critiques  indirectes,  plus  ou  moins  déso¬ 
bligeantes,  dont  on  nous  a  gratifié,  heu¬ 
reux  que  nous  sommes  encore  d’échap¬ 
per  à  l’étouffement  systématique  et  c’est 
pour  cela  que  la  boutade  de  M.  Rist  nous 
réjouit  sincèrement. 

Cependant,  tout  en  nous  félicitant  de 
la  nouvelle  algarade  de  cet  auteur,  nous 
ne  pouvons  nous  empêcher  d’exposer  les 
remarques  qu’elle  nous  suggère. 

Pour  atteindre  ^  le  résultat  souhaité, 
c’est-à-dire  pour  mettre  la  lumière  sous 
le  boisseau,  M.  Rist  eut  certainement 
mieux  réussi  en  s’abstenant  ;  il  n’est  pas 
douteux  qu’il  a  fait  un  mauvais  calcul. 

La  lumière  c’est  la  vérité  ;  quelqu’un 
est-il  jamais  parvenu  à  l’éteindre  ?  Il  y 
a  des  clartés  que  nulle  force  humaine  ne 
peut  supprimer  et  il  y  a  des  boisseaux 
au  travers  desquels  percera  toujours  un 
rayon  victorieux. 

Mais  ce  n’est  point  pour  ces  motifs 
d’ordre  général  que  notre  censeur,  s’il  a 
pu  faire  sourire  les  membres  du  Con¬ 
grès,  n’a  donné  qu’un  magistral  coup 
d’épée  dans  l’eau. 

A  l’heure  actuelle,  et  à  la  suite  de  nos 
travaux,  les  médecins  praticiens  qui  se 
sont  ralliés  à  notre  manière  de  voir  et 
qui  ne  croient  plus  à  la  contagion  tuber¬ 
culeuse  chez  l’adulte,  sont  en  nombre 
considérable.  Ils  sont  des  milliers  qui 
pensent  comme  nous  et  qui,  instruits  par 
l’observation  clinique  des  familles,  ont 
réussi  à  se  libérer  du  dogme  de  l’Ecole. 
Le  contagionisme  fait  incontestablement 
faillite. 

Non  seulement  les  praticiens,  mais  en¬ 
core  certains  phtisiologues  de  haute  et 
juste  renommée,  ont  maintenant  com¬ 
pris  tout  le  mal  que  la  doctrine  classi¬ 
que  a  causé  aux  tubercvdeux.  Aussi  com¬ 
mencent-ils  à  réagir  loyalement  contre 
les  e^-^êj,Us  passés. 

Lé  docteur  Dumarest  écrit  dans  la 
Revue  des  Sciences  Médicales  : 

«  Nous  avons  été  trop  souvent  le  té¬ 
moin  attristé  de  la  phobie  de  la  conta¬ 
gion  tuberculeuse  et  de  ses  désastreuses 
conséquences  familiales  et  sociales,  pour 
ne  pas  souhaiter  que,  sous  l’influence 
jjersévérante  des  médecins,  une  mise  au 
point  se  fasse  dans  l’esprit  du  public, 
mise  au  point  destinée  à  accréditer  dans 
tous  les  milietix  cette  élémentaire  notion 
que,  moyennant  des  précautions  simples 
et  faciles  à  appliquer  partout,  on  peut 
vivre  au  contact  des  tuberculeux  pendant 
de  longues  années,  sans  courir  aucun  ris¬ 
que  et  que  ceux  qui,  par  peur  de  la  con¬ 
tagion,  trahissent  leur  devoir,  commet¬ 
tent  une  lâcheté  sans  ])rétexte  et  sans 
excuse  ». 

L’affirmation  de  l’un  de  nos  plus  émi¬ 
nents  spécialistes  ne  laisse  aucun  doute 
sur  la  contagiosité  vraiment  faible  de  la 
bacillose  : 

«  Il  nous  est  agréable,  écrit  le  docteur 
Guiuard,  médecin-directeur  des  Sanato¬ 
riums  de  Bligny,  vice-président  du  Comi¬ 
té  National  de  défense  contre  la  tuber¬ 
culose,  de  rappeler  qu’aüx  Sanatoriums 
de  Bligny,  qui  fonctionnent  depuis  plus 
de  vingt-cinq  ans,  et  où  tout  le  monde 
vit  en  promiscuité  avec  les  malades,  ni 
dans  les  famillés  du  personnel,  on  n’a 
jamais  eu  à  déplorer  un  seul  cas  de  tu¬ 
berculose  pouvant  être  mis  sur  le  compte 
d’une  contamination  réalisée  dans  un 
service  quelconque  des  sanatoriums. 

»  Dans  le  personnel  logé,  des  enfants 
sont  nés,  ont  été  élevés  et  ont  grandi  au 
voisinage  des  malades  ;  or,  aucun  n’a 
présenté  le  moindre  symptôme  de  tuber¬ 
culose  ». 

Il  n’y  a  aucun  exemple  de  contagion 
dans  les  milieux  sanatoriaux,  cependant 
tellement  riches  en  germes  que  Di  Na¬ 
tale  a  trouvé  des  bacilles  vivants  et  viru¬ 
lents  sur  la  muqueuse  nasale  des  méde¬ 
cins,  des  infirmiers  et  des  employés  atta¬ 
chés  à  ces  établissements  (1),  sans  que 

(1)  Di  natale  :  «  La  diMlusion  .du  baciite  de 
'Koidi  dans  le  milieu  sanatorial  ».  Minerva 
Médica,  année,  T.  II.  juillet  1932. 


La  réunion  médicale  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Nancy 


Le  2  juin  dernier,,  la  Faculté  de  Médecine 
de  Nancy  avait  organisé,  comme  les  années 
précédentes,  une  réunion  médicale  à  l’inten¬ 
tion  des  médecins  praticiens  de  notre  ville 
et  de  toute  la  région. 

A  de  nombreux  représentants  du  corps 
médical  des  départements'  de  Meurtlie-et- 
Moselle,  de  la  Meuse,  des  Vosges,  de  la  Mo¬ 
selle,  de  la  Haute-Marne,  du  Haut-Rhin  et 
du  Bas-Rhin,  avec  à  leur  tâte  notamment 
MM.  les  docteurs  Giry,  président  du  Syndi¬ 
cat  de  Meurthe-et-Mosellé  et  maire  de 
Briey  ^  ;  Algan,  jirésident  du  Syndicat  des 
Vosges  ;  Pierson,  président  du  Syndicat 
de  1«  Meuse  ;  Giss,  président  dru  Syndi¬ 
cat  de  'la  Moselle,®  était  venue  se  joindre 
cette  année  une  délégation  luxemhourgeoise 
particulièrement  importante,  dirigée  par 
MM.  les  docteurs  Faber  et  Felten,  président 
et  secrétaire  de  la  Société  des  sciences  médi¬ 
cales  du  Grand-Duché  de  Luxembourg. 


Dès  9  h.  3o,  les  deuy  cents  participants  à 
la  journée  se  répartirent  dans  divers  services 
de.  l’Hôpital  central,  où  les  accueillirent  suc¬ 
cessivement  MM.  les  professeurs  Froelich, 
.\ndré,  Jacques,  Caiissade  et  Hamant,  puis 
au  centre  anticancéreux  dirigé  par  M.  le  pro¬ 
fesseur  Hoche^. 

Suivant  une  formule  qui  fut  particulière¬ 
ment  goûtée  de  l’auditoire,  les  démonstra¬ 
tions  cliniques  et  les  présentations  de  ma¬ 
lades  qui  eurent  ainsi  lieu,  au,  cours  de  la 
matinée,  ne  se  départirent  pas  d’un  carac- 
tèare  de  pratique  et  d’utilité  immédiates,  qui 
sont  d’ailleurs  le  propre  des  réunions  médi¬ 
cales  de  Nancy  et  attirent  à  ce  genre  de  ma¬ 
nifestation  une  foule  toujours  plus  grande 
de  médecins  de  la  région  soucieux  de  se 
tenir  au  courant  des  derniers  progrès  du 
diagnostic  et  de  la  thérapeutique. 


A  midi  trente,  un  déjeuner  réunissant  une 
centaine  de  convives,  a  été  excellemment 
servi  à  l’hôtel  d’Angleterre. 

Au  dessert,  M.  le  doyen  Louis  Spillmann, 
fidèle  à  la  tradition,  se  défendit  de  faire  un 
discours,  mais  tint  à  saluer  les  représentants 
du  corps  médical,  notamment  ceux  des  dé¬ 
partements  de  Meurthe-et-Moselle,  de  la 
Meuse,  des  Vosges,  de  la  Haute-Marne,  de  la 
Moselle  et  dû  Bas-Rhin. 

Il  eut  un  inot.  particulièrement  aimable 
pour  les  confrères  du  Luxembourg,  affir- 
maut  une  fois  de  plus  la  solidité  des  liens 
qui  animent  cp  pays  et  le  nôlœ. 

Après  avoir  félicité  les  'docteurs  Giry, 
Algan  et  le  professeur  Merklen  jKiur  leur 
récente  nomination  à  différentes  fonctions 
sociales,  M.  Louis  Spillmann  a  rendu  hom¬ 
mage  au  docteur  Cavaillon,  directeur  du  ser¬ 
vice  de  prophylaxie  des  maladies  vénérien¬ 
nes  au  ministère  de  la  Santé  publique. 

Puis  il  a  levé  son  verre  au  corps  médical, 
ainsi  qu’à  l’union  toujours  plus  étroite  de 
ce  dernier  avec  le  corps  enseignant. 

En  terminant,  M.  Louis  Spillmann  asso¬ 
cia  le  corps  médical  à  la  peine  éprouvée  par 
le  corps  pharmaceutique  en  la  personne  de 
M.  le  Doyen  Gillot,  de  la  Faciüté  de  Phar- 
.  macie  de  Nancy,  récemment  décédé. 


jamais  ces  microbes  aient  contaminé  ceux 
qui  en  étaient  porteurs. 

On  ne  contestera  pas  que  ce  mouve¬ 
ment,  qui  s’affirme  contre'  la  notion  de 
contagion,  a  eu  nos  travaux  comme  point 
de  départ  et  ce  sera  la  plus  grande  satis¬ 
faction  de  notre  carrière  scientifique 
d’avoir  réhabilité  le  phtisique,  et  de  lui 
avoir  redonné  le  droit  d’asile  dans  la 
société  moderne. 

Les  données  de  l’expérience  et  de  l’ob¬ 
servation  dont  nous  faisons  état  devien¬ 
nent  chaque  jour  plus  évidentes  et  plus 
démonstratives,  et  ce  n’est  pas  le  boisseau 
en  baudruche  de  M.  Rist  qui  arrivera  à 
les  étouffer. 

D’un  certain  sens,  et  abstraction  faite 
du  côté  scientifique  de  la  question,  la 
phrase  de  M.  Rist  s’explique  parfaite¬ 
ment.  Il  y  a  effectivement,  pour  cer¬ 
tains,  des  lumières  qui  doivent  être  mises 
sous  le  boisseau  ;  ce  sont  celles  qui  gê¬ 
nent  des  intérêts  personnels. 

De  ce  point  de  vue,  qui  n’a  jamais  été 
le  nôtre,  M.  Rist  a  peut-être  raison.  Il 
est,  nous  le  savons,  des  phtisiologues 
pour  lesquels  le  dogme  de  la  contagion 
n’est  pas  seulement  un  article  de  foi, 
mais  aussi  et  surtout  un  élément  de  pro¬ 
pagande  personnelle.  Nous  savons  égale¬ 
ment  qu’il  peut  y  avoir  certains  risques 
à  s’attaquer  à  des  intérêts  de  ce  geme  et 
de  cette  importance.  Mais  les  difficultés 
de  cet  ordre  ne  sont  pas  de  nature  à  nous 
faire  hésiter.  A  l’âge  où  nous  sommes, 
ayant  derrière  nous  une  carrière  scienti¬ 
fique  aussi  longue  et  désintéressée  que  la 


L’après-midi  commença,  au  grand  amphi¬ 
théâtre  de  l'Institut  anatomique,  par  une 
remarquahle  conférence  de  M.  le  professeur 
Levaditi,  de  l’Institut  Pasteur. 

Après  une  chaleureuse  présentation  d?  ^ 
M.  le  doyen  Spillmann,  M  Levaditi,  entrant  | 
directement  dans  le  vif  de  son  sujet,  aborda 
la  relation  des  intéressantes  et  fécondes  re- , 
cherches  par  lui  poursuivies  dans  le  domaine  ] 
de  la  syphilis  neiveuse  expérimentale.  Les 
récents  progrès  de  la  microbiologie  et  de 
l’expérimentation  sur  l’animal  ont  permis 
de  confirmer  et  de  développer  les  idées  anté¬ 
rieurement  émises  par  Fournier  qui,  dcjl, 
voyait  dans  la  syphilis  «  la  principale,  sinon 
l’unique  cause  du  tabès  et  de  la  paralysie 
générale  ».  , 

Si  le  névraxe  offre  à  la  pullulation  du  lté.  i 
ponème  une  résistance  difficilement  surmon-  ' 
table,  les  travaux  de  M.  Levaditi  ont  établi 
comment,  grâce  à  des  modifications,  d'une 
part,  de  la  forrne  du  virus  syphilitique,  d’an¬ 
tre  part,  de  la  réceptivité  des  tissus,  on  peut 
expliquer  à  l’heuire  actuelle,  par  un  neuro- 
tropisme  acquis  du  virus,  la  possibilité  pour 
ce  dernier  de  devenir  et  de  demeurer  l’hôie 
du  système  nerveux  central,  jusqu’à  ce  que 
des  modiflcations  anallergiques  pernicttent 
une  pullulation,  qui  aboutira  à  la  paralysie 
générale.  Des  applaudissements  unanimes 
saluèrent  la  péroraison  de  M,  Levaditi,  qui 
compléta  son  exposé  par  la  présentation  de 
projections  fort  démonstratives  et  à  qui  M.  le 
doyen  Spillmann  remit,  au  nom  de  M.  le 
Recteur,  la  médaille  de  l’Université  de  Nancy 


La  journée  se  fermina  par  l’inauguration 
du  centre  de  malariathéi-apie  récemment  ou¬ 
vert  à  l’hôpital  Sainte- Anne. 

En  présence  de  MM.  Bosney,  préfet  de 
Meurthe-et-Moselle  ;  les  docteurs  Merklen  et 
Zuher,  adjoints  au  maire  de  Nancy  ;  le  mé¬ 
decin  général  Spire,  directeur  du  service  de 
santé  de  la  ao®  région,  les  congressistes  fu¬ 
rent  reçus  par  MM.  le  docteur  Senglar,  direc¬ 
teur  de  l'asile,  et  les  médecins  chefs  Aubrj 
■  et  Hamel. 

Après  une  allocution  do  M.  le  doyen  Spil¬ 
lmann,  qui  relraça  l’historique  de  la  créa¬ 
tion  du  nouveau  centre,  M.  le  docteur  Aubry 
exposa  les  difficultés  du  diagnostic  de  la 
paralysie  générale  et  les  diverses  modalités 
du  traitement  de  cette  affection.  Il  montra 
comment  la  chimiothérapie  doit,  cri  certai¬ 
nes  circonstances,  céder  le  pas  à  la  pyrétbthé- 
rapie  et  à  la  malarialhérapié  et  indiqua  les  , 
raisons  pour  lesquelles  cette  dernière  ne  sau¬ 
rait  être  pratiquée  que  dans  un  senice  hos¬ 
pitalier. 

M.  le  préfet  Bosney  apporta  aux  organisa-  i 
leurs  du  centre  le  témoignage  de  la  recon-  ( 
naissance  et  de  la  sollicitude  de  l’adminis¬ 
tration  départementale.  : 

Une  visite ‘très  instructive  des  divers  ser¬ 
vices  du  nouveau  centre  clôtura  cette  réunion 
médicale,  qui,  comme  ses  aînées,  connut  un  ; 
succès  complet  et  dont  -  nous  sommes  heu¬ 
reux  de  féliciter  très  sincèrement  la  Faculté 
de  Médecine  de  Nancy  et  son  dévoué  doyen. 


nôtre,  nous  nous  refusons  à  subir  les 
haines  et  les  rancœurs  de  ceux  que  notre 
action  dérangerait  dans  leurs  convenan¬ 
ces  particulières. 

’  C’est  parce  que  notre  conviction  était 
profonde  et  que  nous  avons  considéré 
qu’un  impérieux  devoir  de  conscience 
était  à  remplir  pour  faire  cesser  les  tor¬ 
tures  morales  infligées  aux  bacillaires, 
ne  nous  avons  sacrifié  un  repos  cepen- 
ant  bien  gagné. 

Qu’il  nous  soit  permis,  pour  terminer, 
de  rappeler  une  anecdote  au  sujet  de  la¬ 
quelle  nous  établirons  un  parallèle  avec 
la  manifestation  de  M.  Rist. 

C’est  le  II  mars  1878  que  le  Phono¬ 
graphe  d’Edison  fut  présenté  à  l’Acadé¬ 
mie  des  Sciences  par  M.  Puskas,  conces¬ 
sionnaire  des  brevets  de  l’illustre  inven¬ 
teur,  et  sous  le  patronage  de  Du  Moncel. 
L’un  des  membres  de  la  docte  assemblée, 
M.  Bouillaud,  entendant  répéter  par 
l’appiireil,  les  phrases  prononcées  par  le 
présentateur,  ne  voulut  pas  en  croire  ses 
oreilles  et  accusa  M.  Puskas  d’être  un 
ventriloque.  «  Jamais,  déclara-t-il,  je 
n’admettrai  qu’un  vil  métal  puisse  rem¬ 
placer  ce  noble  appareil  phonateur  dont 
nous  faisons  usage  ». 

Si  le  nom  de  Bouillaud  reste  attaché  à 
l’histoire  du  phonographe,  celui  de  M. 
Rist  figurera  dans  l’histoire  de  la  tuber¬ 
culose  par  sa  phrase  :  «  Il  y  a  des  lu¬ 
mières  qu’il  faut  mettre  sous  le  bois¬ 
seau  »  qui  semble  bien,  en-  fin  de 
compte,  être  du  même  aloi  et  mérite, 
comme  celle  de  Bouillaud,  de.  passer  à  la 
postérité. 


ON  NOUJ  INFORME  pUE 

Comme  notre  mi-  scandaleuse)  ne  fut  pas  effectuée.  AUons- 
nistère  n’est  pas  com-  nous  assister  à  la  même  comédie  de 

KHKPn  HELIOTHERAPIE 

L’, Association  des  étudiants  en  médeicine 
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,.i  d’Hercules,  et  comme  le  nettoyage 
Jt!  écuries  d’Augias  n’était  que  peu  de 
ilioic  à  côté  de  la  tâche  qui  lui  est  im- 
pe,  on  peut  douter  du  résultat  de  ses 
(forts.  Néanmoins,  le  devoir  de  tous  est 
je  l’aider,  ne  serait-ce  que  pour  démon- 
iier  une  fois  de  plus  que  rien  d’heureux 
j'est  plus  possible  avec  les  hommes  qui 
JOB  gouvernent  et  la  méthode  de  gou- 
ternement  qu’ils  préconisent. 

D  en  est  déjà  beaucoup  qui  ont  voulu 
i'allelcr  à  la  besogne  d’où  dépend  le 
sim  du  Pays.  Tous  ont  échoué  parce 
(ue  le  rétablissement  national  n’est  pos- 
iille  qu’au  prix  du  sacrifice  des  intérêts 
particuliers  et  que  ceux-ci  sont  à  ce  point 
iimombrables  et  tyranniques  qu’on  ne 
peut  en  triompher  qu’en  combattant  le 
tépime  qui  les  engendra  hier  et  qui  se 
Joit  de  les  tolérer  aujourd’hui. 

Ce  n’est  pas  que  la  clairvoyance  ait 
manqué  à  ceux  qui  voulurent  mais  n’osè- 
unt  ;  la  solution  que  commande  le  pro- 
Jlème  de  l’heure  est  facile  à  entrevoir, 
(lie  est  limpide  ;  oui,  mais,  elle  est 
inapplicable  à  l’amiable.  Jamais  vous 
a'okiendrez  que  tous  ceux  qui  profitent 
Je  largesses  d’un  Etat-Providence  fas- 
snt  un  abandon  spontané  de  leurs  pri- 
lilèges.  11  en  fut  toujours  ainsi,  à  toutes 
Is  époques  de  l’Histoire.  Rappelez-vous 
Is  circonstances  qui  précédèrent  et  en- 
lODièrent  la  nuit  du  4  août  !  Le  sacrifice 
[jt  accordé  trop  tard. 

douter  qu’il  vienne  aussi 
Irop  tardivement  celui  que  seront  obligés 
lie  consentir  les  privilégiés  du  régime 
piésent.  Comme  en  1789,  la  faillite  sera 
Jéclarée  avant  ce  geste  in  extremis  ;  èt 
on  sait  que  la  faillite  du  Pouvoir  déclen- 
tte  immédiatement  l’exaspération  popu- 
làe. 

Le  corps  médical  a  signalé  depuis 
longtemps  la  gabegie  administrative  et 
les  excès  inconsidérés  des  largesses  et 
.éventions  publiques.  Lorsqu’il  s’est 
agi  des  assurances  sociales,  des  pensions 
Je  guerre,  sa  voix  s’est  fait  entendre 
avec  courage  et  désintéressement.  A  part 
certaines  interventions  regrettables  de 
confrères  contaminés  par  le  parlementa¬ 
risme,  on  peut  être  fier  d’écrire  que  le 
corps  médical  avait  prévu  le  bourbier  où 
ont  mené  les  prodigalités  démago- 
!8. 

danger  de  l’heure  est  qu’on  essaie 
défaire  croire  que  les  médecins,  interve- 
cant  en  partie  dans  le  mécanisme  de  ces 
prodigalités  et  même  dans  une  réparti- 
lioa  qui  les  touche,  sont  pour  quelque 
close  dans  la  faillite  engendrée  par  la 
faribution  à  tout  venant  de  retraites, 
J'indemnités,  de  pensions,  etc. 

Aussi  ai-je  trouvé  d’une  bonne  politi- 
lae  le  communiqué  envoyé  aux  journaux 
far  la  Confédération  des  syndicats  médi¬ 
caux  et  qui  rappelle  que  cet  organisme 
t'est  à  plusieurs  reprises  mis  à  la  dis¬ 
position  des  gouvernements  successifs 
aider  à  une  juste  révision  des  pen- 


Chaque  fois  qu’on  a  exprimé  la  néces¬ 
sité  de  s’attaquer  à  cette  besogne  cepen¬ 
dant  équitable  de  la  révision  des  pen¬ 
dons  de  guerre,  ce  sont  des  cris  d’orfraie 
et  des  protestations  indignées  qui  s’éle- 
nt  de  toutes  parts.  «  Dette  sacrée,  ils 
des  droits  sur  nous  !  »  Oui,  bien 
certainement.  Mais  il  ne  s’agit  pas  de 
toucher  à  ce  qui  est  accordé  avec  justice, 
il  s’agit  de  démasquer  les  resquilleurs  et 
de  mettre  fin  à  des  abus  qui  sont  précisé- 
Benl  autant  de  souillures  dont  se  trouve 
éclaboussée  la  dette  sacrée  de  la  Nation 
(avers  les  combattants. 

Par  paresse  ou  manque  de  civisme,  on 
parlé  de  faire  subir  probablement  une 
telenue  à  toutes  les  pensions  de  guerre. 
C’est  bête  et  injuste.  C’est  à  cette  paresse 
îa’il  faut  s’en  prendre  pour  comprendre 
Pourquoi  la  révision  des  dommages  de 
Berre  (souvent  accordés  d’une  façon 


lâcheté  et  de  nonchalance  pour  ce  qui 
concerne  la  révision  des  pensions  de 
guerre  ?  Je  le  redoute. 

L’excellent  périodique  qu’est  Je  suis 
partout  a  publié  ces  jours-ci  une  mise 
au  point  des  pensions  de  guerre,  sous  la 
signature  d’un  de  mos  confrères  aussi 
courageux  que  renseigné,  dont  ma  mau¬ 
vaise  mémoire  m’empêche  de  vous  citer 
ici  le  nom.  C’est  un  tableau  aux  conclu¬ 
sions  péremptoires.  M.  Bailby  s’en  est 
inspiré  dans  un  vigoureux  article.  La 
question  est  donc  à  l’ordre  du  jour.  Elle 
eût  dû  l’être  depuis  longtemps  car  ce 
sont  des  milliards  qui  auraient  pu  être 
économisés  et  l’on  n’eut  pas  habitué  des 
milliers  de  nos  concitoyens  à  bénéficier 
d’un  geste  de  générosité  qui  semble  au¬ 
jourd’hui  un  dû  malgré  son  immoralité. 

La  révision  des  pensions  de  guerre  et 
de  la  retraite  des  combattants  doit  figu¬ 
rer  parmi  les  premières  mesures  de  salut 
public  que  commande  la  gravité  de  l’heu¬ 
re.  Les  médecins  se  doivent  d’aider  à 
cette  mesure  de  probité.  Il  leur  faudra 
beaucoup  de  courage  pour  échapper  à 
toutes  les  recommandations  et  à  toutes 
les  influences  qui  vont  tenter  de  les  dé¬ 
tourner  de  leur  tâche. 

J.  CRINON. 
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L’Hitlérisme 
et  la  natalité  allemande 


M.  Roubakine  déclare  que  le  nombre  des 
mariages  augmentait  en  Alleanaigne  avant 
l'arrivée  au  pouvoir  de  Hitler.  C’est  complè¬ 
tement  inexact  ;  je  rappelle  les  ohiftres  des 
dernières  années,  qu’il  cite  lui-même  : 

1928  .  .587.000 

1929  .  589.000 

1930  .  562.000 

1931  .  515.000 

1932  . 509.000 

1  QQq  .  RQO  OQO 

1934  . 740.000  (chiffre  provisoire) 

M.  Roubakine  déclare  que  l’année  1930  a 
été  extirêmement  féconde,  bdien  que  Hitler  ne 
donnât  pas  alors’  ses  ordres  à  l’Allemagne  ; 
or,  le  nombre  des  naissances  allemandes  est 
passé,  de  1929  à  1930,  de  1.146.000  à  1.126.000  : 
il  a  non  pas  augmenté,  mais  diminué  de 
20.000. 

M.  Roubakine  persiste  à  affirmer  'que  la 
politique  de  natalité  de  Hitler  n’a  pas  donné 
de  résultats  ;  or,  le  nombre  des  naissances 
allemandes  a  été,  en  1934,  supérieur  de  215.000 
à  celui  de  1933,  et  la  progression,  par  rapport 
à  d’année  'précédente,  s’est  affirmée  de  tri¬ 
mestre  en  trimestre.  A  Berlin,  la  natalité  a 
été  en  janvier  1935  supérieure  de  70  p.  100  à 
ce  qu’elle  avait  été  en  janvier  1933. 

Sur  193.000  jeunes  ménages  qui  ont  hénéfi- 
cié  d’un  prêt  'gratuit  de  ma.riage,  d’août  1933 
à  fin  mars  1934,  157.000  ont  eu  un  enfant 
avant  le  mois  de  février  1935,  ce  qui  est  une 
forte  proportion  pour  une  iseule  année  de 
mariage  ;  las  primes  à  la  nata'lité  offertes  à 
ces  jeunes  ménages  n’'ont  donc  pas  été  .sans 
efficacité. 

L’augmentation  brusque  de  215.000  nais- 
sanoes  qui  ■vient  de  se  produire  en  Allema¬ 
gne,  .et  qui  succède  à  un  effondrem'ent  de  la 
natalité  qui  se  poursuivait  depuis  douze  ans, 
est  un  phénomène  démograp'hiqu©  sans  pré¬ 
cédent.  Il  faut  fermer  les  yeux  à  l’évidence 
po'ur  ®e  refuser  à  voir  dans  ce  rel'èvement 
une  preuve  de  la  possibilité  de  relever  la 
natalité. 

(1)  Extrait  d’une  note  de  M.  Boverat  citée 
à  l’Académie  de  Médecine  par  M,  le  Profes¬ 
seur  Lereboullet. 

ASSOCIATION  AMICALE 
des  internes  et  anciens  internes  en  médecine 
des  asiles  publics  d’aliénés  de  la  Seine 

Conformément  aux  statuts  de  la  Société, 
rassemblée  générale  annuelle  se  ti^endra  le 
.lundi  24  juin  1935,  4  18  heures,  après  la 
séance  de  la  Société  médioopsychologi'que, 
12,  rue  de  Seine,  à  Paris,  et  le  banquet  aura 
lieu  immédiatement  après,  à  20  ■h'eures,  dans 
une  salle  du  restaurant  Vianney,  98.  quai 
'de  la  Râpéie,  Paris  (12®). 

Les  adhésions  au  banquet  (40  fr.  'pour  les 
anciens  internes  'et  25  fr.  .pour  tes  internes) 
.sont  à  adresser,  avant  le  18  juin,  au  tréso¬ 
rier  :  docteur  Collet,  6,  avenue  des,  M'arron- 
niers,  Fontenay-sous-Bois  (Seine).  Lé  com^pte 
(postal  de  l’Association  est  ;  Bureau  de  Pa¬ 
ris,  331-85. 


Voir  page  11  le  magnifique 
voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines 


GRASSE 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 


Le  concours  pour  la  nomination  à  trois 
places  de  médecin  des  hôpitaux  de  Paris 
vient  de  se  terminer  par  la  nomination  de 
M'M.  de  Sèze,  Layani  et  Caroli. 

L’Académie  des  Sciences  de  Rome  annon¬ 
ce  qU'O  pour  le  concours  Bocconio  sur  une 
étude  d’étlO'logàe  et  de  thérape'Utique  des.  tu¬ 
meurs  malignes,  le  prix  décem'é  sera  de 
l'50.000  lires.  Les  savants  de  tous  les  paye 
sont  invités  à  y  participer. 

LENIFÎËDRINE 


Le  banquet  de  l’Inte'i'nat  des  Asiles  de  la 
Seine  aura  lieu  le  24  juin  prochain.  'Adresser 
les  adh'ésions  à  M.  le  B'’  iCourbon,  médecin- 
chef,  Asile  de  'Vaucluse,  par  Epinay-suir-Orige 
('Selne-eit-Oise) . 


QRCANiaLCION 


M.  le  P’’  Villaret  a  été  élu  mardi  dernier 
membre  de  l’.Aoadémie  de  Médecine  à  une 
très  forte  majorité.  'Professe'Ur  d’hydrologie 
à  la  Faculté  de  .Médecine  de  Paris,  le  D*’  Vll- 
laret  .a  donné  .à  son  enseignement  un  grand 
esso.r  .et  l’honneur  qui  vient  de  lui  être  fait 
est  le  d'igne  conronnem.0nt  d’une  C'arrière 
laborieiuse  entièrem.e(nt  occupée  par  des  re¬ 
cherches  cliniques  et  scientifiques. 

Cure  d'air,  de  repos  et  d’alimentation. 
Hôtel  Jean  DURAND,  à  Domme  (Dordo¬ 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide.  28  fr.  par  jour. 


JURAIVOL 

Huile  sulfurée  naturelle  du  Juia 
Pommade,  liquide,  ovules,  eollodion 


Le  prochain  dîner  du  Nord  Médical 
aura  lieu  le  jeudi  27  juin,  à  19  heures  45, 
à  la  Maison  des  Polytechniciens,  12,  rue 
de  Poitiers,  sous  la  présidence^  de  M.  le 
docteur  Devraigne,  accoucheur  des  Hô¬ 
pitaux. 

Le  prix  du  dîner  sera  de  45  francs, 
comme  à  l’habitude  réduit  à  20  francs 
pour  les  étudiants. 

Adresser  les  adhésions  au  Secrétaire 
général,  le  docteur  Richez. 


On  a  organisé  en  Allemagne  un  train  spé¬ 
cial  de  secours  qui  peut  se  porter  raplde'ment 
dans  uni0  localité  où  il  y  a  des  désastres 
imprévus  et  'graves,  tels  qu’inondaüons, 
tremblem'ents  de  tenre,  etc.  Le  train  a  un 
matériel  .s'anitaire,  des  appareils  radioscopi¬ 
ques,  des  instrum'ents  de  chirurgie,  des  vi¬ 
vres,  etc.,  il  transporte  un  personnel  spécia- 


Le  BROMIDIA  a  pour  précieux  avantage 
de  ne  pas  déterminer  d’accoutumance,  ce 
en  quoi  il  se  différencie  des  préparations 
de  même  ordre  que  le  malade  doit  prendre 
à  dosés  progressivement  plus  élevées,  d’où 
l’inévitable  risque  d’une  intoxication  lente. 

La  Société  M'édico-psychologique  ne  tien¬ 
dra,  au  mois  de  juillet,  qu’une  seul©  séance. 
Cette  séance,  réservée  à  des  présentai'lons, 
aura  lieu  le  jeudi  12  juillet  1934,  à  9  heures  30 
très  précises,  à  l’Asile-Clinique  (Sainte-An¬ 
ne),  1,  ,mie  Cabanis,  à  Paris  (XIV®  arrondlsse- 
inent),  dans  l’Amphithéâtre  de  la  Clinique  de 
la  Faculté. 


l’A.  'G.),  6.  rue  Antoinè-Dubois  (VI®),  avise 
MM',  les  docteurs  qu’elle  met  à  leur  disnosi- 
tion,  sur  leur  demande  et  dans  les  vingt- 
quatre  heures,  un  service  de  remplacements. 
Des  camarades  français,  sé.rieux  et  possédant 
vingt  insorip'tions  sont  suscepitible.s  de  les 
remplacer. 

Ecrire  au  siège  ou  téléphoner  :  OdéO'n  60-60, 
de  14  h.  30  à  18  h.  30. 

THÉOBROMOSE 

DUMESN  IL 

M.  le  docteur  Delacroix  a  envo'yé  à  l’Aca¬ 
démie  un  exemplaire  de  chacune  de  ses  pla¬ 
quettes  ;  1°  L’Ionisation  thermale.  —2°  Trou¬ 
bles  de  l’ostéogénèse  à  distance  des  foyers 
traumatiques,  en  vue  de  concourir  aux  'ré¬ 
compenses  décernées  en  fin  .d’année. 

Le  NEO-SEiTI  est  une  solution  buvable  de 
soufre  et  d’iode.  Il  permet  le  traitement  per 
os  des  rhumatismes  chroniques  et  des  névral¬ 
gies  rebelles.  C’est  aussi  un  hypotenseur  de 
valeur,  car  ses  composants,  Rhodanate  de  Po¬ 
tassium  (qui  a  fait  l’objet  de  communications 
au  Congrès  international  du!  Rhumatisme)  et 
lodure  de  Sodium  forment  une  synergie  hy- 
potensive  iodo-soufrée  facilement  maniable  et 
très  active.  (Lab.  Rrisson.) 

Ont  été  admis  comme  médecins  sanitaires 
maritimes  à  la  siession  de  mars  1935,  à  Mar- 
seiffe,-  M!M.  les  docteurs  Marcet  Berger,  Xa¬ 
vier  Ben're,  Cheyrou-Lagrèze,  Ange  'Guépin, 
Maurice  Henric,  Herdhebaut,  Alfred  Imbert, 
Paul  Leblanc,  Lucien  Roche,  Georges  Tissot 
et  Tran-iCong-Vi. 

PEPTÂLMINE 


Le  P'  Bordet,  directeur  de  l’Institut  Pas¬ 
teur  de  Bruxelles,  a  donné  le  21  mai  son 
'J'ernier  coin’s. 

11  a  décidé  de  prendre  .sa  retraite  en  con^ 
forimité  du  règlement.  Les  étudiants  et  les 
professeurs  n’ont  pas  voulu  que  ce  départ  se 
fit  sans  qu’une  manifestation  fût  organisée 
en  l’honneur  de'  l’éminent  savant  qiui,  .pen¬ 
dant  de  si  longues  années,  a  été  leur  profes¬ 
seur  .et  leur  'Collègue.  .Après  que  le  D^  Bordet 
eut  donné  cette  dertiière  leçon  consacrée  é 
l’anaphylaxie,  terminant  ainsi  son  chapitre 
sur  l’immunité,  la  manifestation  s’organisa 
spontanément,  dans  l’amphithéàt.re  qui  s’était 
rempli  jusqu’aux  travées  supé.rieaires. 


■MM.,  les  docteurs  Baumgartner,  Ghevasisu, 
Devraigne,  Paul  Guéniot,  Jeannin,  Le  Lo- 
rier,  Lévy-Solal  et  Metzgeir  ont  fait  connaître 
qu’Uis  posaient  leur  candidature  aux  places 
de  mem.bres  titulaires  devenues  vacantes 
dans  la  II»  Section  {Chirurgie). 


META-VACCIIV 

META-TITANE 


Le  'III®  Congrès  intem'ational  du  paludis¬ 
me,  qui  devait  se  tenir  'à  Madrid  en  octobre 
proichain,  a,  pa.r  décision  du  Conseil  d’admi¬ 
nistration  (P»  'Pittaiuga  et  P""  Marchoux),  été 
rqpo'rté  au  printem'p®  de  1936. 

THEOSÂLVOSE 


M;  le  docteur  Amblard  a  adressé  un  cer¬ 
tain  nombre  de  travaux  sur  les  eaux  de  Vit¬ 
tel  en  vue  de  ooncourir  aux  récompenses  dé¬ 
cernées  en  fin  d’année. 


I.IPOSPLÉNINF 


LENIFORME 


2.5  et10% 


SE  VEND  EK  FLACON  OU  EN  RHINO-CAPSULES 


huileuse. 

soluble 


A  TOUTES  LES  PÉRIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMES 


MALADIES  DES  -PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 

FIËYM  typhoïde 

PARA  À  et  PARA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 


aqueuse. 

lODO-BiSMUTHATÊ  DE  QUININE  t Formule  AUBRY) 

Pour  injections  intro- musculaires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 


LE  DINER  DU  “NORD-MÉDICAL 


Le  dîner  du  Nord-iMédical  a  eu  lieu  sous  la 
double  présidence  du  docteur  Paul,  médecin 
légiste,  et  du  docteur  Crouzon,  médecin  des 
hôpitaux,  membre  de  l’Académie  de  médeci- 

Les  membres  du  Nord-Médical  se  sont  pres¬ 
sés  très  nombreux  à  cette  réunion  toute  in¬ 
fime  et  particulièrement  cordiale,  pour  fêter 
la  brillante  élection  du  docteur  Crouzon  à 
l’Académie  de  médecine. 

Etaient  présents,  les  docteurs  :  Acheray,  Aureil- 
le,  Béhague,  Blanquart,  Breton  (E.),  Camus  (C.), 
Castiaux,  Chabert  (de),  Chicandard,  Claeys,  Co¬ 
chez,  Coulon,  Crinon,  Crouzon,  Daubresse,  Des- 
fanges,  Dinojre,  Douay,  Dubar  (E.),  Eliet,  Farez, 
Eelhoen,  Gaehliniger,  Cernez  ,(L.),  Gontier  de  La 
Roche,  Groc,  Guisez,  Guyonneau,  Hazemann,  Hous- 
quains,  Lardennois,  Le  Lorier,  Parturier,  Paul, 
Peu'gniez,  RaouU-Deslongchamps,  Richez,  Roede- 
rer,  Schmidt,  Surmont  (J.),  Thobois,  Tournay, 
Vieubled,  Watel,  et  les  étudiants  Corteel  (A.), 
Corteel  (P.),  Douay,  Fleury,  Jaquet,  Lefebvre 
(M"®),  Meurin,  Samain,  Tison. 

S’étaient  excusés,  les  docteurs  :  Amiard  (M.), 
Arniard  (J.),  Billet,  Camus  (J.),  Devraigne,  Dan- 
court,  Dhôtel,  Dubois,  Fruictier,  Gallois,  Cernez 
(Gb.),  Goffart,  Goidin,  Hollande,  Lambling,  Lam- 
bling  (M™®),  Léchelle,  Lecomte,  Lemoine,  Makereel, 
Manesse,  Monnier,  Pauchet,  Paucot,  Planque,  Que- 
nay,  Renaudeaux,  Surmont  (H.),  Terrien  (F.),  Ter¬ 
rien  (E.),  Vanlande,  Vincent,  et  les  étudiants  Ba- 
laille  (M”®),  Delcourt,  Marcy,  Alotle. 

Le  docteur  Paul,  après  avoir  félicité  les 
membres  du  Nord-Médical  nouvellement  pro¬ 
mus  dans  la  Légion  d’honneur  :  le  docteur 
Sacquepée,  promu  commandeur  ;  le  docteur 
Mabille,  promu  officier,  et  le  docteur  Dau¬ 
bresse,  nommé  chevalier,  et-  souhaité  un 
prompt  rétablissement  au  docteur  Renau¬ 
deaux,  opéré  tout  récemment,  fait  connaître 
les  travaux  et  publications  midüples  d’un 
grand  nombre  de  membres  du  Nord-Médical 
au  cours  des  derniers  mois. 

Puis,  dans  un  discours  plein  d’humour,  il 
adresse  ati  nom  du  Nord-Médical,  ses  félicita¬ 
tions  au  docteur  Crouzon. 


INSTITDT  MÊDICO-PÉDAGOGIP 

J.  BERCK.PLAGE  (P..J..U 


Maison  d'éducation  et  de  Irailement 
mur  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  difficiles 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  —  Travaux  manuels 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assistant  des  Hôpitaux  de  Paris 


IMDBX  - - 1 

I  THËBAPBUTIPUB 

r'ADADII?11  '1°  Haarlem  vraie,  natU' 

LAr/lRLljlfl  relis,  extra-Pure  et  Polyva 
lente  (du  Juniperas  oxycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulinea  doiSeï 
&  0  BT.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  capsulines  à  chaque  repu. 

Doubler  la  dose  dans  les  cae  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Choléoyitl 
t«s,  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Cholécy» 
tectomies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  Ce 
libaolllnries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  IMense) 


Après  avoir  rappelé  les  travaux  remarqua¬ 
bles  et  les  titres  scientifiques  du  docteur' 
Crouzon,  «  grand  homme  de  science,  qui  a 
touché  à  toutes  les  branches  des  sciences  mé¬ 
dicales  »,  il  évoque  les  services  éminents  ren¬ 
dus  par  lui  durant  la  guerre,  tant  au  front 
qu’à  la  direction  du  Service, de  Santé  au  Mi¬ 
nistère  de  la  Guerre,  et  fait  1,’éjoge  des  qua¬ 
lités  de  cœur  du  docteur  Crouzon,  auquel  il 
adresse  ses  chaleureux  rémei'ciemeiits  pour 
le  geste  très  généreux  qu’il  vient  dé  faire  au 
profit  de  la  Caisse  des  secours  d’urgence  du 
Nord-AIédical. 

Enfin  le  docteur  Paul  lui  exprime  la  joie 
profonde  que  tous  ont  éprouvée  de  sa  très 
brillante  élection  à  l’Académie  de  médecine, 
et  il  évoque  avec  émotion  l’image  de  la  mère 
du  docteur  Crouzon,  à  laquelle  il  adresse  les 
respectueux  hommages  du  Nord-Médical  tout 
entier. 

Sur  la  proposition  du  docteur  Daubresse, 
un  ((  vivat  »  flamand  est  chanté  en  l’hon¬ 
neur  de  la  mère  du  docteur  Crouzon. 

Le  docteur  Crouzon,  particulièrement  ému 
de  celte  chaude  explosion  de  sympathie, 
adresse  en  quelques  mots  ses  remerciements. 
Puis  après  avoir  commenté  avec  humour  les 
péripéties  habituelles  des  candidatures  et  des 
élections  académiques,  il  dit  à  nouveau  com¬ 
bien  lui  est  chère  sa  petite  patrie,  à  laquelle 
l’attachent  encore  tant  de  liens  et  combien  il 
est  heureux  de  se  retrouver  au  milieu  de  ses 
camarades  du  Nord-Médical.  Il  exprime  tout 
son  attachement  à  notre  Société  amicale  dont 
il  célèbre  la  cordiale  union,  et  lève  son  verre 
à  sa  prospérité.  Le  discours  du  docteur  Crou¬ 
zon  est  chaleureusement  applaudi  par  toute 
1  ’assemblée. 


Avis  de  vacance  de  poste  de  médecin 
directeur  d’hôpital 

Est  vacant  le  positei  de  inéde.cin  direoteiur 
de  rhôpital  pour  les  maladies  mentales  d© 
la  Manouha  (iprès  Tunis). 

Traitement  afférent  à  la  classe  du  iprati- 
cien  dans  le  cadre  des  médecins  chefs  de  ser¬ 
vice  des  asiles  d’aliénés  de  la  métoopote  ma¬ 
joré  de  33  %. 

Indemnité  de  direction  :  4-000  fr.  par  an. 

Logement  gratuit  dans  rétabUssement. 


lODASEPTI^E  CORTIAI  ïïtr 

Traitement  de  choix  des  Tuberculoses  pulmonsi 
res  torpides  non  fébriles,  à  évolution  lente. 

Ampoules  de  2,  5  et  10  co.  Comprimés  de  20  et  M 
ceutig.  Gouttes  :  60  gouttes  =  60  centig.  Injectioni 
intra-veineuses  de  2  oc.  pendant  2  jours,  puis  I  et 
5  co.,  exceptionnellement  10  co.  —  Séries  de  M 
jours  de  traitement  séparées  par  10  jours  de  re 

Pas  de  choc,  pas  d’hémoptysies.  Disparition  de! 
bacilles  dans  les  crachats.  Amélioration  de  l’état 
général.  Augmentation  de  poids. 

Bibliographie.  —  Sté  Méd.  des  Hôp,  (Dufonrl.  - 
Thèse  Curtil  1925  (Pté  de  Méd.  de  Paris).  -  Ha 
mant  et  Méry,  Paris  Médical,  24  Sept.  1921  et  11 
Fév.  1922.  —  Trotot,  Août  1926. 

Echantillons  et  Littératures.  —  LABORATOIRE! 
CDRTIAL,  7,  rue  de  1- Armorique, 


Les  médecins  étrangers 
et  M.  Chiappe 
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Nous  reilevons,  au  cours  de  l’exposé  fait 
par  M.  Maurice  MO'Pdagnei,  déié'gué  petma’ 
nent  die  VAssociaHon  Corporative  ées  Etu¬ 
diants-  en  médecine  de  Paris,  à  la  Féâératidn 
Corporative  des  Médecins  de  la  régim  !Wif 
sienne,  des  déolaratiions  .  fort  intémessanteB 
siur  l’exemce  die  la  médecine  en  Fraaoe-par 
les  d'IrangetTs.  'Ses  propos  sont  inédits,  cai 
il  a  révélé  au  public  médical  stupéfait  gii'® 
député  de  la  Lozère,  M.  Pomairêt,  ex-sous- 
secrétaire  d’Etat,  .préipoirait  une  piroposition 
do  loi  ayant  nour  tout  .d’imposer  me  limite 
d’âge  au  delà  de  laquelle  (60  ans  environ)  on 
ne  pourrait  plus  exercer  une  profession  li¬ 
bérale.  C’est  donc  à  bnève  écliéairtce  la 
«  fonc'tionnari.sation  »  de  la  médecine,  a  dé¬ 
claré  M.  Morda^e,  ajoutant  .que  des  étu¬ 
diants  en  médecine  oommuniates'  étaiert  très 
favorables  à  la  thèse  Pomaret.  (Il  y  a  à  Pa¬ 
ris  200  étudiants  en  médecine  de  ia  III'  la- 
ternationale.) 

Ap-rès  d’autres  révélations  graves  touohani 
les  nominations  d’officiers  du  Service  de 
Santé  de  réserve  abusives  ohez  certaines  ca¬ 
tégories  de  naturalisés,  M.  Mordagnie  a  an¬ 
noncé  une  bonne  nouvelie  aux  praticiens 
qui  l’écoutaient  ;  c’est  la  suivant©  : 

«  Pendant  la  période  électoral©,  j’ai  été 
très  agréablement  suuipris  d'entendre  M,  Jean 
Chiappe,  alors  candidat  aux  élertions  muni- 
ciipales,  faire  au  bal  Bul'lier  l’éloge  du  mou- 
vemént  estudiantin  et  médical  contre  l'exer¬ 
cice  de  la  médecine  en  France  ,par  les  étran¬ 
gers.  Au  milieu  de  son  long  discoum  de  po¬ 
litique  nationale,  il  a  dit  notamment  ceci  : 
Le  Corps  médical  parisien  a  parfaitement  V 
droit  de  repousser  les  métèques  pdurvoyem 
de  médecins  marrons.  Mais  ce  à  quoi  nous 
devons  surtout  obvier,  c’est  à  la  faciliU 
inouïe  avec  laquelle  on  accorde  au  minis¬ 
tère  de  la  Justice  les  naturalisalions  il  foM 
en  ralentir  le  rythme.  Les  médecins  ont  rcà- 
son,  et  quant  à  moi  je  ne  cesserai  de  les  sou¬ 
tenir.  Je  tenais,  M'essieurs,  à  vous  faire  re-' 
marquer  que  nous  aurons  au  moins  «i  dé¬ 
fenseur  de  qualité  -à  l’hôtel  de  vflle,  et  un 
défenseur  qui  a  rexp;érienC'e  en  la  matière  ! 
Enfin,  oette  communication  a  un  grand  in¬ 
térêt  pour  nous  pamee  qu’on  n'entend  jamais 
ces  propos-là  dans  une  réunion  électorale- 
(Marques  d’approbation  'prolongées.)  j 
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LS  MONDE  lUR  MON  MIROIR 


Huile  non  Caustique 


journal  que  vous  lisez  chaque  jour 
gt  le  miroir  de  la  vie.  Quelles  sont  les 
Ijages  que  me  donne  celui  qui  me  par¬ 
lent  ce  matin  ?  Les  voici  : 

la  marquise  de  Reszycki  —  un  escroc 
,  a  fait  preuve  devant  le  tribunal  de 
pôle,  d’élégance  et  d’esprit.  —  Mon-  cri- 
jie  est  l’idée  d’un  autre,  assure  Pierre 
üathan,  le  jeune  assassin.  —  Je  vais 
ISIS  tuer  tous  les  deux,  avait  dit  René 
patent  que  l’on  va  juger.  —  Le  sorcier 
lisassin  du  couvent  d’Aubenas  s’est-il 
iiioidé  ?  —  Les  ossements  calcinés  re¬ 
trouvés  dans  un  sillon  sont-ils  bien  ceux 
Je  Zurletti  ?  —  L’espionne  de  Toulon 

I  pu  passer  la  frontière.  —  Une  fillette 
je  trois  ans  a-t-elle  été  enlevée  ?  —  Pe¬ 
ler  Dudan  a  dîné  chez  Georges  Carpen¬ 
tier.  —  Et  demain,  dans  ce  même  jour- 
lal,  on  lira  :  Le  capitaine  Philps  et  les 
petits  cochons... 

Voilà  les  vedettes  et  les  nouvelles  du 
jour.  J’oubliais  :  dans  un  bas  de  colon- 
oe  à  la  huitième  page,  en  six  lignes  d’un 
texte  microscopique,  on  nous  apprend 
ipie  M.  P.  Laval  a  étudié  le  texte  de  la 
lote.française  qui  sera  remise  à  Londres 
i  l’occasion  des  accords  navals  anglo- 
illemands. 

Et  voilà  de  quoi  on  entretient  le  pu- 
lÜc.  Si  c’est  à  cela  que  doit  servir  la 
presse,  le  médecin  Renaudot  eut  mieux 
(ait  de  ne  pas  l’inventer. 

Bien  sûr,  mais  eomme  nous  compre¬ 
nons  l’ignorance,  l’aveuglement  et  l’apa- 
llie  du  public,  de  ce  public  qui  n’a  plus 
d’opinion  ! 

Le  fiormandie  nous  est  revenu.  Tant 
nieux.  Il  nous  a  ramené  toutes  les  per¬ 
sonnalités  qu’il  avait  embarquées  pour 
leur  faire  goûter  les  charmes  d’un  voya¬ 
ge  gratuit.  Tant  pis.  Il  eût  pu  en  laisser 
quelques-unes  sur  le  continent  améri- 
tain,  La  France  eût  été  débarrassée  de 
quelques  m’as-tu  vu  qui  croient  incarner 
Fegprit  français  alors  qu’ils  sont  simple¬ 
ment  pourris  par  un  snobisme  dont  nous 
n’avons  que  faire  en  ce  moment. 

II  n’est  pas  bien  certain  d’ailleurs  que 
(es  pensionnaires  du  Normandie  auront 
la  reconnaissance  du  ventre.  La  plupart 
ne  se  gênent  pas  pour  conter  dès  à  pré¬ 
sent,  sous  le  manteau,  les  heures  d’en- 
ani  et  certaines  incommodités  qu’ils  vé- 
turent  à  bord  du  paquebot  géant.  Des 
necdotes  courent  qui  ridiculisent  le 
lléâtre  où  l’on  ne  joua  guère,  le  cinéma 
là  l’on  ne  projeta  que  des  vieux  films 
et  les  bagages  égarés  qui,  privant  les 
lotes  illustres  de  leurs  toilettes,  les  con- 
inèrent  dans  leurs  cellules  durant  toute 
la  traversée,  etc.  En  sorte  que  le  fa¬ 
meux  gratin  embarqué  par  manœuvre 
publicitaire  se  plaint  d’avoir  été  grati- 
ié„. 

Oui,  mais  le  Normandie  nous  a  rame- 
lé  un  gosse  d’Amérique.  Ce  gosse  on  l’a 


flinipe  SAINT-RÉMY 

LE  VÉSIINET,  46,  Boul.  Carnot 
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lili  le  Saint  et  de  toevalesceece 

Traitement  des  affections  organiques  et  fonc- 
lionnelles  dn  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  ta  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATIOIV  DES  VIEILLARDS 


PRIX  MODÉRÉS 


Deux  mWecins  spécialistes  résident  dans  1  etatlissement 

^manence  médicale,  à  la  diàpodition  deo  médecine  qui  peuvent 
mldicat  I adminUtratif  :  D’  P.  ALU.IIIG.N'Y 


mené  à  la  Tour  Eiffel,  chez  les  scouts,  à 
l’ambassade  des  Etats-Unis,  sur  les  toits 
de  Paris,  chez  un  ancien  boxeur.  L’odys¬ 
sée  de  ce  bambin  est  tout  à  fait  grotes- 
cque  ;  cela  ne  rime  à  rien  de  rien.  Et 
c’est  avec  ces  bibus  qu’on  amuse  la  fou¬ 
le  et  qu’on  espère  lui  faire  oublier  les 
périls  de  l’heure. 


On  a  voulu  que  Paris  soit  en  fête.  On 
avait  chargé  un  comité  d’organiser  une 
série  de  manifestations  originales  et  écla¬ 
tantes.  Ces  fêtes  furent  obscures  tout 
autant  que  l’étaient  les  personnalités  qui 
composaient  le  comité  d’organisation. 
Personne  ne  s’est  aperçu  qu’on  était  en 
fête. 

n  n_’y  avait  en  quelque  lieu  que  ce  fût 
ni  plus  de  monde,  ni  plus  de  lumière. 
L’Arc  de  Triomphe,  lui-même,  ce  monu¬ 
ment  de  gloire  qui  se  dresse  dans  un  dé¬ 
cor  unique  au  monde,  était  privé  de  son 
éclairage  féerique  dès  le  couvre-feu  qui 
sonnait  à  dix  heures  du  soir.  Economie 
de  chandelles  ! 

Il  y  eut  bien,  affirmèrent  les  journaux, 
quelques  dîners  qui  furent  donnés  sur  le 
gazon  des  jardins.  Mais  leur  service  ne 
fut  que  celui  du  «  petit  couvert  »,  com¬ 
me  on  disait  jadis,  à  Versailles.  Il  y  eut 
aussi,  à  la  devanture  des  grands'  maga¬ 
sins,  des  décors  en  carton-pâte,  comme 
aux  jours  d’étrennes  ;  il  y  eut  même  un 
spectacle  de  la  Passion  dont  l’opportu¬ 
nité  échappa  et  pour  cause.  La  foule  de 
Paris  eut  l’impression  que  tout  cela  se 
passait  en  dehors  et  loin  d’elle.  La  moin¬ 
dre  course  en  sac  l’eût  satisfaite  davan¬ 
tage. 

Il  y  eut  tout  de  même  une  manifesta¬ 
tion  qu’il  faut  louer.  Elle  ne  fut  pas  due 
d’ailleirrs  à  l’initiative  du  grand  comité 
des  fêtes  de  Paris,  mais  à  celle  d’une 
œuvre  que  tout  le  monde  s’entend  à 
louer  comme  elle  le  mérite.  Je  veux  par¬ 
ler  de  la  journée  du  «  Bouton  d’Or  », 
organisée  par  cette  oeuvre  si  admirable 
de  solidarité  humaine  qu’est  1’  «  Armée 
du  Salut  ». 

Il  y  a  quarante  ans,  quand  l’on  vit 
apparaître  dans  la  foule  ces  jeunes  filles 
à  l’uniforme  hoir  et  rouge,  coiffées  d’un 
chapeau  cabriolet  qui  les  ridiculisait  et 
qui  vendaient  le  journal  En  Avant,  ce 
fut  une  explosion  de  rire.  Ces  apôtres 
bravèrent  les  sarcasmes,  les  quolibets. 
On  les  chansonna.  Elles  figurèrent  dans 
les  revues.  Rien  n’y  fit.  Elles  continuè¬ 
rent  leur  besogne  sans  un  geste  de  mau¬ 
vaise  humeur,  se  contentant  de  faire  le 
bien,  de  secourir  les  errants,  les  sans  feu 
ni  lieu,  avec  l’obole  recueillie  chaque 
soir  dans  les  endroits  de  plaisir,  dans 
les  restaurants,  dans  la  rue. 

Aujourd’hui,  tout  le  monde  s’incline 
devant  elles.  L’œuvre  charitable  de  l’Ar¬ 
mée  du  Salut  s’étend  sur  le  monde  en¬ 
tier.  Personne  ne  ridiculise  les  quêteu¬ 
ses,  tout  le  monde  leur  donne,  car  on 
sait  le  bien  qui  sera  fait  avec  l’argent 
qu’on  leur  confie. 

L’Armée  du  Salut  ne  demande  au 
pauvre  ni  d’où  il  vient,  ni  s’il  a  un  cre¬ 
do  ;  elle  lui  donne  asile  et  couvert  par¬ 
ce  qu’il  est  pauvre,  tout  simplement. 
Quelle  admirable  leçon  de  bonté  et  d’en¬ 
traide  ;  comme  les  grands  de  ce  monde 
auraient  moins  à  trembler  s’ils  en  com¬ 
prenaient  l’enseignement  ! 

J.  CRINON. 
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Docteur  Moreaux  (Nancy)  rappelle  lesi  tra- 
vaux  de  Jacques  .Sédlliot  conicemant  les  trou¬ 
bles  nerveux  secondaires  à  certaines  pratiques 
anti-coneeptionnelles. 

On  'remarque  que  les  troubles  vocaux  d’ori¬ 
gine  ovarienne  et  thyroïdienne  peuvent  être 
déterminés  par  la  carence  de  l’hormone  testi¬ 
culaire  chez  la  femme  en  pleine  vie  sexuelle. 

La  ithérapeutiqu©  par  l’androstine  et  la  'Ces¬ 
sation  de  tels  abus  améliore  et  guérit  d’im^por- 
tanïs  troubles  vocaux  de  cette  nature. 

Docteur.  Tarneaud  (Paris)  précise  que  les 
troubles  vocaux  en  correspondance  avec  les 
périodes  menstruelles  ne  sont  pas  dus  à  des¬ 
altérations  inflammatoires  du  larynx,  mais 
surtout  à  des  hypotonicités. 

Il  souligne  en  outre  l’intérêt  de  l’étude  dei-. 
manifestations  du  «  trac  ».  faite  par  le'S  rap¬ 
porteurs,  et  le  succès  de  la  thérapeutique  -en- 
docr.inieaine  dans  cet  état  éiftotionnel. 

Docteur  Halphen  (Parts)  a  constaté  -que  les 
crises  d’'ap.honie  transitoire  dans  les  périodes 
meusitruelles  correspondaient  à  des  hypotonies 
musculaires. 

D’autre  part,  il  se  demande  si  l’opération 
de  la  vasectomie  ne  ipeut  avoir  une  influence 
favorablê  sur  la  Voix  sénile. 

Docteur  JeUineck  (Gênes)  expose  que  le  Pro¬ 
fesseur  pende  (Gênes)  a  fréquemment  rencon¬ 


tré,  chez  les  ténors  et  les  sopranos  aigus,  des 
displas'ies  -et  un  type  bio-typologique  endocri¬ 
nien  ano'rmal  ou  subnormal. 

COMMUNICATIONS  DIVERSES 
Phonation  déficiente  et  phréno- spasme,  cau¬ 
sés  par  anomalies  cœco-appendiculaires.  — 
Docteur  Labarraque  (Paris)  rapporte  l’obser¬ 
vation  d’un  artiste  lyrique,  dont  l’émission  vo¬ 
cale  est  devenue  pro-sressivement  déficiente. 
Aucune  anomalie  «lu  larynx,  tandis  que  la 
respiration  -était  troublée. 

Un  examen  ra  ’  '  ’ 

du  diaphragme,  _  _ 

cœco-appendiculaires.  Après  une  intervention 
chirur-gicale  et  une  rééducatio'n  -respiratoire, 
l’activité  professionnelle  vocale  fut  entière¬ 
ment  r-écup'éirée,  au  bout  de  quatre  mois. 

Histoire  d’un  syndrome  psycho-phonique.  — 
Mme  Borel-Maisonny  (Paris)  relate  une  obser¬ 
vation  de  raucité  vocale  et  d’hypernasalité, 
par  erreurs  d’articulation. 

Les  examens  -strobo-scopique,  laryngoscopi- 
que,  -radioscopique  et  .phonétique  mettent  en 
évidence  rintégri-té  organique  et  fonctionne-llô 
d-a  l’appareil  phonatetir. 

•  L’accumulation  de  troubles  s’explique  seule 
ment  par  l’attitude  psychique  du  sujet.  Et 
seule,  la  mo-d-i-fication  du  'psyehl'smei  a  permis 
de  fixer  des  habitudes  correctes  de  langage- 
Psychologie  et  physiologie  de  l’expression 
dans  le  chant  dans, ses  rapports  avec  la  tech¬ 
nique  vocale  (note  préliminaire).  —  HL  Raza- 
vet  (Paris)  démontre  que  'l’expression  vocale 
ne  peut,  à  elle  s-eulc,  remplacer  une  technique 
vocale  absente  ou  insuffisante,  ni  en  créer 
une  de  toutes  -pièces. 

L’-émotion  et  la  mimique  faciale  'Sont  à  la 
base  de  l’expression,  qui  -est  étroitement  liée 


jet.  , 

La  pédagogie  vocale  ne  doit  ijlllLser  les  mo 
des  expressifs  q-u’après  l’établissement,  chez 
l’élève,  de  coordinations  neuro-motrices  cor¬ 
rectes,  et  l’acquisition  des  données  musiques. 

Rapprochement  inspirathîrc  glottiquc  d’ori- 
gine  éducative.  —  Docteur  Tarneaud  (Paris) 
présente  l’observation  d’un  trouble  vocal,  uni¬ 
quement  dû  à  une  fermeture  des  cordes  voca¬ 
les  au  temps  inspiratoire.  Cette  action  perver¬ 
se  des  cordes  vocales,  ordinairement  -attribuée 
à  une  déficience  psychique,  -est,  -en  l’espèce, 
d’origine  éducative,  par  Imitation  consciente. 

Ce  mode  inspiratoire  anormal  n’existait  pds 
dans  la  voix  de  conve-reatl-oii  et  -apparaissait 
au  cours  de  la  déclamation  prolongée,  pour 
aboutir  progresslve-ment  à  une  aphonie  -com¬ 
plète. 

Observations  sur  les  i apports  entre  la  psy¬ 
chologie  des  chanteurs  et  celle  des  bègues.  — 
M.  JeUineck  (Gênes)  rapporte  que,  dans  le  bé¬ 
gaiement,  l’attention  -exagérée  du  sujet  à  son 
propre  langage  donne  des  trouhles  sérieux 
dans  1/a  continuité  mêm-es  de  l’élocution. 

Les  chanteurs  présentent  des  phénomènes 
identiques.  Ils  considèreoit  .souvent  le  -chant 
comme  une  mo-saïque  de  Sons  individuels  -et 
présenten-t  parfois  un  état  neuro-psychique 
analogue  à  celui  des  bègues. 

DISCUSSION 


M.  JeUineck  répond  qu’il  est  essentiel  d’éveil¬ 
ler  l’attention  du  sujet  sur  les  actions-  et 
réactions  psychologiques  qu’il  pré-sente. 
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Couverture  :  La  jeune  fille  au  chapeau  rose,  re 
production  d’un  tableau  de  Jules  Grün.  —  Mon 
plus  beau  voyage,  par  M.  le  Pr  J.-L.  Faure  mem¬ 
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PRIX  D'UN  ABONNEMENT  ANNUEL  (4  nu¬ 
méros)  à  .  PALLAS  » .  40  fr, 

PRIX  D’UN  NUMERO  «  PALLAS  » .  12  fr. 

PRIX  D’UN  ABONNEMENT  COMBINE  A 
«  PALLAS  »  ET  A  L’  «  INFORMATEUR 
MEDICAL  »,  UN  AN .  60  fr. 

Tout  souscripteur  de  cet  abonnement  combiné  de¬ 
vient  bénéficiaire  d’une  police  l’assurant  peur 
15.000  fr.  en  cas  de  mort  par  accident  et  pour  un 
capital  de  15.000  fr.  réductible  en  cas  d’infirmité 
permanente  partielle. 

Il  ne  sera  répondu  à  aucune  demande  de  spéci¬ 
men  qui  ne  sera  pas  accompagnée  de  son  mon- 
iant,  soit  :  12  francs. 

Adresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
chèques  et  mandats),  à  M.  le  D’’  J.  CRINON, 
111,  boulevard  Magenta,  PARIS  (X“). 
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mvelle  sonde  gastro-duodénale.  —  M.  Bé- 
aEi  présente  une  nouvelle  sonde  gastro- 
luodénale  ayant  les  caractéristiques  suivan- 
s  :  r  l’utilisation  d’une  connexion  pivo- 
■aits  pour  éviter  la  torsion  du  tube  et  la 
(oniiatàon  d’une  boucle  dans  l’estomac  ;  2" 
HU  introduction  des  plus  faciles  grâce  au 
jandrin  souple  en  baleine  ;  3“  l’absence 
l'olivo  métallique  ;  4*  l’existence  de  six  trous 
lelâtivement  larges  qui  permettent  un  gros 
aJlux  de  bile  tout  en  empêchant  le  passage 
a  particules  solides  trop  grosses  qui  obs- 
inBraient  le  tube  ;  S"  le  petit  calibre  qui 
«net  au  tube  d’être,  facilement  supporté 
paidant  des  heures. 

l'acide  carbonique  dans  les  syncopes  ânes- 
gsims.  —  M.  Barrieu  est  d’avis  'que  l’in- 
lialaüon  de  carbogène  est  une  mesure  pré¬ 
ventive  efficace  de  la  syncope  anesthésique. 

En  cas  de  syncope  comme  'en  cas  d’asphyxie, 
le  traitement  de  choix  paraît  être  l’inà'ection 
intraveineuse  de  'CO^  qui  ne  présente  aucun 
langer,  ou  à  défaut,  l’introduction  de  'CO^ 
pur  dans  le  rectum.  Cette  inj'eotion  rétablit 
plus  rapidement  les  mouvem'ents  respiratoi- 
:;s  ijue  l’inhalation  de  carbogène  qui  sera 
teiwdant  faite  et  maintenue  assez  long- 
»ps  après  la  réapparition  de  la  respiration. 

TmUement  des  rhumatismes  chroniques  et 
(ijifs  rebelles  par  l'extrait  de  venin  d'abeii- 
(rt.  -  M.  LHermiiie  rappielle  que  l’on  con- 
nalt'depuis  longtemps  l’influence  heureuse 
la  venin  d’abeilles  sur  les  arthrites  et  les 
algies.  Perrin  et  'Guénot  ont  .pu  extraire  du 
venin  d’abeille  ime  substance  très  très  active 
et  c’est  à  une  préparation  analogue  que  Lher- 
aiMe  s’iest  adressé  et  qui  est  due  à  M.  Perrin, 
il  a,  après  expérim'entation  chez  l’animai, 
ijecté  cet  extrait  aux  sujets  atteints  de  rhu¬ 
matisme  chronique  ou  d’algies  rebelles  ;  et 
il  a  obtenu  de  nombreuses  améliOiratlons  des 
Snletns  et  mêm'e  des  phénomène'S  artioulai- 
its.  Lés  réactions  locales  sont  fréquentes,  les 
tliîüons  générales  exceptionnelles.  Jamais 
a  n’a  .eu  à  déplorer  le  moindre  incident. 

Mrmlïon  d’un  tuyau  de  pipe  ayant  sé- 
jmmé  2  rriois  dans  la  vessie.  —  M.  Gecrges 
iras  rapporte  T'Observation  d’une  femme 
dans  la  vessie  de  laquielle  il  a  trouvé  un 
tuj'aii  de  pipe  de  9  cent,  de  long  qui  y  avait 
séjourné  pendant  2  mois.  L’extraction  se  fit 
laoilement,  par  les  voies  naturelles,  au  moyen 
d'uw  pince  introduite  dans  le  tube  de  son 
O'stosoope  à  vision  directe  qui  constitue 
l'hstrument  de  choix  pour  l’extraction  des 
fcrps  étrangers  intra-vésicaux,  car  l’opéra- 
liott  se  fait  sous  le  contrôle  de  la  vue.  Ce 
node  d’extraction  doit  être  de  beaucoup  pré¬ 
féré  à  la  taille  .hypogastrique  qui,  ici,  ne  doit 
Élteiwatiçtuée  que  dans  des  circonstances  tout 
a  tait  exceptionnelles.  L’auteur  rapporte 
(u'il  â,:'à£l’aide  .de  son  Cystoscope,  à  vision 
(l’reote,  extrait  de  la  vessie  :  une  épingle  à 
riieveux,  un  stylographe  en  verre,  de  multi- 
uies  chapeaux  de  sonde  de  Pezzer,  de  nom- 
lireuses  bougies  armées  conductrices  de  Bé- 
iiiîués,  des  brins  d’osier,  des  calculs  phois- 
ptiiüques,  des  fils  de  soie,  des  eSiquilles  os¬ 
seuses  et  même  une  balle  de  fusil,  etc... 

Effet  inattendu  d’une  gousse  d’ail.  —  M.  H. 
Legrand  voit  une  chienne  loulou  qui  ayant 
les  vers,  absorbe  tous  les  matins  une  .gousse 
l’ail  hachée  dans  de  la  viande  crue.  Le  troi¬ 
sième  jour,  .elle  a  une  syncope  qui  est  jugu¬ 
lée  par  un  sinapisme  et  une  piqûre  d’huile 
camphrée.  La  tension  artérieile  prise  un 
mois  .plus  tai-d  révèle  de  l’hypotension. 

L’ionisation  thermale.  —  M.  Delacroix  a 
mployé  depuis  7  ans  les  eaux  thermaies  en 
ionisation.  En  raison  .de  la  richesse  de  ces 
eaux  en  anions  et  en  cathions,  qui  en  fait 
«se  véritable  .solution  de  médicaments  à  la 
Mcentration  voulue,  il  a  obtenu  d’.eixcel- 
l®ts  résultats  dans  les  rhumatismes,  les 
aitliiopathles,  les  retards  de  consolidation 
les  îraotures.  Cette  méthode  peut  être  em- 
liloyée  aussi  bien  loin  des  sources  qu’à  la 
source  même.  Toutes  les  eaux  minérales  ri- 
clies  en  ions  peuvent  être  utilisées  de  la  mê¬ 
me  manière. 

Méga-œsophage  et  rétrécissement  cardio- 
Mnique  ;  considérations  diagnostiques  et 
Umveutiques  à  propos  de  dix  cas.  —  Pour 
11,  SOULAS,  «  Méga-Œsophage  .et  rétrécisse¬ 
ment  cardio-phrénique  sont  le  plus  souvent 
associés  sans  qu’on  puisse  établir  entre  eux 
ane  relation  de  cause  à  eft.et  bien  .précise. 
Gtàce  aux  troubles  fonctionnels,  leur  dla.g- 
Mstic  en  est  facile  par  l’examen  radioscopi- 
®e  avec  ingestion  de  bouilli©  opaque  et  par 
l'æsoiihagoscople.  Mais  dans  ce  diagnostic 
jiii  n’est  toujours  que  celui  des  lésions  con- 
tanées,  on  devrait  pouvoir  envisager  deux 
éléments  :  le  rétrécissement  de  la  dilatation;. 
,  «Ile-ci  dominant  trop  isouvent,  dans  les  .cas 
«visagés,  le  tableau  clinique  ainsi  que  .1© 
îtonoslic.  Le  traitement  devrait  tenir  compté 
lui  aussi  d’une  part  du  rétrécissement  .pour 
lequel  les  moyens  endosco.piques  .et  cblrurgi- 
taux  ont  une  réelle  .efficacité  ;  et  d’autre 
lart  du  méga-œsophage  pour  lequel,  au  Sta¬ 
te  où  on  voit  les  malades,  toute  aotipn  ne 
murait  être  général.6ip.ent  que  palliative.  » 

G.  LUQUET. 
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La  tachyallergie  expérimentale  à  la  tuber¬ 
culose,  par  le  sérum  de  cheval,  par 

MM.  Paul  Courmont  et  H.  Cardere. 

Les  auteurs  appellent  tachyallergie  une  mo- 
diflcation  de  la  réaction  singulière  du  ter¬ 
rain  cobaye  vis-à-vis  de  l’inoiculation  du  ba¬ 
cille  de  Koch  par  une  seule  injection  de  sé¬ 
rum  de  cheval,  faite  .en  même  tenups  qpe 
rinooulation  des  bacilles  de  Kocili. 

.  U  s’agit  d’un  fait  nouveau,  .différent  .de 
l’action  nocive,  souvent  constatée,  du  sérum 
de  cdieval  chez  les  sujets  ou  les  cobayes  déjà, 
tuberculeux.  En  effet,  idahs  .ce  dernier  cas, 
l’injiection  est  pratiquée  après  1©  dévetoppe- 
ment  des  lésions  tuberculeuses,  tandis  que 
dans  les  expériences  nouvelles,  ‘le  sérum  est 
inj'0cté  an  cobaye  en  même  temps  que  les 
bacilles  de  Koch. 

Dans  de  multiples  expériences,  poirtaiit  sur 
70  cobayes,  ils  montrent  que  :  1°  'le  sérum 
injecté  en  même  teinps  que  la  culture  favo¬ 
rise  le  développement  de  la  tub'eroulose,  mê¬ 
me  à  'des  doses  de  qu.elques  centaines  de  ba¬ 
cilles,  qui  ne  pro'duisent  rien  chez  les  té¬ 
moins  2"  que  si  le  sérum  est  injecté  trois 
jours  ou  quinze  jours  avant  l’inoculation  .des 
bacilles,  cet  effet  du  sérum  s’atténue  progres¬ 
sivement. 

Oette  tachyallergie  n’est  donc  pas  durable. 

'Ces'  faits  curieux  montrent  une  action  ides 
sérums  hétérologues  immédiate,  dès  i©  mo- 
m.ent  de  leur  injection,  pour  modifier  'les 
réactions  de  l’organisme  animal  vis-à-vis 
d’une  infection  tubercul.euise,  soit  contempo¬ 
raine,  soit  réalisée  dans  les  quelques  jours 
après  '1’, injection.  Il  ne  s’agit  donc  ni  de  phé¬ 
nomène  'd’anaphylaxie,  car  il  n’y  a  pas  de 
•  pério'de  d’incubation,  ni  de  l’allergie  com¬ 
mune  qui  s’établit,  en  général,  lentement, 
après  une  période  anté-alleœgiqiue,  qui  n’exiB^ 
te  pas  ici. 

Outre  leur  intérêt  scientifique,  ces  faits 
ont  une  importance  pratique,  montrant  iqu’il 
faut  éviter  les  causes  de  contagion  tubercu¬ 
leuse  au  moment  de  l’injection  deis  sérums 
théirapeutiiques,  notamipeint  chez  les  .eüifanïs. 


Ligue  Française  contre  le  Rhumatisme 

Secrétariat  ;  2,  ru©  Guynemer, 
Trésorerie  :  3,  av.  du  Préside.nt-Wilson,  Paris. 


La  dernière  réunion  clinique  de  la  Liigu.e 
française  contre  le  rhumatisme  a  leu  lieu  le 
samedi  11  mai  1935,  à  l’hospice  de  la  Salpê¬ 
trière,  S'ervic©  de  M.  Grouzon. 

Les  questions  qui  y  ont  été  traitées  par  M. 
Gaucher  (avec  présentation  de  malades)  sont 
les  suiyant.es.<;; 

Ostéoarthropathie  s  du  rachis.  —  I.  Les 
spondiyloses  rhizoméliques  ;  a.  spondylose 
rhizoraéliqu.e''-gonooooclque  ;  spondylose  rbi- 
zom.éliqu6  d’origine  indéterminé©  ;  spondylo- 
se  nhizoméiliique  et  traumatisme  ;  spondylose 
rhiizomélique  et  cyp'hosie  hérédo-traumatique  ; 
b.  communication  de  M.  Lalgnel-Lavastine. 

2.  L’osté'O-arthrite  hypertrophique  du  ra¬ 
chis  (rhumatisme  chronique  vertébral  ostéo- 
phytique)  :  a.  généralisée  ;  localisée  ;  —  b. 
communication  de  MM.  Teulon  et  Dufour. 

3.  Spondylites  infectieuses  :  a.  typhique  ; 
tuberculeuse  :  spondylite  tuberculeuse  et  mal 
de  Pott. 

4.  Rachis  et  maladies  osseuses  :  a.  ostéoma¬ 
lacie  ;  Paget  ;  ostéoporose  .sénile  ;  —  b.  com¬ 
munications  de  MM.  Guillain  et  Slgwald, 
Gudllain  et  Ledoux-Lebart. 

5.  Malfonnations  du  rachis  :  congénitales  ; 
spina  hifida,  etc.  ;  acquises  :  scolioses,  cy¬ 
phoses,  etc. 

Ont  pris  port  aux  discussions  :  MM.  Jau- 
sion,  Roederer,  Justin-Besançon,  Garcln, 
Christophe,  etc. 

Le  compte  rendu  détaillé  de  cette'  réunion 
sera  oublié  dans  la  Revue  du  rhumatisme. 

Le  p'résident,  M.  le  professeur  Bezançon, 
a  proposé  que  la  prochaine  réunion  ait  lieu 
chez  M.  Guillain  et  soit  consacrée  à  l’iétude 
de  la  maladie  de  Paget.  La  date  en  sera  fixée 
ultérieurem.ent. 


Le  XXV®  anniversaire 
de  la  Fédération  Thermale  d’Auvergne 

Juin-juillet  1935 


A  l'occasion  du  XX'V'e  anniversaire  de  sa  fon¬ 
dation,  la  Fédération  thermale  d’Auvergne,  qui 
groupe  les  cinq'  stations  de  'La  Bourboule,  Châtel- 
Guyon,  Le  Mont-Dore,  Eoyat,  Saint-Nectaire,  pré¬ 
pare  une  série  de  grandes  fêtes  qui  auront  lieu 
du  30  juin  au  7  juiillet  prochain. 

Le  cycle  thermal  commencera  par  l’inaugura¬ 
tion  à  Eoyat  du  monument  élevé  à  la  mémoire 
d’Auguste  Eouzaud,  sous  la  présidence  de  M.  le 
ministre  de  la  sauté  publique  ;  il  comportera 
ensuite  une  réception  officielle  et  un  gala  dans 
chaque  station. 

Le  cycle  thermal  sera  doublé  d’un  cycle  touris¬ 
tique  (fête  nautique  sur  le  la.c  Ohambon  ;  cour 
d'amour  au  Château  de  Chazeron  ;  reconstitution 
médiévale  à  l’Egliise  d’Orcival  ;  éruption  volcani¬ 
que  au  Puy-de-Dfime  :  épopée  d’Auvergne  an 
stade  de  Clermont-Ferrand).  ' 

L’initiative  de  ces  fêtes  revient  an  docteur 
Moncorgé,  ancien  président,  et  au  docteur  Maze- 
ran,  président  actuel  de  la  Fédération  thermale 
et  climatique  de  France. 

Pour  tons  renseignements,  s’adresser  au  Comité 
des  Fêtes  de  Clermont-Ferrand. 


ÉVACUANT  INTESTINAL 


2à4 

cuillerées  à  café 
par  jour 


Charbon  suractivé 

"AaiCARBONE" 
(0gr.20  par  cuillerée  à  cgfé) 

Graine  de  lin 
Mucilage  Gommeux 


Régulateur  physiologique  de  l'intestin. 
Prépare  toute  médication  complémentaire. 
Aucune  contre-indication 
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A  TRAVERS  LES  CLINIQUES 

Les  syndromes  neuro- anémiques 

Leçon  du  dimanche 

par  L.  RAMOND,  médecin  des  hôpitaux 


Les  synÆromes  neuro-anémigues  sont  cons¬ 
titués  par  l’association  de  manifestations  ner¬ 
veuses  'et  de  troubles  anéniigues,  évoluant 
parallèlement  ou  d’une  façon  discordante. 
Ils  sont  devenus  très  fréquents  .depuis  que 
l’anémie  pernicieuse  pst  d'observation  cou¬ 
rante. 

Liclitheim  a  décrit,  le  premier, .  un  syndro- 
,me  pseudo-tabétique  en  1887  qu'U  attribue  à 
l’anémie  concomittante  chez  les  deux  suj'ets 
observés.  En  1901,  Risien,  Bussel,  Batel  .et 
Collier  ont  décrit  une  forme  .neuro- anémique 
sous  le  nom  de  «  dégénérescence  combinée 
de  la  moelle  à  évolution  subalguë  »,  D’autres 
auteurs,  dont  les  travaux  sont  devenus  clas- 
s.iques  sont  :  Déjerine,  Lenoble,  Pierre  Ma¬ 
thieu  et  Alajouanine. 

Les  lésions  anatomo-pathologiques  s’éten¬ 
dent  sur  tout  Taxe  nerveux.  On  voit  des  lé¬ 
sions  médullaires  accentuées,  le  plus  sou¬ 
vent  :  les  cordons  postérieurs  atteints  et  par- 
.  fois  les  cordons  laté.raux.  U  y  a,  en  .outre, 
des  lé'sions  de  r.encéphale  et  même  des  nerfs 
périphériques. 

On  voit  donc  que  les  variétés  cliniques  peu¬ 
vent  être  nombreuses.  Ainsi  aurons-nous  des 
formes  sensitives,  motrices,  sensitivo-motri- 
C6S,  psychiques,  polynévrltiques. 

Au  début  on  rencontre  des  lésions  de  dégé¬ 
nérescences  .qui,  à  la  longue,  deviennent  dé¬ 
finitives,  des  lésions  de  sclérose. 

ETUDE  CLINIQUE 

La  dégénérescence  combinée  de  la  moeUe 
(Syndrome  de  Risien-Russel) . 

Ce  syndrome  est  constitué  .par  des  troubles 
moteurs,,  sensitifs  et  de  l’anémie  plus  ou 
moins  marquée. 

Au  début  l’on  observe,  d’habitude,  l’appari¬ 
tion  progressive  d’un  syndrome  anémique. 
Il  s’agit  d’une  anémie  du  type  ‘permcieux 
chez  des  adultes  entre  35  à  45  ans.  La  .pré¬ 
dominance  du  sexe  féminin  .est  de  règle.  Le 
nombre  des  globules  rouges  peut  tomber*  au- 
dessous  d’un  million,  la  rate  est  hypertro¬ 
phiée.  La  valeur  globulair.e  est  augmentée. 
Il  y  a  hyperchromie  manifeste.  Au  bout  de 
quelque  temps,  le  syndrome  neurologique  se 
constitue. 

.Phénomènes  moteurs  :  Gêne  de  la  marche, 
fatigabilité  et  lourdeur  des  membres  infé¬ 
rieurs. 

Phénomènes  sensitifs  :  Paresthésies,  picote¬ 
ments,  fourmillements,  etc.,  au  niveau  des 
quatre  membres.  L’ataxie  est  'plus  ou  moins 


manifeste,  ainsi  que  la  perte  du  sens  des  atti¬ 
tudes. 

L’'examen  clinique  démontre  la  .présence 
d’un  signe  de  Romberg  ;  la  démarche  est 
troublée,  les  jambes  sont  raides  et  sont  par¬ 
fois  jetéas  comme  chez  les  tabétiques. 

La  force  musculaire  est  légèrem.ent  trou¬ 
blée  :  celle  des  .allongeurs  est  intacte,  m.ais 
celle  des  raccourcis&eurs  .est  nett.em.ent  dimi¬ 
nuée. 

Les  réflexes  tendineux  sont  exagérés,  .poly- 
cinétiques.  Le  clonus  du  pied  est  fréquent, 
ainsi  que  le  signe  de  Babinslti. 

La  sensibilité  superficieUe  est  intacte,  tan¬ 
dis  que  la  sensibilité  profonde  est  'perduie. 
L’évolution  se  faisait,  avant  l’é'poque  'opothé- 
rapique,  vers  la  paraplégie,  l’impotence  com¬ 
plète  et  la  mort  s’ensuivait  au  bout  de  .six 
mois  à  deux  ans  par  broncho-pneumonie  ou 
infection  ayant  comme  point  de  départ  une- 
escarre  plus  ou  moins  étendue. 

.4ctu6liem.ent,  avec  la  méthode  de  Whipple, 
on  obtient  des  gu.érisons  plus  ou  moins  com¬ 
plètes. 

LA  FORME  PSEUDO-TABETIQUE  (sensitive) 

Le  syndrome  de  LicMhelm  débute  comme 
la  forme  pr-écéd'ente  ;  les  troubles  .paresthési¬ 
ques  sont  très  accentués  ;  des  sensations-  de 
ruissellement  d’eau,  de  courants  électriques, 
sont  nettemeait  perçues.  Les  réflexes  sont  com¬ 
plètement  abolis  et  l’on  trouve  un  signe  de 
Babinski.  L’incoordination  est  au  maximum. 

FORME  MOTRICE 

Les  phénomènes  moteurs  sont  surtout  ac¬ 
cusés  :  gêne  de  la  marche,  raideur  des  m.em- 
bres  supérieurs.  Les  troubles  de  la  sensibilité 
existent,  mais  sont  discrets.  On  y  constate 
également  des  troubles  des  réflexes,  du  clo¬ 
nus,  un  ^igne  de  Babinski. 

FORME  POLYNEVRITIQUE 

Simulant  une  polynévrite  d’origine  alcooli¬ 
que.  Il  y  a,  en  plus,  des  ph.énomtei.es  pares¬ 
thésiques  accentués. 

SYNDROME  PSYCHO-ANEMIQUE 

Les  troubles  psychiques  peuvent  être  va- 

,  Phénomènes  dépressifs,  d’excitation,  psy¬ 
choses  systématisés  (délire  de  persécution), 
de  véritables  syndromes  de  Korsakoff,  etc. 

FORMES  FRUSTES 

Paraplégie,  pseudo-tabès,  polynévrite,  sans 
que  l’anémie  paraisse  au  premier  abord,  ou 


A  marseiille: 

Fondation  d’un  prix  Louis  Collet 

M.  le  docteur  Louis  Collet,  .professeur  à  -la 
Faculté  -de  médecine  de  Lyon  eit  médecin 
hono.rai.re  des  hôpitaux  de  .cette  ville,  a  fait 
don  aux  hospices  civils  de  'Marseille  d’une 
somme  .de  20.000  francs,  e'U  recoima-issance 
des  soins  donnés  à  son  fils  par  le  coipps  mé¬ 
dical  liospitalie'r  et  de  rintérê't  qu’il  lui  a 
témoi'gné.  Les  revenus  de  cette  soinm.e  dO'i- 
vent  servir  à  la  fondation  d’un  prix  triennal 
Louis  Collet,  destiné  à  'récomî)'ens€.r  le  meil¬ 
leur  travail  de  miéd'ecine  ou  de  chirm'gie 
in£an.til.e,  P'résenté,  sous  forme  de  mémoire, 
par  un  ancien  interne  ou  un  interne  'des  hô- 
pàtaux  .de  Marseille. 

Le  pipemie.r  'concours  'po-ur  l’obtention  de  ce 
prix  aura  lieu  en  no'vembre  'p.ro'Chaiu.  Le 
mo'ntant  du  prix  est  de  2.181  francs. 

■Pour  tous  ren.&e.i.gnements  com.plém'entair 
res,  s’adresser  au  secrétariat' général  des  hos¬ 
pices,  9,  .rue  Lafon,  Marseille. 


bien  c’est.  Vanémie  qui  prédomine,  sans  .que 
les  troubles  nerveux  soient  bien  apparents. 

Le  diagnostic  est  difficile,  surtout  dans  les 
formes  frustes.  On  ne  confondra  ce  syndro¬ 
me  avec  la  .sclérose  .en  plaques,  la  paraplégie 
syphilitique,  le  tabès,  les  polynévrites. 

Le  pronostic  est  bon,  si  l’on  entreprend  le 
traitement  d’une  façon  précoce.  Les  troubles 
moteurs  s’améliorent  mieux  que  les  troubles 
sensitifs. 

La  pathogénie  est  .discutée.  On  croyait  au¬ 
trefois  que  l’anémie  était  la  cause  des  trou¬ 
bles  nerveux.  P.  Mathieu  pense  qûe  les  deux 
syndromes  relèvent  d’une  même  cause  ;  la 
confirmation  en  est  donnée  .par  le  fait  .que 
l’on  observe  assez  souvent  .et  qui  est  le  sui¬ 
vant  :  l’anémie  peut  .guérir  sous  l’influence 
du  traitement,  tandis  que  les  troubes  ner¬ 
veux  continuent  à  évoluer. 

Hurst  et  Bell  aocixsemt  Vanachlorhydrie 
comme  .cause  principale  des  itroubles.  L’ana- 
chlorhydrie  .qui  est  de  règle  dans  l’anémie 
pernicieuse,  favoriserailt  ^  la  .pullulation  des 
microbes  dans  le  duodénum  et  il  se  produi¬ 
rait  une  absorption  intense  de  toxines,  d’o’ù 
les  troubles  nerveux. 

Le  traitement  est  surtout  opothérapique. 

Hépatothérapie.  —  Foie  de  veau  cru,  ex¬ 
traits  aqueux  de  foie,  extraits  des  albuminés 
en  injection. 

Poudre  d’estomac  de  porc  (Castle). 

Acide  chlorhydrique  (Hurts  et  BeU). 

P  eûtes,  transfusions  sanguines  (P,  E.  WeUl). 

Les  troublés  nerveux  seront,  .en  outre  trai¬ 
tés  par  l’administration  de  phosphates  et  de 
l’ionisation  de  la  colonne  verté'ba’ale. 

CH.  roques. 


L’0LE0TH0R.4X  D.4NS  LE  TR4ITEMENT 

DES  PLEURESIES  PURULENTES  TUBER¬ 
CULEUSES.  MM.  René  ISRAËL  et  Charles 

CACHiN,  internes  des  hôpitaux.  (Gazeile  des 

Hôpitaux.) 

La  mé'thode  préconisée  par  Bemou  en  1926 
fut  à  son  origine  destinée  au  traitemeH't  des 
pleurésies  purulentes  tuberculeuses.  On  ne 
l’a  employée  quiensuite  à  prévenir  ou  à 
«  -Wo.qu.er  »  la  .s.ymp.hise  pl'euralo. 

On  a  fondé  a.u  début,  sur  l’oléothorax  appli¬ 
qué  aux  empyèm'es  tuberculeux,  de  grands 
espoirs.  On  pensait  que  la  présence  dans  la 
plèvre  d’huile  .eucalyptolée  ou  goménolée 
pouvait  souvent  empêcher  le  pus  de  se  te- 
prod.u.ire. 

Dès  1923.  M.  Kuss  avait  beaucoup  plaidé 
pour  la  méthode.  En  1928,  M.  Rist  estimait 
aussi  à  la  .Société  Médicale  des  Hôpitaux  le 
pronostic  du  pyothorax  tuberculeux  bien 
amélioré  par  l’oléotho-rax  et  citait  la  guérison 
d’empyèmes  surinfectés. 

Depuis,  'l’oléoihorax  a  bien  souvent  dépu. 
FoTm.eiIl©m'e'nt  rej.eté  .en  cas-  de  perforation 
(Hinault  et  Guinard),  ses  résultats  n’ont  pas 
paru,  dans  les  pleurésies  fermées,  bien  en¬ 
courageants. 

Le  pus  tuberculeux  persis.te  à  ee  reprodui¬ 
re  quand  ce  n’est  pas  l’huile  elle-même  çui 
provoque  ces  «  poussées  sécrétoires  ».  La 
plèvre  contient  bientôt  un  mé.lange  d’huile 
et  de  pus  sous  une  pression  pratiguement 
incont'rô.lable. 

C’.esit  Ta  un  danger  .constant  de  vom.igue  et 
combien  dramatique. 

En  dehors  de  cette  perforation,  ce  ne  sont 
pas  des.  inconvénients  négligeables  que  le 
pàraftinome  possible  de  la  paroi,  l’impossi¬ 
bilité  de  surveiller  le  poumon  sous  Toléo- 
thorax. 

.4in.si,  c'est  une  opinion  assez  générale 
q'U’'expri.m.e  Dumarest  en  disant  de  Toléofto- 
rax  que  «  ses  bénéfices  n’ont  jamais  .paru 
compenser  .ses  risques  ». 

Aussi  est-ce  surtout  -sous  la  forme  de  'Toléo- 
thorax  provisoire  ou  mieux  de  l’oléothoxai- 
lavage  (Buirnand)  que  quelques  auteurs  ten¬ 
tent  de  préserver  la  méthode  d’uu'e  complète 
défaveur. 


L,iscx  i’InFormateur  Médical 


Le  n‘=  3  de  la  Revue 

PALLAS 

EST  PARU 
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LES  LABORATOIRES  du  Di  ROUSSEL 


ROMAINVILLE 

(  PRÉS  PARIS  I 


'  USINES  CHIMIQUES 

(  DES  LABORATOIRES  FRAN<; 


INSTITUT  56  Doeleù 

i  SEROTHERAPIE  HÉMOPOiETfQt 


t-,  ÉCURIES  b'Ej 

S'Techniquè,;.  i 


‘'.j 

chiùnistes  ■ 


ECHANTILLONS  : 

97,  Rue  de  Vaugirard- PARIS  (  vif) 


échantillons; 

89,  Rue  du  Cherche-Midi.PARIS(vi") 


CONSTIPATION  HABITUELLE 

CASCARINE  LEPRINCE 

Laxatif  parfait 

réalisant  le  véritable  traitement 

des  causes  deiaConstlpation 

AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 

LABORATOIRKS  do  □’  M.  (.EPRINCB 

62,  Rue  de  la  Tour.  PARIS  (I6-;  «i  tnutn  Pliimunu 


UROMETINE 

LAMBIOTTE  FRÈRES 


BEXAMÉTHYLÈNETÉTRAMINE  CHIMIOUEMENT  PURE 


ANTISEPSIE  URINAIRE 
BLENNORRAGIE  ET  TOUTES  COMPLICATIONS 
ANTISEPSIE  BILIAIRE 
ARTHRITISME,  URICÉMIE 
INFECTIONS,  SEPTICÉMIES 


Les  auditeims  du  Cours  d©  iperfectionne- 
ment  d'Iiydro-cHmatcflogie  <!■©  M.  le  profe-s 
seur  Maurioei  ViUaret  ont  visité,  les  18,  19  et 
ï)  mai  dernier,  la  station  tlie'nnail©  d©  Vi- 

' 

teV.  E.  M.,  ayant  à  sa  tête  M,  1©  profeb 
sur  Mauirtoe  VIEareit,  entouré  do  ses  distin- 
?aés  collaborateurs  :  MM.  le  p,rof.esseuu 
agrégé  Justin  Besançon  et  1©  docteur  Deval, 
cM de  laboratoire,  était  composé  d©  médc- 
tins  de  pittsieua's  nationalités,  d’inte-rneis  ©t 
l’extemes  des  hôpitaux  d©  r'aiis.  Parmi  les 
■  médecins  étrangers  il  convieint  de  signaler 
'aiprésenua  de  M.  1© -proiesseiur  Renato  Souza 
lopes,  de  la  Faculté  de  médecine  de  Rio  de 
toiro,  et  du  docteur  Arnaidio  Pdil'ladini,  di¬ 
recteur  de  la  station  thermale  italienne  de 
Chianciano. 

Le  soir  même  de  leur  arrivée  une  soirée 
le  gala  leur  lut  offerte  dans  la  salle  des 
tites  du  Casino  et  pendant  leur  séjour  ils 
ont  urocédé  à  la  visite  des  installations 
tomales  et  des  sources  ;  le  laboratoire 
dérecberobes  hydrologiguos,  le  Grand  Eta- 
ttaufflit  Thermal  dont  les  améliorations 

lécmtes,  réalisées  iLOtamment  dan.s 
ies  services  d’hydrothérapie,  de  inécanothé- 
iapie  et  d’éleclroradiologitj,  munis  des  per- 
àiionnements  les  plus  modernes,  ont  ro 
(ueiîli  tous  leurs  suffrages  ;  le  nouvel  Eta- 
«lissemeM- de  2»  class©  «  Callou'  »,  la  Gen-  ' 
traie  Tiiemique,  les  ateliers  d’emiboulellla- 
îc  et  d’expédition  des  eaux  do  Vichy-Etat  ; 
ailiu  le  ■  Sporüng-Cluib  ç[ul  comprend  un  rei- 
aiatguable  ensemble  sportif. 

'  Ils  furent  reçus  à  la  Société  des  Sciences 
Médicales  de  Vichy,  où  M.  le  docteur  Binet, 


président,  leur  a  soiuhaité  la  bienvenue  et 
leur  a  fait  un  e(xpo.sé  très  clair  et  irè,s  pré¬ 
cis  des  indications  de  la  cure  de  Vichy.  Ils 
ont  ensuite  entendu  deux  remarauahies  con¬ 
férences  faîtes,  la  première,  par  M.  le  pro 
fesseur  Maurice  Viliaret,  sur  <i  La  Thérapeu- 
tique  hydrominérale  dans  les  maladies  du 
tube  digestif  »  ;  la  seconde,  par  M.  le  pro¬ 
fesseur  agrégé  Justin  Besançon,  sur  «  I.æs 
maladies  de  la  nutrition  ». 

Le  dimanche  19  mal,  à  midi,  un  banquet 
■était  offert  aux  distingués  visiteurs  'par  la 
Compagnie  E’ermlère  de  Vichy.  M.  Nurmaiid, 
directeur  des  services  admlnistratl.fs,  le  pré- 
,sidait.  -éù  champagne  plusieurs  discours 
■furent  prononcés  :  au  nom  de  te  ■Compagnie 
I-’ermlère,  par  M.  Normand  ;  au  nom  du 
Coirps  médical  de  la  Station,-  par  M.  le  doc 
teur  Binet  ;  au  nom  de  leurs  pays  respectifs, 
par  M'M.  les  docteurs  rQuintart  (Belgique)  ; 
Renato  Souza  Lopes  (Brésil)  ;  Voghel  (Cana¬ 
da)  ;  Zamanilie  (Espagne  ©t  Cuba)  ;  Arnafdo 
Palla-dini  (Italie)  ;  Zupcinaka  (Lithuanie)  ; 
Cliamle  (Syrie)  ;  Vi  (Anham  'Ot  Indochine)  ; 
au  noim  des  externes  par  Mtle  Albulesco  et 
des  internes  pur  M.  Baumgartner  ;  enfin 
;par  M.  le  professeur  ■  Maurice  Viliaret,  qui 
salua  ses  confrères  étrangers,  remercia  ses 
hôtes  de  leur* Chaleureux  accueil  et  fit  revi¬ 
vre  la  symp.athique  figure  de  Chomei,  Inten- 
-dant  des-EamAle. -Vichy.à  la  fin  du  17.“  et 
au  •comm.encêanént  du  18“  siècle. 

Les  memhfes  de  .ce  voyage  d’é,tudeE  médi¬ 
cales  ont  regaigné  Paris  le  lundi  soir  20  mai, 
non  sans  avoir  témoigné,  avant  leur  départ, 
de  leur  sincère  admiration  pour  l'organisa¬ 
tion  vraiment  unique  de  la  capitale  des  sta¬ 
tions  thermales 
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ASSOCIATION  PLURIGLANDULAIRE 

COLLOÏDINE 

LALEUF 

DRAGÉES 

OBÉSITÉ 

ET  MALADIES  PAR 

CARENCE  DIASTASIQUE 


HOPITAL  MARITIME  DE  BERCK-PLAGE 


0a  cours  sur  les  tuberculoses  ostéo-articulaires 
(t  sanglionnaires  sera  fait  par  M.  André  Ei- 
tlard,  chirurgien  en  chef  de  l’Hôpital  maritime 
le  Berck-Plage,  chirurgien  des  hôpitaux  de  Pa¬ 
ris,  arec  la  collaboration  de  MM,  le  professeur 
L  Ombrédanne,  chirurgien  de  l’hôpital  des  En- 
luts-Malades,  le  professeur  Ch.  Lenormant,  chi- 
miien  de  l’hôpital  Cochin,  le  docte-ur  E.  Sorrel, 
tlirargien  de  l’hôpital  Trousseau,  les  docteurs 
•onamer,  Delahaye,  Allard,  chirurgiens  assis- 
■«Is  de  l’Hôpital  maritime  M.  Mozer  et  M,  Pâ¬ 
li»,  chefs  des  laboratoires  de  bactériologie  et  de 
ndiologie  de  l’Hôpital  maritime,  du  S  au  20 
jlillet  1935. 

Chaque  matin,  à  10  heures  :  oiiéra.tions  corres¬ 
pondant  au  sujet  de  la  leçon  du  jour. 

L'après-midi,  à  15  h.  30  ;  présentation  de  ma- 
Me»,  de  résultats  proches  et  éloignés,  confection 
hppareils  et  travaux  de  petite  chirurgie  et  de 
TOratolre. 

■Première  réunion,  lundi  8  juillet,  à  9  heures, 
uirie  d'une  visite  de  l'Hôpital  maritime. 

Droite  d’inscription  :  300  fr.  fies  internes  des 
IJpitaui  de  Paris  en  sont  dispensés). 

Pour  tous  renseignements,  écrire  au  docteur 
«lahaye.  Hôpital  maritime,  Berck-Plage  (Pas- 
Malais). 


SERVICE  DE  SANTÉ  MILITAIRE 

Commission  supérieure  consultative 
d’hygiène  et  d’épidémiologie  militaires 

La  composition  de  la  commission  militaire,  pour 
l’année  1935,  est  fixée  ainsi  qu’il  suit  ; 

Président  :  M-  Louis  Martin,  directeur  de  l’Ins¬ 
titut  Pasteur,  membre  de  l'Académie  de  méde- 

Memhres  de  droit  :  MM.  Merlin,  sénateur  ; 
Gardiol,  député  ;  Serge-Gras  ;  médecin  général 
Morvan  ;  médecin  général  inspecteur  Eouvillois  ; 
médecin  général  inspecteur  Sacquépée  ;  Violle, 
intendant  général  de  Ire  classe  ;  médecin  géné¬ 
ral  Ondard  ;  médecin  général  Sorel  ;  général 
Cottenet. 

Membres  civils  :  MM.  Achard,  Balthazard,  Be- 
zançon,  Kobert  Debré,  André  Lemierre,  Jules  Ee- 
nault,  Eoger,  Gustave  Eoussy,  Tanon. 

Membres  militaires  :  médecin  général  inspec¬ 
teur  Sieur,  médecin  général  inspecteur  Vincent, 
médecin  général  inspecteur  Eouget  ;  médecin 
général  inspecteur  Dopter  ;  médecin  général  Po- 

Secrétaire  :  médecin  commandant  Hombourger. 


SOCIÉTÉ  CATALANE  DE  BIOLOGIE 


DE  2  A  8  DRAGÉES  PAR  JOUR 
SUIVANT  PRESCRIPTION  MÉDICALE 


ÉCHANTILLONS  ET -LITTÉRATURE 

LABORATOIRES  LALEUF 

20.RJJ.E  DU_LAQS_PARIS  (15?) 

Nouvelle  adresse  :  51,  RUE  NICOLO,  PARIS  (1G«) 


iî  premier  Congrès  international 

des  Médecins  Amis  du  vin 

Lausanne,  26-28  août  1935 


le  Comité  de  ce  Congrès  que  préside  le  profes- 
*»r  Portmann  demande  instamment  à  tous  les 
sidecinB  qui  désireraient  prendre  part  au  Oon- 
îtès  de  Be  faire  inscrire  le  plus  tôt  possible  et 
l'envoyer  le  titre  de  leur  communication  libre 
fl  de  leurs  observations,  avec  un  résumé  de  20 
{mes  eu  français,  à  M.  Léon  Douarche,  directeur 
Je  l'Otiœ  international  du  vin,  1,  place  du  Pa- 
ifcBourboii,  Paris  (Vile). 

Le  Congrès  tiendra  ses  séances  à  la  Faculté  de 
tMecine  de  Lausanne.  Il  sera  suivi  de  trois 
l«mées  d’excursions  dans  le  vignoble,  autour 
Jl  lac  Léman  et  dans  le  Valais.  Des  excursions 
tatatives  seront  organisées  à  Zermatt  et  dans 
lOherland  bernois. 

Le  prix  de  la  carte  de  congresaiste  est  de  100 
lianes  français,  excursions  et  banquet  de  clôture 
fimpris,  Des  réductions  du  chemin  de  fer  et 
ihétel  sont  prévues. 


Foil*  à  la  paffe  G 

PALLAS 


La  Société  catalane  de  Biologie,  que  préside  le 
docteur  L.  Cervera  et  qui  est  une  filiale  de  la 
Société  de  Biologie  de  Paris,  vient  de  fêter  à  Bar¬ 
celone  son  vingtième  anniversaire  et  d’inaugurer 
son  nouveau  siège  dans  une  partie  désaffectée  de 
l’hôpital  Santa  Creu. 

Elle  avait  eu  l’aimable  pensée  d’inviter  à  cette 
cérémonie  qui  a  eu  lieu  le  11  mai,  le  brésideut  de 
la  Société  de  Biologie  de  Paris.  Le  professeur 
Achard  s’est  rendu  à  cette  invitation  et  a  fait 
une  conférence  sur  la  clinique  expérimentale.  M. 
G.  Eamon,  de  l’Institut  Pasteur,  avait  envoyé 
une  note  sur  l’immunité  locale. 

Une  fois-  de  plus  s’est  manifestée  à  cette  occa¬ 
sion  la  chaude  sympathie  des  Catalans  pour  no¬ 
tre  pays,  et  l’accueil  fait  au  professeur  français 
a  été  aussi  somptueux  qu’émouvant. 

L'Institut  français  de  Barcelone,  que  dirige  avec 
beaucoup  de  zèle  et  de  succès  M.  Bertrand,  avait 
organisé  le  10  mai  une  réception,  sous  la  prési¬ 
dence  du  Consul  général  de  France.  Les  notabili¬ 
tés  de  la  colonie  française  et  de  la  médecine  cata¬ 
lane  s'étaient  rendues  à  son  invitation.  • 

Le  professeur  Achard  a  pu  admirer  la  belle  ins¬ 
tallation  du  nouvel  hôpital  '  San  Pace  et  une  très 
utile  fondation  médicale  qui  porte  le  nom  de 
«  Maison  du  Médecin  '»  (Casai  del  Metge).  On  y 
trouve  groupé  tout  ce  qui  peut  intéresser  la  pro¬ 
fession  :  Mutuelle  médicale,  Coopérative  de  con¬ 
sommation.  Caisse  .  de  bienfaisance.  Caisse  de  pré¬ 
voyance  et  de  crédit,  assurance  maladie,  assuran¬ 
ce  de  responsabilité  civile,  accidents  du  travail, 
bibliothèques,  salles  de  réunions  et  de  conféren¬ 
ces,  chambres  pour  loger  des  médecins  de  passa¬ 
ge,  etc...  C’est  un  modèle  que  tous  les  médecins 
de  beaucoup  d’autres  pays  pourraient  imiter. 
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1  HYGIÈNE  DE  E’ESTOMAC  1 


I  Après  et  entre  les  repas  | 

(pastilles  vichy-état I 

i  facilitent  la  digestion  | 
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La  franchise  de  ce  journal  doit  vous  en  faire  un  ami 
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=  s 

Les  Laboratoires  de  la 
CARNINE  LEFRANCQ 

E  (M.  PIQUET  :  Ex-lnlerne  des  Hôpitaux  de  Paris)  5 


r 


(Ampoules  buvables  de  10  ce.) 


I  ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE  ADRESSÉE  AUX 

I  LABORATOIRES  Je  L  CARNINE-LEFRANCQ,  à  ROMAINVILLE  (Seine) 


. . . . . 
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fiRAND  VOVAGE  MÉDICAL 

^  EN  EUROPE  CENTRALE  = 

organisé  sous  le  patronage  de  “  l’Inrormateur  Médical  ” 
AUTRICHE  HONGRIE  ROUMANIE  YOUGOSLAVIE 

19  Août  -  A  Septembre 


I  Petit  déjeuner,  déjeuner  en  wagon-rt 
Arrifée  à  VIENNE  vers  15  heure 
rt.  k  l’hôtel.  Continuation  pour  une  vli 
-  en  forêt  viennoise,  thé  offert  £__ 

_ Kobenzl,  panorama  splendide  de 

et  de  la  région.  Dîner  A  l'hôtel,  loge- 


j  aiûl  :  A  VIE-NNE.  Pension  complète  à  l’hôtel. 
Dans  la  matinée,  grand  tour  de  la  ville  en  auto- 
Mt,  L’Opéra,  l’Université,  le  Prater,  le  Château 
d(  Schônbrunn' (visite).  Dans  l'après-midi,  réoep- 
ton  par  les  représentante  du  Monde  Médical  de 
Vienne  et  visite  des  principales  cliniques  offrant 
Il  intérêt  indiscutable.  A  21  heures,  les  partici¬ 
pants  du  voyage  se  rendront  dans  le  cabaret 
tiennois  «  Heuriigen  »,  où  une  coupe  de  vin  sera 
sierte  en  l’honneur  de  nos  participants.  Chan- 
ions  et  musique  viennoises. 

Jépart  de  Vienne  en  che- 

_ _ _  BUDAPEST  pour  le  dé- 

jjnner.  Dans  l’après-midi,  grand  tour  de  la 
tille  en  autocar,  visite  des  principales  curiosi¬ 
tés,  l'Académie  des  Sciences,  le  pont  suspendu 
avec  la  place  François-Joseph,  le  Parlement  (vi¬ 
site),  Palais  die  la  Cour  Suprême,  Ministère  de 
l’isriculture,  place  de  la  Liberté,  Bourse,  Ban- 
pne  Nationale,  Cathédrale  Saint-Etienne,  bonle- 
lard  Andrasy,  Opéra,  Monument  du  Millénaire, 
ïonnment  du  Soldlat  Inconnu,  Musée  National, 
place  Calvin,  pont  François-Joseph,  bains  ther- 
Bjux,  Château  Eoyal  avec  jardins,  grands  bou- 
letsrde,  dîner  â  l’hôtel.  Dana  la  soirée,  à  21  heu¬ 
res,  tour  de  la  ville  en  auto-oar  à  travers  la  ville 
illnranée,  la  soirée  se  termine  dans  une  auberge 
hongroise  où  un  vin  du  pays  sera  offert  en 


intellectuelle  est  très  développée.  Il  fut  uu  mo¬ 
ment  question  de  transporter  la  capitale  de  la 
Eoumanie  à  Brasov.  Au  centre,  s'élève  le  vieil 
hôtel  de  ville,  isolé,  dont  la  tour  carrée  date  du 
XV*  siècle  ;  l’église  paroissiale  évangélique,  con¬ 
nue  sous  le  nom  «  Efelise  noire  ».  du  XV*  siècle, 
est  de  style  gothique  allemand,  elle  a  une  col¬ 
lection  de  beaux  tapis  d’Orient.  Population  rou¬ 
maine,  allemande  et  hongroise.  Logement  à 
l’Hôtel  «  Coroana  ».  Dîner  â  l’hôtel. 

28  août  (10*  jour)  :  Petit  déjeuner  à  l’hôtel.  Dé¬ 
part  de  Brasov  à  7  heures,  par  Bran,  Dambovri- 
ciora,  Eucar,  Campulung.  Arrivée  à  PITESTI  à 
midi.  Déjeuner. 

BEAN,  station  climatique  importante.  Château 
médiéval  situé  dians  une  position  romantique, 
bâti  dans  le  XIII*  siècle  par  les  Chevaliers  teu¬ 
tons  comme  défense  contre  les  Turcs.  Eésidence 
d’été  de  la  Eeine-Marie. 

EUCAE,  station  climatique. 

CAMPULUNG,  ville  de  13.000  habitants,  la  plus 

ancienne  capitale  de  la  Valachie  (XIII*  siè¬ 
cle).  Station  climatique  très  fréquentée  ;  l’église 
Eadu-Negru,  XVI*  siècle.  Après  le  déjeuner,  dé¬ 
part  pour  Ourtea  de  Argos,  E,  Valcea,  Gorova. 
Arrivée  à  OOVORA  à  20  heures. 

OUE/PEA  DE  AEGES,  ancienne  capitale  de  la 
Valachie  au  XIV*  siècle.  Biserica  Domneasoa  ou 
l’église  princière  (XIV*  siècle),  la  plus  ancienne 
église  orthodoxe  de  Eoumanie.  La  Cathédrale  est 
un  délicieux  joyau  d'art  bizantin  oriental,  d’une 
perfection  de  style  unique  (conserve  les  sépul¬ 
cres  des  Bois  Charles-I**  et  Ferdinaud-I*'  de 
Eoumanie).  ^ 

EAMNIOU  VALCEA,  ville  de  15.000  habitants, 
située  sur  l’Olt,  <«ntre  d’une  région  riche  en 


A  FORFAIT  PAR 
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Antisepsie  Générale 


La  GRANDE  MARQUE 

des  ANTISEPTIQUES  URINAIRES 

et  BILIAIRES 


ÜRA^^i^Ier 


dissout  tt  chasse 
Tacide  urique 


Henry  ROGIER 

Docteur  en  ‘Pharmacie 

Ancien  Interne  des  Hôpitaux  de  ‘Paris 

56,  boulevard  Péreire,  PARIS 
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GRANULE  NORDEN 


\j  U 


f(î  UOJÙb.  lufub 
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Pansement-vaccin  in 

réalisé  par  l’association  ex 


Le  Gérant 


ENTERITES 


;  J.  CRIN  ON 


1**  d’une  ampou 
2^  d’une  mesure  de  granu 


lmp.  SociÉrâ  des  Joubnaux  et  Publications  du  Centre,  i8,  rue  Turgot,  Linio? 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


Le  numéro  :  50  centimes 


HEBDOMADAIRE  ILLUSTRÉ 


D’'  CRINON,  Directeur 


ABONNEMENT: 

France,  un  an .  30  ir. 

Etranger,  un  an .  '3'&  — 

Compte  Cbéqnes  postanx  :  PARIS  433-28 


QUATORZIÈME  ANNÉE  —  N“  §64  - 

Direction  s  111,  boulevard  Magenta  - 


■  30  JUIN 

PARIS  (X») 

Téléphone  Trudait 


it^68-9E 


tresser  poAir  la  Publicité 

liSureaux  de  'TINFORMATEUR  MÉDICAL” 

'  -0  boul.  Magenta,  PARIS  ' 

'Etl^f’AQHNCE  FRANÇAISE  D’ANNONCES 

,  35,  rue  des  Petits-Champs  —  PARIS 


IL’âCTyâLflTi  INiûOCâlLi  i’©ej)i€ir0^ 


Qiché  Informateur  Médical. 

M.  le  Prof.  Portmann  vient  de  donner,  à  Washington,  un  cours  qui  obtint  un  éclatant  succès,  le  même  succès  d’ailleurs  que  celui  obtenu  par  tous  ses  cours  antérieurs. 
Nous  voyons  ici  M.  le  Prof.  Portmann  entouré  de  ses  assistants.  A  sa  droite  :  le  Prof.  James  Flynn,  Président  de  la  «  Portmann’s  Alumini  Association  ». 


L.E  MONUE  MÉEICA-L 


Naissances 

-Le  doctetir  R.  Pineau-Valencienne  et 
'he,  née  Jane  iBouleillier,  sont  heureux  de 
liire  part  de  la  naissance  de  leur  fils  Thier- 

-  le  docteur  et  Mme  Folie-Desjardins  sont 
Jfiireux  d’annoncer  la  naissance  de  leur  fils 
liibert.  Esbly,  8  juin. 

~  Le  docteur  et  Mme  André  Cheynier  et 
'•>irs  enfants,  Joseph,  Marie,  Léon,  Marie- 
^tèse,  Pierre,  Louis,  Paul  et  Jean-Marie, 
'Il  la  joie  de  vous  annoncer  la  naissance  de 
et  petit  frère,  Bernard,  venu  au  mon- 
’î  i  Terrassoh,  le  i®’’  juin  igSS. 


IViaria^es 

—  Le  mercredi  5  juin,  a  été  célébré  en  l’é¬ 
glise  de  Ségur-le-iChAteau  (Corrèze),  le  ma¬ 
riage  de  M.  Jean  Hefvy,  avocat  à  la  Côur  d 'Ap¬ 
pel  de  Limoges,  fils  du  docteur  Hervy  et  de 
Mme,  née  de  Bletterie,  avec  Mlle  Alice  Des¬ 
champs,  de  Séguf. 

La  bénédiction  nuptiale  leur  a  été  donnée 
dans  l’intimité  par  M.  le  chanoine  Desgran¬ 
ges,  député  du  Morbihan. 


Nécrologies 

—  On  annonce  la  mort,  à  Chérence  (Seine- 
et-Oise),  de  Mme  Georges  Huber,  veuve  du 
médecin  de  l’Hôtel-Dieu  d’Amiens,  mère  du 
docteur  Louis  Huber,  ancien  médecin  eh  chef 
de  deuxième  classe  de  la  marine,  du  docteur 
Julien  Huber,  médecin  des  hôpitaux  de  Pa¬ 
ris  ;  grand 'mère  de  M.  Jean  Huber,  externe 
des  hôpitaux. 

—  Nous  apprenons  la  mort,  après  une  très 


longue  maladie,  du  professeur  Cnvalié.  An¬ 
cien  interne  des  hôpitaux  de  Toulouse,  agré¬ 
gé  d’anatomie  (histologie),  il  avait  été  atta¬ 
ché,  à  ce  titre,  à  la  Faculté  de  Bordeaux. 

—  Nous  apprenons  la  mort  do  Mme  Vail¬ 
lant,  femme  de  l’émiiient  radiologue,  grand- 
officier  de  la  Légion  d’honneur. 

—  Nous  avons  appris  la  mort  de  M.  Paul 
Bergougnoux,  docteur  en  médecine,  cheva¬ 
lier  de  la'  Légion  d’honneur,  décédé  à  Brive, 
le  3  mai,  à  l’âge  de  78  ans,  muni  des  Sacre¬ 
ments  de  l’Eglise. 

—  Le  docteur  Henri  Frugier  a  eu  la  dou¬ 
leur  de  perdre  sa  femme,  Mme  Henri  Frugier, 
née  .Ardillier,  décédée  à  Limoges,  dans  sa  7a® 
année,  munie  des  Sacrements  de  l’Eglise. 

(Voir  la  suite  page  U). 
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Les  syndromes  entOro-bdpatiqiies  à  prOdominnnce. intestinale 
et  leur  traitement  hydromindral 

Exiraif  Ju  rapport  présenté  &  la  séance  annnelle  Je  la  Société  J  HyJrologie 

Par  MM.  E.  Binet  (Vichy)  et  J.  Baumann  (Châtel-Guyon) 


A  L’ACADEMIE  DE  MEDECINE 


Les  angio-cholécj'stitesinrectieuses,  à  bacilles  dysentériques 
(type  Elexner) 

par  MM.  H.  Surmont.  R.  Buttiaux  et  A.  Sevin  (de  Lille) 


■  Les  connaissances  plus  exactes  acquises, 
au  co'urs  de  ces  dernièires  années,  S'Ui’  les 
états  colitlques,  .permettent  aotueU.ement  de 
situeir  de  façon  pl.us  précise  le.  syndrome  en- 
'téiro-hépatiaue  et  de  lui  reconirailre,  dans  la 
grande  .majorité  des  cas,  une  'origine  intesti¬ 
nale.  , 

Les  Intoxieatidnis,  nées  du  déséquilibre  aci- 
do-basique  du  milieu  colique,  ont,  '  sur  la 
glande  hépatique  un  retenitissemeut  considé¬ 
rable  en  lui  imposant  un  supcrolt  de  travail 
-  défensif  et,  d’autre  part,  les  infections  'parié¬ 
tales,  nées  d’une  infection  hematogène,  ont 
sur  le  système  lymphatique  d’un  même  ter¬ 
ritoire,  une  égale  répercussion.  Au  surplus, 
elles  entraînent  des  lés.ions  viscérales  qui,  en 
apparence,  semblent  étrangères  ‘le'S  unes  aux 
autres, 

Ta’ois  cas  typiques  semble'nt  résum'Cr  ces 
différents  aspects  morbides,  associant  Intes¬ 
tin  et  voies  biliaires  :  les  colites  muqueusies 
C't  en  particulier  les  colites  dites  de  fermen- 
ta.tion,  'les  coûtes  pariétales,  surtout  les  cou¬ 
les  droites  d’origine  appendiculaire  avec 
J'eur  reteiltissem'ent  'Sur  la  vésicule  biliaire,' 
enfin,  les  séquelles  des  colites  avec  leurs 
accidents  de  stase  et  de  rétention  qui  abou¬ 
tissent  peu  à  pe'U  aux  insuffisances  hépati¬ 
ques. 

Les  colites  de  fermentation  ou  colites 
acides  peuvent  être  considérées  comme 
le  typele  plus  caractéristique  des  colites 
muqueuses. 

Elites  réalisent  au  maximum  l’irritation  de 
la  muqueuse,  'provoquent  son  hypersécrétion 
catarrhale,  sont  des  facteurs  de  spasme,  de 
péristaltisme  exagéré  ou  d'antipéristaltisme. 
LO'rsqu’'elleB  s’accompagnent  de  rétention, 
elles  deviennent  des  facteuais  d’intoxication, 
grâce  à  la  quantité  considérable  de  produits 
toxiques  qui  s’élaborent  dans  le  cæcum,  à 
la  faveur  du  déséquilibre  de  la  flore  micro¬ 
bienne  et  de  l’instabilité  de  cette  digestion  à 
retardem'ent  qu’est  la  digestion  cæcale.  ,Si 
l'pn  ajoute  que  le  cæcum  est  un  centre  d’ab¬ 
sorption  remarquable  et  que  certains  produits 
hydrosolubles  'peuvent  .passer  dans  la  circu¬ 
lation  générale,  on  conçoit  que  les  fonctions 
hépatiques,  antitoxidnes,  soient  soU'mises  à 
rude  épreuve. 

Tant  que  le  foie  .suffit  à  sa  tâche,  les  into¬ 
xications  intestinales  sont  pC'U  de  chose. 
Mais  survienne  une  défaillance,  dès  'qu©  l’or¬ 
gane  surmené  se  fatigue  et  se  ralentit,  celles- 
ci  prennent  une  acuité  particu'liè're  et  un© 
place  importante  par  les  cercles  vicieux 
qu’'eUes  suscitent.  Alors  apparaissent  des  ma¬ 
nifestations  hépato-biliaires  qui  leur  'Sont 
in.hérentes  et  qui  varient  suivant  le  degré, 
suivant  la  gravité  des  càs  ou  suivant  la  qua¬ 
lité  des  moyens  de  défense  dont  dispose 
chaque  individu. 

Ces  manifestations  'S’observent  facilem'ent 
dans  la  seconde  enfance  où  les  réactions 
organiques  ont  encor©  toute  leur  vigueur. 
Tout©  colite  chez  Tentant  ou  Tadolesoent 
s’acoompagn'e  d’une  hy^pertrophie  de  la  glan¬ 
de  hépatique  et  ce  gros  foie  n’est  pas  —  com¬ 
me  on  le  croit,  communément  —  un  signe 
d’insuffisance  hépatique  mais  bien  un  signe 
d’hyporfonction,  de  sui-activité  et  d’hyper- 
iiépatie.  Il  cède  d’ailleurs  avec  la  poussée' 
coUitique  pour  réapparaître  à  l’occasion 
d’une  nouvelle  'Crise. 

Plus  banales  sont  les  manifestations  de 
suractivité  biliaire.  S’agit-il  de  vulgaire  in¬ 
disposition  'OU  de  rétention  de  produits  toxi¬ 
ques  dans  '1©  cæcum,  la  vésicul©  biliaire  qui 
■représente  la  chambir©  de  chasse  de  oit  appa¬ 
reil  sanitaire  qu’est  le  côlon,  fonctionn'é  & 
plein  rendement.  Chacun  connaît  ces  diar¬ 
rhées  matutinales  bilieuses,  ces  vomissements 
biheux  qui  accomp'agnent  certains  états,  co’li- 
tiques.  Pour  peu  que  la  colite  persiste,  la 
diarrhée  bilieuse  s’installe  avec  pei'sistance 
sous  l’aspect  de  ces  diarrhées  matutina'les  ou 
prandial'es,  comme  les  appelait  Linossier. 
Plus  tardivement  encor©  Thyperazoturie  «t 
l'hyperglycogénie  seront  'les  témoins  de  ces 
sécrétions  de  défense  au  cours  des  crises  de 
colites. 

Les  signes  de  idéfaillance  n’apparaissent 
qu’au  bout  d’un  temps  .assez  long  ou  lorsque 
les  malades  appartiennent  à  cette  caté.gori'© 
de  déficients  hépatiques  congénitaux  dont 
nous  avons  parlé  olus  haut.  .Somm,0  toute,  il 
s’agit  là,  presque  toujours,  de  manifestations 
anaphylactiques.  Bl'les  sont  tro-p  connues 
pour  que  nous  y  insistions.  Une  intoxicatiion 
massive  a  pu  créer  la  sensibiliisation  de  Tor- 
ganisme  'et  chaque  crise  colitlque  'peut  étii». 
l’occasion  d’une  récréation  d'échaînante. 

Le  second  type  du  système  entéro-hépati- 
que  à  point  de  départ  intestinal  parait 
encore  plus  caractéristique  en  raison  de 
sa  banalité  et  de  sa  fréquence. 

Il  s’agit  des  'cholécystites,  .en  'général  non 
calculeuses,  qui  accompagnent  les  'lésions  du 
côlon  droit,  de  ces  typhlo-cholécystites,  ter¬ 
me  qui  paraît  répondire  à  la  réalité  des  faits. 

Nous  somm'es  convaincus  'que  ces  cholé¬ 
cystites  sont  intim'ement  liés  à  l’appendicite 
chronique  d’emblée,  aussi  bien  à  sa  forme 
simple  qu’à  sa  forme  diffuse,  la  typhiocolit©. 
Nous  en  somm.es  d’autant  p.lus  asisurés  que 
les  travaux  modernes  donnent  à  notre  asser¬ 
tion  une  base  anatomique.  Les  travaux  de 
'P.  Descompis  et  Tumesco,  ceux  de  Basset  'Ct 
Berceanu  sont,  à  ce  point  de  vue,  des  plus 
concluants.  Us  nous  ont  appris  ou  plutôt  nous 
ont  confirmé  dans  cette  •opinion  déjà  ancien- , 


ncs  que  Tappendicite  chronique  n’iest  qu’une 
follicullté  limitée  O'U  .généralisé©  'à  tout  le 
tissu  folliculaire  du  carrefour  inférieur  et 
qu©  l’inflammation  de  c©  large  appareil 
lym'phatique  étalé  peut  se  transmettre  au 
carrefour  supérieur  dont  le  système  lympha¬ 
tique  a  des  communions  intimes  avec  lui  par 
l’intermédiaire  du  confluent  portai  qui  leur 
est  commun.  Ainsi  se  justifient  une  fois  de 
plus  les  Infections  par  voi^e  hématogène  qui 
alertent  et  mettent  en  état  de  défense  le  sys¬ 
tème  lymphatique  de  toute  une  zone  abdo¬ 
minale. 

Le  syndrome  envisagé  sous  sa  forme  appen- 

diculo-vésiculaire  et  sous  sa  forme  ty- 

pMo-vésiculaire. 

Vappendicite  chronique  est  une  affection 
de  la  seconde  enfance.  C’est  à  cet  âge  qu’el¬ 
le  apparaît  le  mieux  avec  son  caractère  sour¬ 
nois  et  insidieux,  ses  réactions  impréciises, 
ses  crises  discrètes  qui  font  douter  de  son 
existence.  Mais  ce  qui  frappe  Je  clinicien, 
ce  qui  frappe  même  le  radlologU'e,  c’est  le 
retentissemient  considérable  d©  cette  lésion 
minime  sur  le  système  nerveux  et  les  ré¬ 
flexes  spasmodiques  qu’elle  engendre.  Ré¬ 
flexes  à  court  ■ou  à  long  circuit  :qul  s’inscri¬ 
vent  à  l’écran  sous  l’aspect  de  spasmes  du 
transverse  ou  du  descendant,  du  pylore  et 
vraisemblablement  de  la  vésicule,  de  l’ceso- 
phag'B  même,  réîi'exes  qui  se  traduisent  car 
des  douleurs  'gastriques  du  type  hypersthénî- 
que,  ou  pair  des  troubles  dyspep.tiques  sans 
caractère  ©t  sans  horaire.  C’est  de  l’estomac 
qu©  se  plaint  le  jeune  appendleulair©  et  l’ap¬ 
parition  de  nausées,  d©  vomissements  bi¬ 
lieux,  de  diarrhées  prandiales,  d©  céphalées 
et  de  migraines  survenant  par  crises,  nous 
autorise  à  penser  qu’en  réalité  il  souffre  de 
la  vésicule.  Il  est  probable  qu©  la  cholécys¬ 
tite  n’exiist'e  pas  encore  ;  mais  ces  réactions 
illustrent  de  façon  saisissante  les  relatio.ns 
étroites,  las  sympathies  qui  ■existent  entre  ’la 
vésicule  et  le  carrefour  inférieur.  L’incohé¬ 
rence  des  crises,  l’apparition  d’une  douleur 
abdominale,  amènent  fatalement  au  diagnos¬ 
tic  d’ap'pendicite  ©t  conduisent  à  l’interven¬ 
tion.  Faite  précocement,  celle-ci  donne  sou¬ 
vent  d’excellents  résultats  et  tout  rentre  dans 
l'ordre'.  Mais  il  est  fréquent  d©  se  trouver  ©n 
face  de  cas  douteux.  On  temporise,  on  essaye 
des  régimes,  des  traitements  médicaux,  des 
cures  thermales.  QueUe  sera  pour  nous  la 
conduite  à  tenir,  car  de  tels  malades  seront 
dirigés<^.^fcusst  'bien  sur  Plombières,  que  sur 
Vichy,  pu  Châtel-Guyon  7  suivant  leur  réac¬ 
tion  ;do'min^nt©. 

Plombières  nous  paraît  être  le  type  de  cure 
que  l’on  peut  'adopter.  Le  caractère  spasmo¬ 
dique  des  réflexes,  le  nervosisme  si  spécial 
inhérent  .à  l’appendicite  j'ustiflent  c©  choix 
et  les  vertus  sédatives  de  son  traitement  bal- 
néothérapique  trouvent  à  s’exercer  sans 
grand  danger. 

Il  n’'en  est  pas  de  même  pour  Châtei-Gu- 
yon.  Tous  les  médecins  de  cette  station  sa¬ 
vent  qu’en  pareil  cas  une  cure  tiro'p  'active 
peut  être  intempestive,  que  les  'Caux  réacti¬ 
vent  les  lésio'ns  inflammatoires  même  an¬ 
ciennes  et  qu©  Ton  .peut  précipiter  'les  évé¬ 
nements  en  ne  les  donnant  pas  avec  une 
extrême  prudence.  Néanmoins,  si  'au  début 
on  se  content©  d’une  pratique  externe  par 
des  bains  'Carbo^gazeux,  d’un  traitem'ent  pm 
rem'ent  décongestif,  on  peut  obitenir  id’excel- 
lenits  résultats. 

Les  indications  nie  Vichy  nous  paraissent 
encore  plus  limitées  dans  ces  cas  et  '©n  dé¬ 
bours  de  l’action  que  .peut  avoir  cette  station 
sur  une  acidité  cæcale  excessive  on  ne  peut 
espérer  d’elle,  comm'e  de  la  précédente, 
qu’une  amélioration  passagère.  Mais  'es't-ce 
un  service  que  l’on  rend  au  malade  que  de 
retarder  une  intervention  à  laquelle  on  arri¬ 
vera  tôt  ou  tard  ? 

Le  syndirome  typhlo-véslculaire  est  la  con¬ 
séquence  d©  ces  aptpendicites  méconnues,  d© 
celles  que  r'0.n  a  laissé  évoluer.  So'Uvent  aus¬ 
si  il  trouve  son  origine  ou  le  motif  de  la  pro¬ 
longation  dans  l’acte  chirurgical  même. 
L’appendicectomie  est  une  arm©  à  double 
tranchant.  Si  elle  n’aiïive  pas  à  temps  pour 
supprimer  un  foyer  limité,  ell©  réactive  un© 
infection  latente,  ou  donne  un  coup  de  .fouet 
à  une  infection  'Cn  voie  de  géné'ralisation. 

Elle  'est  souvent  la  cause  des  réactions 
lymphatoques  qui  tran'Sform.e(nt  une  appendi¬ 
cite  'en  une  inflammation  de  tous  les  organes 
de  l’hypochondre  droit. 

Apparemment  plus  fréquente  chez  la 

femme,  la  typhlocholécystite  constitue 

actuellement  une  entité  nettement  indi¬ 
vidualisée. 

E'Ue  ©St  '©n  général  une  fo.rmi©  non  lithiasi¬ 
que  'de  la  cholécystite  et  se  caractérise  par 
un  ©niS'emble  de  .symptômes  qui  mtéressent 
autant  le  côlon  droit  que  la  vésicule.  Cepen¬ 
dant  les  symptômes  vésiculaires  peuvent  ar- 
rivC'r  à  déborder  les  symptômes  intestinaux. 
L'Cs  douleurs  cholécystiqu'es,  les  crises  qui 
s’accompagnent  de  diarrhées  bilieuses  ou  de 
diarrhées  prandiales,  de  nausées,  de  vomis- 
s.em'ents  de  bile,  un  'léger  subictère,  sont  ca- 
racté.ristiques. 

Si  l’on  ne  se  contente  pas  d’une  apprécia¬ 
tion  sommaire,  'on  trouve  du  côté  du  côlon 
droit  des  symptômes  aussi  nets  :  douleur 
subjective  de  lourdeur,  de  tension,  douleur 
objective  qui  s’étend  à  tout  le  segm^ent,  cons¬ 
tipation  suivi©  de  débâcles,  fébrilité  ou  sub- 
fébri'lité  vespérale,  examen  coprod'Ogi'que  et 


L’étude  bactériolO’glque  des-  malaidies  des 
voies  'biliaires  est  fort  'en  défaveur  actuelle¬ 
ment,'  si  nous  en  jugeons  d’après  les  o'pi- 
nions  émises  au  dernier  Congrès  de  la  Lithia¬ 
se  biliaire  à  Vîchy,  et  les  demi'ers  écrite  des 
médecins  français  les  plus  autorisés  '©n  pa¬ 
thologie  hépato-biliaire. 

Nous  comprenons  leur  opinion,  basé©  'Sur 
'les  résultats  obtenus  par  les  prélèvements  de 
btie  à  Taide  de  la  sonde  ■d’Einhorn  ou  des 
modèles  qui  en  dérivent  ;  mais  nous  ne  pO'U- 
vons  plus  la  partager  depuis  qu'e  nous  utili¬ 
sons,  pour  le  prélèvement  des  hiles  A  .et  B, 
la  teohniqu'e  décrite  par  l’un  .de  nous  'Ct 
basée  sur  l’emploi  de  la  sonde  nomm'ée  par 
lui  «  double  sonde  duodénal©  ». 

Depuis  cinq  ans,  nous  devons  à  l’emploi 
de  'cefte  technique  nouvelle  des  renseigne¬ 
ments  étiologiques  d’une  'Importance  capita¬ 
le  ©t,  dans  'Certaln.s  cas,  des  traitements  spé¬ 
cifiques  qui  nous  ont  donné  des  nésuM'ats 
thérapeutiques  inespérés. 

Dans  l’esipoir  d’amener  nos  collègues  à 
T'emploi  de  notre  technique,  nous  appor¬ 
tons  aujourd’hui  à  l’Académie  la  preuve  de 
son  excellence  par  deux  observations  de  cho¬ 
lécystite  à  bacille  de  Flexn.er  dont  la  déoou- 
vert'©  est  due  à  la  double  sonde. 

Nous  établissons  ainsi,  au  point  de  vue 
éti'Olo.c!i'q.u©,  la  réalité  Irrécusable  de  oette 
variété  d’infection  biliaire  encore  niée  par 
beaucoup  d’auteurs  ;  au  point  d©  vue  théra¬ 
peutique,  la  possibilité  de  lui  opposer  un 
traitement  spécifique  efficace. 


On  admet  .généralement  que,  au  cours  des 
infections  qu’ils  déterminent,'  les  B.  dysen¬ 
tériques  n©  peuvent  se  localiser  aux  voies 
biliaires,  parce  que  leur  développement  ne 
peut  s’eff'ectuer  dans  la  bile.  C’est  l’opinion 
de  Dopter,  telle  qu’il  l’énonce  dans  un  récent 
traité  de  bactériologie.  C’est  l’avis  également 
de  'Van  der  Reis,  de  Spranger,  qui  considè¬ 
rent  la  bile  comme  un  milieu  défavorable  au 
développement  des  B.  dysentériques. 

Cette  opinion  est  d’ailleurs  largement  dis¬ 
cutée.  'Vinoent,  puis  Marbais,  ont  montré*  'que. 
la  bile  ne  possédait  pas  de  pouvoir  bactéri¬ 
cide  marqué  pour  quelques  souches  de  B. 
dysentériques  étudiées  par  eux.  Chavy,  dans 
une  thèse  préparée  dans  nôtre  service,  se- 
rangeait  à  leur  avis.  Plus  récemment  encore, 
Pangalos  nie  absolument  toute  action  bacté¬ 
ricide  de  la  bile  sur  les  B.  dysentériques.  Cet 
auteur  a  eu  un  développement  satisfaisant 
de  ces  germes  'en  milieux  btliés.  'Entre  ses 
mains,  un  B.  dysemtérique''  .eST  resité  vivant 
après  six  mois  de  séjour  ©n  bile  pure. 


Au  cours  des  le.xamens  bactériologiques  de 
biles  provenant  de  cholécystites  .aiguës  ©t 
subaiguës,  et  prélevées  par  tubage  duodénal 
aseptique  à  la  «  double  sonde  »  de  Buttiaux, 
Chavy  let  Piett©,  nous  avons  eu  l’occasion 
d’isoler  deux  fois  un  B.  dysentérique  du  type 
•  Flexner.  Nous  avons  été  amenés  ainsi  à  'pen¬ 
ser  qu©  ce  geim©  éta.it  susceptible  d-e  P'ro- 
duire  chez  l’homme  des  lésions  d©  cholécys- 
te.  Nous  pouvons  donc  parter  aujourd’hui  de 
cholécystites  infectieuses  à  B.  Flexner. 

Nous  ne  sommes  pas  les  seuls,  'd’aiMeurs, 
à  avoir  constaté  pa'reil  fait.  Les  observations 
si.,gnalées  en  sont  rares  ;  cependant,  à  notre 
connaissance  Flu  a  monit'ré  qu’on  pouvait 
trouver  du  B.  dysentérique  dans  les  vésicu¬ 
les  biliaires  de  porteurs  de  germes.  Bruckner 
a  trouvé  ces  microbes  à  l’autopsie  dans  les 
canaux  biliaires.  Plus  récemment,  Tschernig 
a  décrit  un©  cholécystite  chronique  à  B.  dy- 
senté'rique.  Ces  constatations  cliniques,  sont 
appuyées  par  quelques  recherches  expéri¬ 
mentales.  Doerr  et  Nichols  ont  montré  la 
possibi'li't.é  de  retrouver  dans  la  vésicule  bi¬ 
liaire  du  B.  dysentérique  injecté  auparavant 
dans  les  veines  d’animaux  de  laboratoires. 


■  Au  point  de  vue  clinique,  les  observations 
de  nos  deux  malades  .sont  identiques.  Dans 
la  première,  il  s’agit  d’une  malad'e  vue  en 
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radiologique  '©n  faveur  d’un©  typ’hlo-coli.te, 
etc.  Une  autre  différence  réside  dans  le  ■ca¬ 
ractère  des  crises  qui  parfois  ont  une  symp- 
tomato’logi'e  plaidant  en  faveur  d’une  typhlo- 
colite  '©t  d’autres  fois,  au  contraire,  ont  un 
caractère  hépatique.  U  s’établit  une  sort©  de 
balancement  bi-polaire,  tantôt  à  prédominan¬ 
ce  'hépatique,  tantôt  à  p,rédominanoe  vésicu¬ 
laire,  à  telle  enseigne  qii’'Un  examen  prati¬ 
qué  à  quelqU'es  mois  d’intervalle  ou  par  des 
médecins  différents,  entraîne  le  diagnostic 
■  dans  -un  sens  ou  dans  l’autre. 

Ce  sont  là  des  faits  d’un.©  banalité  aujO'Ur- 
d’h'ui  'Courante  et  que  le  praticien  doit  con¬ 
naître,  '  s’il  ve'Ut  oriônter  son  malad-e  iudi- 
cieusement  'et  obtenir  des  cures  thermales  le 
rendement  maximum.  C’est  en  ©ff'et  toujours 
à  'elles  que  Ton  a  recours  '©n  dernier  ressort. 

tVoir  la  suite  page  6). 


consultation  avec  le  D''  Besson.  Elle  est  âgée 
de  quarante-cinq  ans  et  a  fait,  au  coins 
d’rni'e  villégiature  d’-été,  un  épijoiie  dysenté- 
riforme  aigu,  en  même  temps  que  plusieuis 
autres  membres  de  son  entourage.  Tout  Mi¬ 
tre  dans  TO'Xdre  en  une  vingtaiiæ  4e  jout», 
sous  l’'0ffet  du  traitement  habituel.  Trais 
mois  après  cet  épisode  dysentérique,  la  ma¬ 
lade  présente  une  élévation  rapide  de  tem¬ 
pérature  à  40°  avec  ictère  léger  et  signes  cli¬ 
niques  nets  de  cliolécystite.  Nous  pratiguons 
un  tubage  duodénal  qui  ramène  une  bile  A 
floconneuse  ©t  riche  en  polynucléaires.  La 
culture  de  celle-ci  permet  d’isoler  un  ü. 
Flexner  typi.que  et  à  Tétat  de  pureté  dans 
notre  prélèvement. 

Dans  la  seconde  observation,  ü  s'agS 
d’une  jeune  femme  de  trente  ans,  gui  est 
envoyée  au  .Service  de  Gastro-Entérôlogie  de 
Thôpital  .Saint-Sauveur  à  Lille.  EUie  a  fait 
une  dysenterie  typ-ique  quatre  mois  aupara- 
vaut.  On  a  isolé  dans  ses  selles  à  ce  moment 
un  B.  Flexner.  Elle  ne  s’est  jamais  complè¬ 
tement  rem'ise  de  cette  affection  ;  puis,  brus- 
quem-ent,  est  survenue  u<ne  cbolycystite  ai¬ 
guë.  sans  ictère,  mais  avec  gros  empâtement 
de  la  région  vésiculaire  et  température  &»■ 
vée  (39°8L  Un  tubage  duodénal  ramène  une 
hile  B.  épaisse,  visqueuse,  grumeleuse...,  elle 
oonti'ein't  du  pus,  et  la  culture  permet  d’isolet 
un  B.  Flexner  typique. 


La  rareté  des  faits  signalés  d’intection  des 
voies  biliaires  de  l’homme  par  les  B.  ijysen- 
tériqu-es  nous  a  in-cités  naturellement  à  .pren¬ 
dre  les  plus  .grandes  précautions  dans  le 
prélèvement  de  la  bile,  et  surtout,  dan# 
l’identification  du  germe  isolé.  Nous  les  si¬ 
gnalons  donc  ici  ; 

te  prélèvement  de  bile.  —  Une  objectibn 
pourrait  venir  de  suite  à  l’esprit...,  la  bile, 
au  cours  du  tubage,  pouvait  être  souiBée  par 
un  B.  dysentérique  existant  dans  le  liquide 
duodénal  du  malade.  Notre  technique  de  pré¬ 
lèvement  nous  met  à  Tabri  de  oette  objec¬ 
tion.  Nos  tubages  duodénaux  sont  effectués, 
©U'  effet,  par  un  appareil  imaginé  par  !’un 
d’entre  nous,  et  dén-ommé  par  nous  •«  double 
sonde  duodénal©  ».  Cet  appareil  assur» 
l’asepsie  complète  du  prélèvement  de  bile,  ti 
■  évite  sa  souillure  par  d’autres  liquides  orga- 
niqu-eis  (salive,  suc  gastrique,  '©te.).  Nous 
avons  ■déjà  antérieurement  présenté  cei-te 
technique  de  prélèvement  à  l’.Académie  et  à 
la  Société  de  Gastro-Entérologie. 

D’autre  part,  le  B.  Flexner  était  très  aboii 
dant  dans  les  biles  étudiées,  et  une  soui'lluiie 
accid-entelle  de  la  bile  n’auraiit  pas  donné 
d’emblée  une  culture  aussi  riche  s-ur  milieuï 
d’iso'lem'ent  solides.  U  faut  signaler,  d’ail¬ 
leurs,  que  les  B.  dysentériques  ont  un  babt 
tat,  surtout  colique,  -et  sont  rarement  ren- 
contrés  dans  Tintestin  grêle,  et  surtout  le 
duodénum. 

L’identification  du  B.  Flexner.  —  Les  dem 
soucb.es  de  bacilles  isolées  ont  été  étudiées 
du  point  de  vue  de  leurs  réaction»  biochimi¬ 
ques  et  de  leur  agglutination  par  les  sérums 
spécifiques  'et  les  sérums  des  malades  «ix- 
mêm'es. 

Les  'Caractères  morphologiques,  l'es  pou¬ 
voirs  ferm'entatifs  sur  lés  divers  sucres,  les 
prop'i’ié'tés  biologiques  de  nos  deux  souches 
sont  typiques  sans  aucune  exception. 

Le  sérum  anti-Flexner,  que  nous  avons  à 
notre  disposition  à  Tlmstitut  Pasteur  de  Lil¬ 
le,  agglutina  notre  souche  Flexner  de  collec¬ 
tion  au  taux  maximum  de  1/600  (la  lecture 
des  agglutinations  est  faite  macroscopique¬ 
ment).  Ce  même  sérum  ag-glutinait  notre 
souche  1  au  taux  de  1/900,  et  notre  souche  2 
au  taux  de  1/1.700. 

Le  .sérum  des  malades  agglutinait  les  ger¬ 
mes  iso'lés  d©  leurs  biles  à  1/1.000  dans  le 
premier  cas,  à  1/400  dans  le  second. 

læ  sérum  des  malades  agglutinait  notre 
souche  Flexner,  de  collection  à  des  taux  plus 
taiblee,  1/200  dans  >la  première  observation, 
1/150  dans  l’autre. 

Ces  caractères  no-us  permettent  donc  d’affir¬ 
mer  l’identité  .de  nos  deux  souches  avec  k 
B.  dysentérique  du  type  Flexner. 

La  tbérepeutique,  enfin,  est  venue  nous 
donner  la  preuve  de  notre  iiiagnostic  étiolo¬ 
gique.  La  première  d©  no-s  malades  a  reçu 
du  bactérlo-phage  anti-PIexner  (auto-bactério¬ 
phage)  par  voie  buccale.  La  seconde  a  reçu 
un  produit  analogue  en  injections  duodéna- 
les.  Nous  avons  obtenu  rapidement,  dans  les 
2  cas,  la  .guérison  clinique  de  ces  deux  ma¬ 
lades. 


Nous  avons  cru  important  de  vous  -rappor¬ 
ter  ces  faits.  Ils  perm-ettent,  len  effet,  d-’attri- 
'Duer  au  B.  Flexn-er  un  'pouvoir  -de  loca-lisa- 
tion  aux  voies  biliaires.  C’est  un  point  peu 
connu. 

En  dehors  de  son  intérêt  thérapeutique,  le 
séjour  prolengé  du  B.  de  FlexU'er  dans  la 
vésicule  a  une  Imiportanco  dans  la  transmis¬ 
sion  possible  des  infections  .dysenitémpes. 
Comme  dans  les  infections  tyrplilques  et  pa- 
ratyp-hiques,  la  vésicule  biliaire  peut  être  un 
réservoir  de  B.  dysentériques.  L'étude  bacté- 
rMogique  des  biles  permiettra,  dans  certains 
cas,'  de  dépister  les  .porteurs  de  germes.  Dans 
les  formées  traînantes  des  dysenteries  à  B. 
Flexner,  dans  les  séguellas  'Péiivisoéritiques 
de  ces  infections,  ce'tte  même  étude,  '©n  pré¬ 
cisant  1©  diagnostic  étiologique,  sera  suscep- 
(ible  de  déterminer  l’emploi  d’une  thérapeu- 
l.ique  spécifique  et  active. 
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malades,  me  fait  l’effet  d’être  une  bien 
dangereuse  utopie. 
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paraîtra  comme  un  verdict  de  classe, 
je  veux  dire  par  là  que  la  Justice  n’a 
!é  sa  seule  inspiratrice.  Les  ins- 

. .  et  les  attitudes  de  la  classe  à  la- 

([uelle  appartient  l’assassin  en  ont  dévié 
la  portée. 

N’avez-vous  pas  été  étonné  de  voir 
une  armée  d’avocats  entourer  pour  le 
Jéfendre  un  déchet  social  qui  avait  com- 
inii  un  crime  ignoble  ?  C’est  que  la  pa¬ 
role  est  d’or  quand  il  s’agit  d’une  fa¬ 
mille  qui  veut  enlever  son  rejeton  cra¬ 
puleux  aux  griffes  de  la  Justice.  Mais  il 
V  a  des  moyens  qui  répugnent  aux  gens 
tien  nés  et  dont  l’usage  révèle  une  bien 
rilaine  âme. 

Pour  diminuèr  l’ignominie  de  son 
acte  le  jeune  dévoyé  accusa  de  compli- 
é  la  jeune  fille  qui  partageait  ses 
Murs.  Des  Grieux,  quand  il  compa- 
raiisait  comme  voleur,  avait  plus  d’allu¬ 
re  dans  sa  déchéance. 

Cette  attitude  stupide  trouve  des  oreil¬ 
les  complaisantes.  Et  c’est  là  qu’appa¬ 
raît  une  compassion  de  classe  du  plus 
mauvais  aloi.  La  jeune  fille  n’avait  pas 
iiijgéré,  ni  commandé  l’assassinat  et  elle 
ivait  pas  aidé  d’assassiin  dans  sa  tâche 
is  stupide  encore  d’ailleurs  que  cruel- 
Or,  qu’est  donc  la  complicité  qui  ne 
présente  aucun  de  ces  éléments  ?  Elle 
l'est  pas  de  la  complicité.  Mais  il  faUait 
paon  la  reconnaisse  cette  complicité, 
car,  comprenez-le  bien,  c’est  grâce  à  cela 
qu’on  pouvait  diminuer  la  responsabi¬ 
lité  du  seul,  du  véritable  assassin  et  par¬ 
tait  sauver  sa  tête. 

cette  jeune  fille,  en  compagnie 
je  laquelle  le  jeune  assassin  allait  à  la 
reclierclie  d’émotions  sexuelles,  ne  soit 
B  rosière,  j’y  consens,  mais  ce 
n’était  pas  une  raison  pour  la  punir 
mme  si  elle  avait  pris  part  à  l’assas- 
lat  qui  fut  commis  en  dehors  d’elle, 
fallait  qu’il  en  soit  ainsi  néanmoins 
pour  diminuer  l’ignominie  du  geste  cri¬ 
minel  de  ce  fils  de  famille. 

Le  fait  d’avoir  entraîné  cette  femme 
dans  la  même  accusation  et  dans  la  mê¬ 
me  condamnation  constitue  un  acte  vil 
de  la  part  du  jeune  assassin  comme  de 
lapait  de  ceux  qui  le  suivirent  dans  son 
système  de  défense.  Le  crime,  espérait- 
OQ,  semblerait  moins  odieux  parce  qu’il 
lurait  été  suggéré,  mais  le  criminel,  lui, 
oy  a  pas  gagné  autre  chose  que  d’ap¬ 
paraître  comme  plus  odieux  encore  en 
soûlant  le  faire  accroire. 


S’il  y  eut  beaucoup  de  gens  enrobés 
pour  nous  peindre  eet  assassin  sans  re¬ 
lief  et  sans  excuse  comme  un  pauvre 
petit  garçon  à  qui  on  faisait  accomplir 
toutes  les  sottises  qu’on  voulait,  il  y  eut 
plus  de  médecins  encore  pour  pérorer 
ijvamment  sur  la  débilité  mentale  de  oe 
sujet,  sur  son  passé  psychologique  et  ses 
imours  compliquées.  C’était,  bien  sûr, 
petit  garçon  paresseux  (et  la  paresse 
une  maladie),  qui  se  rongeait  les 
ongles  (une  autre  maladie  qu’on  appelle 
onycophagie) ,  qui  commettait  le  péché 
d’Onam  (encore  une  maladie).  Bref,  oe 
malheureux  était  un  véritable  musée  pa¬ 
thologique  et  tout  le  monde  avait  bien 
prévu  qu’  «  il  finirait  comme  ça  !  » 

La  jeune  fille  dont  il  avait  fait  la  con- 
laissance  avait  trouvé  en  lui  une  argile 
hcile,  elle  en  avait  fait  un  être  vicieux 
loi  avait  recours  à  un  tas  d’artifices 
pour  satisfaire  son  sens  génésique.  Les 
lares  originelles  du  sujet  se  sont  donc, 
pâce  à  l’éducation  perverse  de  cette 
femme  damnée,  développées  au  point 
l’obnubiler  ses  facultés  intellectuelles  et 
l’en  faire  un  jouet  docile  auquel  on  a 
lommandé  le  geste  criminel. 

De  ce  geste  le  jeune  garçon  ne  saurait 
Pat  conséquent  être  tenu  pour  responsa- 
fle.  Loin  de  le  condamner,  il  faut  le 
placer  avec  diligence  dans,  un  sanatoriinn 
men  exposé  où  il  recevra  les  soins  atten¬ 
dis  de  médecins  rééducateurs, 
la  médecine,  vous  le  voyez,  est  com¬ 
patissante  ;  grâce  à  elle,  les  assassins 
connaître  leur  âge  d’or.  Oui,  mais 
ittte  attitude  de  la  médecine  qui  a 
*iiinmandé  en  Belgique  des  lois  qu’on 
'oudrait  appliquer  chez  nous  et  qui  ten- 
à  ne  voir  dans  les  criminels  que  des 


En  tant  que  psychologues,  les  méde¬ 
cins  ont  raison  en  ne  voyant  dans  les 
criminels  que  des  sujets  pathologiques. 
Ils  peuvent  étudier  cette  pathologie  tout 
à  leur  aise.  Mais  il  est,  du  point  de  vue 
social,  extrêmement  dangereux  de  les 
suivre  dans  leurs  conclusions. 

Ceux  qui  ont  fait  la  guerre  ont  certai¬ 
nement  gardé  le  souvenir  pénible  d’une 
exécution  commandée  par  un  conseil  de 
guerre.  J’ai,  pour  ma  part,  assisté  à  la 
mise  au  poteau  de  deux  malheureux 
pontonniers  qui,  fin  1914,  avaient  aban¬ 
donné  leur  dangereux  travail  sur  les  ri¬ 
ves  de  l’Aisne.  Ils  avaient  eu  un  moment 
de  défaillance  ;  peut-être  avaient-ils 
trop  réfléchi,  car  le  geste  hardi  n’est 
souvent  qu’impulsif  ;  qu’importe,  l’heu¬ 
re  n’était  pas  aux  considérations  psycho¬ 
logiques,  il  fallait  empêcher  le  découra¬ 
gement  de  devenir  épidémique  ;  d’où  la 
sentence  impitoyable. 

Et  bien,  la  compas^on,  ni  la  psycho¬ 
logie  socio-scholastique  ne  doivent  rem¬ 
placer  la  prophylaxie  du  crime  que  réa¬ 
lise  l’application  de  peines  sévères.  La 
Société  a  le  devoir  de  défendre  ses  mem¬ 
bres  contre  les  atteintes  des  êtres  tarés 
qui  bouillonnent  en  ses  rangs.  Comme 
l’a  si  bien  exposé  le  professeur  Garçon, 
en  1910,  précisément  à  Bruxelles,  lors 
d’un  congrès  de  criminologie,  la  thèse 
de  la  nocuité  sociale  doit  être  la  seule 
à  suivre  et  la  responsabilité  individuelle 
doit  être  regardée  comme  un  expédient 
dangereux.  Le  sens  avisé  de  l’humanis¬ 
me  ne  commande  pas  la  sensiblerie,  fût- 
elle  scientifiquement  étayée,  mais  la  fer¬ 
meté  qui  protège  et  rassure  les  bons  ci¬ 
toyens. 

Au  demeurant,  en  quoi  le  jeune  assas¬ 
sin  qui  nous  occupe  aujourd’hui  mérite- 
t-il  tant  l’attention  des  psychiâtres  ? 
Les  tares  qui  ont  été  étalées  pourraient 
être  relevées  chez  des  milliers  de  nos 
semblables.  Les  voies  naturelles  sont- 
elles,  dans  le  domaine  sexuel,  les  plus 
fréquentées  ?  Le  médecin  qui  l’affirme 
n’a  jamais  fait  une  heure  de  psycholo¬ 
gie  attentive.  Si  tous  les  onanistes  sont 
des  monstres  irresponsables,  il  faut  vi¬ 
der  les  prisons  et  même  les  démolir  car 
on  ne  trouvera  plus  personne  de  respon¬ 
sable  à  y  incarcérer. 

Ceux  qui  prétendent  que  le  rappro¬ 
chement  sexuel  s’effectue  dans  l’espèce 
humaine  avec  la  même  sobriété  de  ges¬ 
tes  que  chez  les  animaux  sont  de  fieffés 
hypocrites.  D’autant  que  Rémy  de  Cour- 
mont  montra  jadis  dans  sa  Mécanique 
de  l’Amour  que  les  rapprochements 
commandés  par  la  perpétuation  des  êtres 
étaient  loin  de  se  ramener  toujours  à 
une  extrême  simplicité.  Quoi  qu’il  en 
soit,  ce  qui  caractérise  notre  espèce  en 
ce  domaine  est  certainement  constitué 
par  la  conscience  de  l’émotion  dont  les 
acteurs  du  drame  éternel  cherchent  à 
augmenter  l’intensité. 

Vous  me  direz  que  tout  chacun  ne  va 
pas  crier  sur  les  toits  le  secret  de  ses 
joies  ;  bien  certainement,  la  pudeur 
engendre  le  mutisme  sur  ce  point.  Et 
sans  doute  est-ce  à  cela  que  pensait  le 
psalmiste  quand  il  s’écriait  :  Omnis 
homo  mendax. 

Par  conséquent,  le  fait  d’avoir  énumé¬ 
ré  dans  un  huis  clos  complaisant  les  pe¬ 
tites  saloperies  de  l’assassin  qu’on  vient 
de  juger  nous  apparaît  comme  un  mi¬ 
sérable  moyen  destiné  sans  doute  à 
étayer  la  thèse  de  l’irresponsabilité, 
mais  incapable  de  convaincre  des  juges 
sincères. 

Le  criminel  qui  vient  d’accaparer  l’ac¬ 
tualité  avec  sa  vilaine  personne  appar¬ 
tient  à  cette  catégorie  immense  de  pa¬ 
resseux  et  de  dévoyés  qui  sont  toujours 
à  la  recherche  de  la  combine,  qui  ne 
pensent  qu’à  s’amuser  crapuleusement 
et  qui,  tôt  ou  tard,  tombent  dans  la 
boue  et  le  sang.  Il  y  en  a  plein  les  rues 
de  ces  gigolos  de  tout  poil  ;  pour  beau¬ 
coup  d’hystériques  ils  incarnent  l’amour 
extraordinaire,  l’émotion  forte.  Et  ce 
sont  celles-ci  qui  sont  en  grande  partie 
responsables  de  l’existence  de  cette  ver¬ 
mine  sociale. 

Qu’en  faire,  me  direz-vous  ?  On  a 
souvent  comparé  les  heures  que  nous 


GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

Médecin-Directeur  : 

Df  B  R  O  D  Y 


La  prochaine  réunion  se  tiendra  le  lundi 
1er  juillet  à  21  heures  à  la  Maison,  des  Cen¬ 
traux,  8,  rue  Jean-Goujon,  Pairls  (8®). 

Pour  tous  renseignements  s’adresser  à  la 
secrétaire  générale,  Mlle  Serin,  11.  boulevard 
de  Port-Royal,  Paris  (13'). 


Le  conicours  ouvert  pour  la  nomination 
d’un  accoucheur  des  hôpitaux  de  Lyon  s’est 
tenniiné  par  la  désignation  de  M.  le  D'  Bans- 
sillon'. 


On  a  organisé  en  Allemagne  un  train  s.pé- 
ciaJ  de  secours  qui  peut  se  porter  irapidement 
dans  un.e  localité  où  ii  y  a  des  déisastres 
imprévus .  et  graves,  tels  qu’inondations, 
tremblem'ents  de  terre,  etc.'  Le  train  a  un 
matériel  'Sanitaire,  des  appareils  radioscopi¬ 
ques,  des  instruments  de  chirurgie,  des  vi¬ 
vres,  etc.,  il  transporte  un  personnel  spécia- 


cahinet  6AIUT.”’1: 


Bd.  Saint-Michel  Paris 
Téléph.-Odion  24-81.  - 
Cessions  medicales  et  deotaiies,  remplacements,  répertoire 
gratuit  sur  demande.  Le  directeur,  Docteur  GUILLEIHONAT 
reçoit  nersounellement,  de  14  heures  à  18  heures. 


La  médaille  d’or  (à  titre  posthume)  de 
r.Assistance  publique  'est  décernée  à  .M.  le 
D'  Peiller,  d'irecteur  du  sanatorium  Léon 
Bourgeois.,  à  Châlons-sur-Marne  ;  M.  le  mé¬ 
decin  colonel  Cazanove. 


Le  concours  pour  la  nomination  à  deux 
places  de  chirurgien  des  hôpitaux  d'S  Paris 
s’est  terminé  par  la  nomination  de  MM. 
Blondin  et  Aurousseau. 


THÊOBROMOSE 

D  U  IM  E  S  N  I  L 


Le  bureau  du  Syndicat  des  Médecins  de  la 
Seine  a  été  renouvelé  ainsi  qu’il  suit  dans 
la  séance  du  19  juin  1935  : 

Président  :  M.  'Bongrand  ;  vioerprésidents 
MM.  Tissier-Guy  'et  Berpin  ;  secrétaire  géné¬ 
ral  :  M.  Barlerln  ;  trésorier  :  M.  .“Vrmand- 
Lévy  ;  secrétaires  adjoints  :  MM.  Boelle  et 
Vaslin  ;  directeur  de  l’Office  de  répressdion 
de  l’ex'ercice  illégal  :  M.  Boelle. 


Les  représentants  du  personnel  des  divers 
services  de  la  pré'fecture  de  police  se  .sont 
réimls  pour  tém'Oigner  leur  sympathie  au 
professeur  Tanon,  à  l’occasion  de  son  élec¬ 
tion  comme  membre  de  l’Académie  de  mé¬ 
decine. 

Le  docteur  Henriot  a  remis  au  professeur 
Tanon  un  souvenir  au  nom  de -ses  collabo¬ 
rateurs  et  de  ses  amis. 


SILIPLASTINE 

du  Docteur  Débat 
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vivons  à  œlles  de  XViii®  siècle  où  les 
rangs  sociaux  élevés  étaient  gangrénés 
par  la  crapule  :  gens  de  jeux,  de  prosti¬ 
tution,  d’assassinat.  On  reléguait  alors 
tout  ce  beau  monde  au  lieu  de  le  mettre 
dans  les  prisons  qui  n’étaient  pas  encore 
les  douillettes  retraites  d’à-présent. 

Nous  ne  manquons  pas  de  rivages  où 
déporter  ce  joli  monde.  Là-bas,  il  fau¬ 
drait  travailler  ou  mourir.  Plus  d’expé¬ 
dients  ni  de  crapuleries  ;  plus  de  jours 
paresseux  ni  de  subsides  trouvés  dans 
les  couches  impures.  Il  faudrait  vaincre 
les  éléments  ou  les  hommes  et  à  cette 
tâche  nos  jolis  cœurs  trouveraient  leur 
réhabilitation  ou  bien  une  mort  qui  se¬ 
rait  une  rançon. 

J.  CRINON. 


TA.  G.),  6,  rue  .Xutoine-Dubois  (VP),  avise 
MM.  les  docteurs  qu’^elle  met  à  leur  dls.posi- 
tion,  sur  leur  demande  et  dans  les  vingt- 
quatre  heures,  un  service  de  remplacements. 
Des  camarades  français,  sérieux  .et  possédant 
vingt  inscriptions  sont  susce.pitlbles  de  les 
■remplacer. 

Ecrire  au  siège  ou  télép'honer  :  OdéO'n  60-60, 
d'e  14  h.  30  à  18  b.  30. 


M.  Léofi  Binet  a  fait  conn,aître  qu’il  pose 
sa  candidature  à  la  place  de  membrë  titu¬ 
laire  actuellement  vacante  d'ans  la  IV'  sec¬ 
tion  (Sciences  biologiques,  etc.). 


M.  le  Directeur  de  l’Ecole  de  Médiecine  et 
de  Pharmacie  de  Limo,g.es  tait  savoir  à  l’Aca¬ 
démie  que  cette  Ecole  participera  à  Ja  célé¬ 
bration  du  Centenaire  de  Dupujytren  qui  au¬ 
ra  lieu  à  Pierre-Buffiêre,  sa  ville  natale,  le 
21  juillet  prochain.  M.  le  Président  de  la 
Compagnie  est  Invité  à  cette- cérémonie  ou 
prié  de  vouloir  bien  s’y  faire  représenter. 

lenifTdrine 


.M.  Trabaud,  professeur  à  la  Faculté  de  mé¬ 
decine  à  Damas,  a  adressé  à  l’Académie  une 
lettre  de  candidature  au  titre  de  correiscon- 
daiït  national  dans  la  troisième  division]  (Hy¬ 
giène)  . 

Le  concours  pour  la  nomination  à  trois 
places  de  médecin  des  hôpitaux  de  Paris 
vient  de  se  terminer  par  la  nomination  de 
MM.  de  Sèze,  Layani  et  Caroli. 


Le  po-ste  de  médecm  directeur  de  l’hôpital 
pour  les  maladies  mentales  de  la  Manuuba 
(près  Tunis)  est  vacant. 

Traitement  afférent  à  la  -classe  du  praticien 
dans  le  cadre  des  médecins  -cheCs  de  services 
d-es  asiles  -d’aliénés  de  la  métropole  majoré 
de  33  pour  100. 

Indemnité  de  direction  :  4.000  francs. 
Loge-ment  gratuit  dans  l’établissement. 

I.IPOSPLËNINF 


Le  III®  Congrès  international  du  paludis¬ 
me,  qui  devait  se  tenir  -à  Madrid  en  octobre 
prochain,  a,  par  dérision  du  Conseil  d’admi¬ 
nistration  (P’’  PittalU'ga  et  pi^  Marchoux),  été 
-reporté  au  p-rintemps  de  1936. 

L’Académie  des  Sciences  de  Rome  annon¬ 
ce  que  pour  le  concours  Bocconie  sur  une 
étnd.e  d’étiologie  et  de  thérapeutique  des  tu¬ 
meurs  malignes,  le  prix  décerné  sera  do 
150.000  lires.  Les  savants  de  tous  les  pays 
sont  invités  à  y  participer. 

Cure  d'air,  de  repos  et  d’alimentation. 
Hôtel  Jean  DURAND,  à  Domme  (Dordo¬ 
gne).  Confort  moderne,  cuisine  excellen¬ 
te,  panorama  splendide.  28  fr.  par  jour. 

M.  le  Ministre  de  la  Santé  publique  et  de 
l’Education  p-hysique  a  adressé  à  l’Académie 
les  .propositions  de  récomipe-nses  au  titre  de 
la  vacciné  étabUes  par  le  préfet  de  Police 
de  la  Seine  en  .faveur  de  personnes  qui  se 
sont  spécialeoiLent  occupées  -de  vaccination 
antivariolique,  —  (Commission  de  la  Vacci- 


MM.  les  docteurs  Baumgartner,  -Ghevassu, 
Devrâigne,  Paul  Guéniot,  JoEinnin,  Le  Lo- 
rier,  Lévy-Solal  et  Metzger  ont  fait  connaître 
qu’ils  posaient  leur  candidature  aux  places 
de  membres  titulaires  devenueis  vacantes 
dans  la  II®  Section  (Chirurgie). 


Voir  page  7  le  magnifique 
voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines 


INNOVATION  DANS  LA  THÉRAPEUTIQUE  DU  SANTAL 


ESSENCE  DE  SANTAL  MYSORE  DE  PROVENANCE  DIRECTE  ASSOCIÉE  A  LA  BELLADONE 

CAPSULES  GLUTINISÉES 

NE  SE  DISSOLVANT  QUE  DANS  L'INTESTIN 

Pu  de  gastralgie  •  Sédation  des  spasmes  -  Pas  d'éructations 

La  boîte  de  50  capsules  16  fr. 


Laboratoires  Pharmaceutiques  L.-G.  TORAUDE  î  0. 1. 1| 

22,  Rue  de  la  Sorbonne  -  PARIS  (V) 


f  Tout  DÉPRIMÉ 

1  »  SURMENÉ 

1  Toat  CÉRÉRRAL 

1  »  INTELEECTEEl. 

1  Tout  COMVALESGEIKT 

1  ggj  »  NELTRASTHÉMIQUE 

■  justiciable  1 

1 - 

NEVROStHÉNINE  FREYSSINGE 
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ENFANTS 

2  centicubes 

SÉRUM 

ANTI-ASTHMATIQUE 

Une  Injection 
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.  moment  de  fa 

HECKEL 
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LA  BO  R  ATO I R  E  C  0  R  B I  ERE .  27,  R.  Desrenaudes  PARIS 


GRANULE  NORDEN 


UROMIL 


ARTHRITISMe 


Dri..BEUÈRES-l9,RUE  DROUOT  -  PAPiS 


Le  MonJe  MéJieal 


[Suite  et  fin  de  la  page  r) 


Nécrologies 

—  Nous  avons  le  regret  d’apprendre  le  dé¬ 
cès  du  docteur  Philippe  Tissié,  décédé  à  Pau, 
où  il  s’était  retiré  depuis  de  longues  années 
après  avoir  quitté  Bordeaux  à  un  âge  assez 
avancé. 

Le  docteur  Tissié  s’était  fait  une  place  im¬ 
portante  dans  la  voie  de  l’éducation  physi¬ 
que  pour  laquelle  il  avait,  pendant  de  lon¬ 
gues  années,  combattu  en  apôtre.  Il  avait, 
réussi  à  intéresser  à  ses  vues  les  pouvoirs 
publics.  G’esti  è  lui  que  l’on  doit  la  réor- 
gaiiisation  de  la  gymnastique  scolaire,  la 
création  des  lendits,  et  on  peut  dire  que 
dans  cet  ordre  d’idées  son  œuvre  a  été  consi¬ 
dérable. 

—  On  nous  prie  d’annoncer  la  mort  du 
docteur  Fontagné,  chevalier  de  la  Légion 
d’honneur.  Croix  de  guerre,  médaillé  de  Ver¬ 
dun,  survenue  à  Menton  (Alpes-Maritimes), 
où  ont  été  célébrées  les  obsèques.  Il  ne  sera 
pas  envoyé  de  lettres  de  faire-part. 

—  On  nous  prie  d’annoncer  la  mort  de 
Mme  Eugène  Rouhier,  veuve  du  docteur  Eu¬ 
gène  Rouhier  et  mère  dil  docteur  Georges 
Rouhier,  chirurgien  de  l’hôpital  Necker. 

—  Le  docteur  Tocheport,  maire  d’Excideuii, 
et  Mme  ;  le  docteur  Semenon  et  Mme,  ont 
eu  la  douleur  d’annoncer  la  mort  de  Mlle 
Paule  Tocheport,  leur  fille  et  sœur,  décédée  à 
Excideuil,  le  23  mai. 

—  On  annonce  la  mort,  à  Montrevel  (Ain), 
à  l’âge  de  84  ans,  du  docteur  Paul  Bozonhet, 
ancien  conseiller  général  de  l’Ain,  qui'  fut 
maire  de  Montrevel  pendant  trente-trois 

—  Du  médecin  général  Henry  iMehdy,  < 
mandeur  de  la  Légion  d’honneur,  Croix  de 
guerre,  décédé  muni  des  sacrements 
l 'Eglise. 


—  Le  docteur  Hippolyte  Dumont,  chirur¬ 
gien-dentiste,  professeur  à  la  Faculté  de  mé¬ 
decine  de  Paris,  et  M“°,  vous  font  part  de  la 
mort  de  M.  Joseph  Dumont,  décédé  à  Paris. 


—  Oh  annonce  la  mort  du  docteur  Michel 
Moundlic,  chevalier  de  la  Légion  d’honneur. 
Croix  de  guerre,  décédé  en  son  domicile,  toi, 
avenue  Philippe-Auguste,  le  4  juin. 


—  Le  docteur  Bosche,  iM“®,  liée  Courcelle, 
et  leurs  enfants  ont  la  douleur  de  faire  part 
de  la  perte  cruelle  qu’ils  viennent  d’éprouver 
en  la  personne  de  M“'  Henri  Gourcelle,  née 
■Vdelphine  Albrand,  décédée  le  i5  avril  igSS, 
â  Limoges,  cours  Vergniaud,  n®  ii,  dans  sa 
58®  année,  munie  des  sacrements  de  l’Eglise. 


—  Limoges.  —  Le  docteur  et  iM“®  Georges 
Marlaud,  née  Rougerie,  ont  la  douleur  de 
vous  faire  part  de  la  perte  cruelle  qu’ils  vien¬ 
nent  d’éprouver  en  la  personne  de  M.  Em¬ 
manuel  Rougerie,  décédé  dans  sa  78®  année, 
muni  des  sacrements  de  l’Eglise. 


—  On  annonce  la  morli  de  M™®  Georges  Hu- 
ber.  De  la  part  des  docteurs  et  M™®"  Louis  et 
Julien  Huber,  de  M.  et  M™®  Marcel  Thibaud 


Association  des  médecins  aliénistes 


L’Association  Mutuelle  des  .Méclecins  Alié¬ 
nistes  do  France  a  tenu  son  assemblée  géné¬ 
rale  le  24  .iuin,  1935. 

Elle  a  renouvelé  les  pouvoirs  des  docteurs 
Dupain,  Olivier,  Rayneau  et  Vurpas.  mem¬ 
bres  du  Conseil  sortants  et  rééligibles  ;  eUe 
a  nommé  membres  du  Conseil  Mlle  Cullerre 
en  remplaoement  de  son  père,  le  .docteur 
.Alexandre  Cullerre,  décédé,  et  M.  Des'ruelles, 
en  remplacement  du  docteur  René  Semelai- 
gne,  décédé. 

Le  Conseil  d’administration  a  «nsuiite  nom¬ 
mé  ison  bureau  pour  Tannée  1935-1936  qui  se 
trouve  ainsi  constitué  : 

Président  :  Docteur  Dupain. 

Vioesprésident  :  Docteur’  Marchant. 

T;riésoriè,re  ;  Docteur  Elisabeth  Crilleiri’e. 

iSecrétaJre  :  Docteut  P.  Schüt-zenberger. 


Pour  faciliter  l’exercice  de  ia  médecine 
aux  colonies 


.Afin  de  faciliter  l'exercilce  de  la  profession 
mé'dicale  aux  médecins  libres  soumis  à  pa¬ 
tentes,  déjà  installés  aux  colonies,  et  de 
créer  dos  situations  nouvelles  pour’  les  mé¬ 
decins  français,  M.  Louis  Roliüi,  ministre 
des  Colonies,  vient  de  demandeir  aux  gouver¬ 
neurs  généraux  et  gouverneurs  des  colonies 
de  prendre  les  mesures  nécessai.res. 

En  principe,  dans  tous  les  -centres  où  exis¬ 
te  un  médecin  libre,  c'est  à 'lui  seul  que  sera 
réservé  le  .-droit  à  la  clientèle  pavante.  Dune 
les  agglomérations  où  il  n’-existe  -pas  de 
médecin  libre  spécialiste,  ,unie  dérogation  a 
cette  règle  pourra  êt-r-e  admise  on  faveur  de-s 
médeolus  fonctionnaires  -de  la  spécialité  en 
cause  ;  elle  sera  accordée  par  Tadmi-nistru- 
tiou  après  ente-nte  àv-ec  le  -syndicat  des  mé¬ 
decins  libres.  En  toute  circonstance,  les  mé- 
d>ftcins  fonctionnaires  pourront  être  appel-es 
on  consultation  par  leurs  confrères  llb-fos. 


INSTITUT  MÉD1CO-PÉDAGOGI(!II 

J.  BERCK.PLAGE  (P..J..a 


Maison  d’éducation  et  de  Irailemcnt 
BOUT  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  difficilei 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  —  Travaux  manuels 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assisiant  des  Hôpitaux  de  Paris 


IMDBX 


I  THËBAPBUTIPUB 


CAPARLEM 


Haarlem  vraie,  nalu- 
dra-Pure  et  Polyva¬ 
lente  (du  Juniperus  oiycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulioee  iosUt 
à  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  ;  1  à  2  oapsullues  à  chaque  repat, 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Cholécyitl 
tes.  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Choléeyf 
teotomies,  Lithiases  rénales,  Pyélonéphrites,  Ce 
libaoilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


THËOSALVOSE  (cachets)  ^ 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartéinée  - 
Barbiturique.  Caféinêe,  lithinée, 


Stimulant  général 
Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  roe  du  Clierclie-lliil 

PARIS 


SIROP  ROCHE 


lant  de  l’activité  cérébrale.  Convalescente,  sur 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  cuillerées  à  café  aux  repas, 

Imprégnation  gaïacolée  à 
hautes  doses  sans  ai 
IIOCOL  inconvénient. 

Toutes  Ica  aflections  des  voies  respiratoin 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire. 

4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures. 

Produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Cie,  10. 
Crillon.  Paris  (IV). 


mssM 


Santalol-Salol-Héxatnéthylène-TAràmlne 
Ântigonococcique 
Diurétique  —  Analgésique 
Antiseptique 


BLENNORRAGIE  j  PYÊLITES 
CYSTITES  Pyélo-Nêphrites 
NÉPHRITES  i  PYÜRIES 

8  à  12  Capsules  par  jour. 


Laboratoires  du  D'  l!A„  LSPRtNCE 
62,  Rue  de  la  Tour,  PARIS  (16>) 

^  rr  . ^ 


Voir  page  7  le  magolfique 
voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines  f 


LE  MONDE  lUR  MON  MIROIR 


Ceux  qui  s’entêtaient  à  voir  dans 
l'Angleterre  une  fidèle  alliée  en  qui 
nous  devions  avoir  toute  confiance  pour 
Jétendre  nos  droits  et  nous  soutenir 
jans  les  discussions  internationales,  au¬ 
ront  peut-être  les  yeux  ouverts  par  les 
récents  accords  qu’elle  vient  de  conclu- 
le  avec  l’Allemagne.  Certes,  nous  ne 
iommes  pas  de  ces  aveugles,  et  il  y  a 
longtemps  qu’à  cette  place  et  ailleurs 
BOUS  avons  démontré  qu’au  point  de 
me  international  l’amitié  de  l’Angleter¬ 
re  pour  la  France  avait  la  valeur  d’une 
planche  pourrie. 

Je  ne  reviendrai  pas  sur  ce  que  j’ai 
déjà  écrit  ;  il  est  évident  pour  tout 
liomme  qui  sait  réfléchir  et  qui  veut  se 
jouvenir,  que,  même  pendant  la  guerre 
(1  surtout  depuis  la  victoire,  l’Àngle- 
lerre  tira  ombrage  des  lauriers  de  la 
France  et  voulut  l’empêcher  de  trouver 
le  bénéfice  de  ses  sacrifices  comme  de 
;0ii  héroïsme.  Vingt  fois  j’ai  hrossé  le 
lableau  de  son  action  sournoise  ;  on  ne 
peut  s’éterniser  à  la  même  besogne,  si 
ialutaire  qu’elle  puisse  être. 

Je  dois  rappeler  néanmoins  que  cha- 
ijiie  fois  que  l’Allemagne  voulut  con¬ 
clure  un  accord  direct  avec  la  France, 
nous  lui  avons  claqué  la  porte  au  nez  en 
disant  ;  «  Nous  sommes  fidèles  à  nos 
alliances,  si  vous  voulez  entrer  en  négo¬ 
ciations  allez  à  Genève  ;  nous  ne  noiis 
entretiendrons  avec  vous  qu’en  présen¬ 
ce  de  l’Angleterre,  de  l’Italie,  etc...  » 

Et  nous  avons  écrit  :  Attitude  imhé- 
(ile  qui  est  dictée  par  la  perfide  Angle¬ 
terre  ;  ce  pays  ne  veut  pas,  fidèle  à 
me  tactique  séculaire,  qu’il  y  ait  la 
iBoiiidré  entente  sur  le  Continent  ;  les 
lelations  qu’elle  nous  interdit  elle  saura 
I  les  reprendre  à  son  compte  un  jour  pro- 
àain, 

Ce  jour  est  arrivé.  Nous  avions  rai¬ 
son,  malheureusement.  Je  dis  (c  inalheu- 
lensement  «  car,  lorsqu’on  aime  .son 
pays,  on  préférerait  s’être  trompé  en 
ini  prédisant  une  défaite.  Mieux  vaut 
me  peine  d’amour-propre  personnelle 
ipi’nhe  situation  pénible  pour  son  pjays. 

Hitler,  il  y  a  deux  mois,  fit  des  pro¬ 
positions  en  clair.  La  France  n’y  répon¬ 
dit  que  par  un  silence  méprisant.  Fdle 
lit  même  mieux  (ou  pire)  :  elle  alla  à 
illoscou  pour  conclure  avec  les  Soviets 
an  accord  qui  ressemble  comme  un 
frère  à  l’alliance  conclue  jadis  avec  les 
Tzars  et  d’où  sortit  la  guerre. 

Nous  nous  mêlâmes  aux  quelques 
toix  qui,  en  France,  critiquèrent  cette 
manœuvre  de  nos  diplomates.  Mais,  à 
part  le  Matin  qui  eut,  en  cette  occasion, 
«e  attitude  si  courageuse,  si  clairvoyan¬ 
te  et  si  nationale,  toute  la  grande  nresse 
française  applaudit  à  l’embrassade  La- 
val-Litvinoff. 

Et  voici  la  réplique  de  l’Angleterre  à 
notre  geste  d’une  maladresse  insigne  : 
i  On  peut  regretter,  écrit  le  Times, 
«rgsne  officiel  anglais,  nu  une  offre  si- 
nihire  de  M.  Hitler  à  l’égard  à  la  fois 
des  armements  terrestres  et  aériens  en 
mil  de  l’année  dernière,  ait  été  rejetée 
par  le  gouvernement  français  d’alors. 
Si  cette  offre  avait  été  acceptée,  la 
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perspective  générale  serait  bien  meilleu¬ 
re  maintenant.  On  ne  peut  pas  regretter 
ici  que  le  gouvernement  anglais  ne  soit 
pas  tombé  dans  la  même  erreur.  y> 

Les  anciens  combattants  français 
avaient  plus  de  clairvoyance  que  nos 
gouvernants  ligotés  de  je  ne  sais  quelle 
façon,  et  ils  voulaient  aller  à  Berlin.  On 
le  leur  défendit  et  certains  d’entre  eux 
qui  avaient  contrevenu  à  cette  défense 
se  virent  suspecter  d’injurieuse  façon  en 
plein  Parlement.  Or,  qn’apprénons-nous 
d’Angleterre  ? 

«  La  première-  délégation  d’anciens 
combattants  allemands,  visitant  officiel¬ 
lement  la  Grande-Bretagne  depuis  la  fin 
de  la  guerre,  est  arrivée  à  Douvres.  Les 
délégués  ont  été  reçus  var  les  représen¬ 
tants  de  la  British  Légion.  Des  allocu¬ 
tions  amicales  ont  été  échangées.  Les  dé¬ 
légués  allemands  sont  ensuite  partis  pour 
Brighton,  Ils  ont  été  reçus  chaleureuse¬ 
ment  par  les  légionnaires  anglais.  » 

De  tout  cela  vous  n’avez  rien  vu  dans 
vos  journaux.  Pourquoi  ce  silence  ? 
Pourquoi  tromper  le  Pays  ?  Pourcpioi 
l’égarer  dans  une  voie  sans  autre  issue 
que  la  guerre  ?  A  qui  cela  profite-t-il  ? 

.Quand  l’Allemagne,  fatiguée  de  de- 
maiider  un  entretien  avec  la  France  au 
sujet  des  armements  terrestres,  a  lancé 
son  coup  de  tonnerre  du  16  avril  qui 
annonçait  la  réorganisation  de  son  ar¬ 
mée  permanente,  nous  en  avons  apnelé, 
selon  la  formule,  à  tout  le  monde  civi¬ 
lisé.  Peine  perdue,  ai-je  écrit.  Il  n’y  eut, 
en  effet,  aucun  écho. 

Pour  ce  qui  concerne  ses  armements 
navals,  l’Allemagne  s’est  tournée  vers 
l’Angleterre.  Celle-ci  a  répondu  :  œ  Vo¬ 
lontiers,  causons  !  »  Et  les  accords  na¬ 
vals  anglo-allemands  ont  été  conclus 
sans  qu’on  ait  demandé  à  la  France  si 
cela  était  de  son  goût. 

L’incorrection  de  cette  attitude,  pour 
ne  pas  dire  la  trahison  de  notre  ex¬ 
alliée,  ne  fut  que  timidement  soulignée 
dans  la  presse  française.  Et  je  pose  à 
nouveau  la  question  :  «  Pourquoi  ce  si¬ 
lence,  pourquoi  cette  obéissance  passive 
devant  l’Angleterre,  qui  donc  veut  que 
les  intérêts  et  l’amour  propre  français 
soient  à  ce  point  bafoués,  les  agents  de 
Pitt  ont-ils  réapparu  en  France  ?  » 

«  Rasstnez-vous,  me  dit-on,  notre  pays 
est  fidèle  à  l’idéal  du  Droit  et  de  la  Jus¬ 
tice,  le  reste  de  l’Europe  est  avec  nous.  » 
Quelle  bévue  !  La  Pologne  se  rapnroebe 
de  plus  en  plus  de  l’Allemagne.  Des  in¬ 
formations  venues  de  ce  pays  nous 
apprennent  que  la  délégation  commer¬ 
ciale  polonaise  chargée  de  négocier  le 
nouvel  accord  qui  rendra  '  étroitement 
solidaires  les  économies  allemande  et 
polonaise,  partira  dimanche  soir  pour 
Berlin,  C’est  sous  le  caractère  d’accords 
de  compensation  directe  ou  «  trocs  »  que 
vont  être  organisés  les  échanges  polono- 
allemands,  cette  méthode  ayant  pour 
l’Allemagne  l’avantage  de  limiter  les 
sorties  de  devises.  La  police  a  perquisi¬ 
tionné  dans  les  bureaux  du  «  Comité 
pour  le  boycottage  des  marchandises 
allemandes  »  en  Pologne,  ■  et  fermé  défi¬ 
nitivement  ce  bureau.  L’ organisation  est 
déclarée  dissoute  par  décision  du  voï- 
vode.  » 

Quant  à  l’Italie,  elle  songe  à  quitter 
la  S.  D.  N.  pour  agir  à  sa  guise.  Parlant 
du  recours  de  l’Ethiopie  à  cet  organisme 
mort-né,  la  revue  Affari  exteri  écrit  : 

(c  L’Ethiopie  ne  peut  pas  faire  partie 
de  la  Société  des  Nations,  bien  qu’elle  y 
ait  été  admise,  mais  l’article  19,  qui  a 
une  importance  spéciale,  prévoit  une 
procédure  de  révision  quand  on  ne  veut 
pas  recourir  à  l’article  16,  qui  prévoit 
l’exclusion  d’un  membre  pour  indignité. 
Il  s’agit  maintenant  de  voir  si  la  Société 
des  Nations  entend  continuer  à  ignorer 
l’existence  de  ces  clauses  ou  si  elle  est 
disposée  finalement  à  se  mettre  sur  le 
jterrain  de  là  réalité  et  de  l’actualité. 

»  Dans  l’affirmative,  il  pourra  y  avoir 
encore  une  place  pour  l’Italie  ;  dans  le 
cas  contraire,  ce  n’est  même  pas  la  peine 
que  l’Italie  retourne  à  Genève  à  la  ses¬ 
sion  du  conseil  du  25  août.  » 

(Voir  la  suite  page  6). 
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SOLUTION 


£  'AcécoHne  dilate  les 
artérioles  et  lève  les 
spasmes  vasculaires 


RAMOLLISSEMENT  CÉRÉBRAL 
Hypertension  artérielle 
SPASMES  RÉTINIENS 
Artérites  ,  Gangrènes 
CLAUDICATION  INTERMITTENTE 
Syndrome  de  Raynaud 
ANGINE  DE  POITRINE 
—  Coliques  de  plomb  — 
SUEURS  DES  TUBERCULEUX 


LABORATOIRES  CHEVRETIN-LEMATTE 


L.LEMATTE  &G.BOINOT 
52,  RUE  LA  BRUYÈRE  .  PARIS 


Traitement  PnrsiOEOGKiiE 

CONmilON 


LABORATOIRES  LOBICA 
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m^STIÆ 


LAIT  SUCRÉ 

Pur,  vivant,  régulier. 

FARINE  LACTÉE 

Maltée,  riche  en  vitamines. 

FARINE  MILO 

Prototype  de  la  bouillie  maltée. 

NESTOGÈNE 

Lait  sec  demi-gras  et  sucré. 

NESCAO 

Petit  déjeuner,  goûter,  suraliment. 


Littér.  et  échant.  :  NESTLÉ,  6,  av.  César  Cairé,  Paris  (8”) 


LE  -MONDE  SUR  JON  MIROIR 


(Suite  et  fin  de  la  page  5) 


Alors  qu’est-ce  que  nous  devenons 
dans  tout  cet  imbroglio  ?  Nous  restons 
«  gros  Jean  comme  devant  »  les  cham¬ 
pions  du  Droit  et  de  la  Justice."  Oui, 
avec  accompaignement  d’orchestre  —  un 
orchestre  à  gaz  et  à  mitraille. 

Il  est  des  âmes  simples  qui  ajouteront 
cependant  :  nous  avons  avec  nous  les 
petits  Etats  de  l’Europe  Centrale  oui 
feront  une  ceinture  de  sûreté  autour  de 
l’Allemagne  !  —  Je  suis  bien  convaincu 
que  l’Allemagne  ne  redoute  pas  d’être 
«  ceinturée  »  par  la  ppussière  des  Etats 
de  l’Europe  Centrale  et  des  Balkans. 
D’abord,  parce  qu’au  point  de  vue  mili¬ 
taire,  comme  à  tous  les  autres  points  de 
vue,  ces  Etats  ne  sont  pas  à  redouter. 
Ensuite,  parce  que  la  France  étant  la 
créancière  d’eux  tous,  elle  ne  peut  rien 
en  espérer.  On  ne  se  bat  pas  pour  son 
créancier.  Que  dis-je,  on  espère  qu’il 
sera  vaincu  pour  pouvoir  se  libérer  de 
sa  dette. 

—  Mais  la  Russie,  tout  de  même  ? 

—  Ah  !  je  vous  en  prie  ne  me  faites 
pas  rire,  j’ai  trop  envie  de  pleurer. 

J.  CRINON. 


A  REIIMNEIS 


Les  lundi  8  juillet  et  jeudi  11  juillet  1935  seront 
ouverts,  à  la  Faculté  de  médeoiue  de  Parie,  deux 
concours  pour  la  nomination  de  chefs  de  labo¬ 
ratoires  du  Laborafoire  central  des  hospices. 

Le  premier,  pour  la  nomination  d’un  chef  de 
laboratoire  d’anatomo-pathologie,  bactériologie, 
hématologie,  cytologie  et  sérologie.  Ce  premier 
concours  sera  ouvert  le  8  juillet  1935,  à  9  heures. 

Le  deuxième,  pour  la  nomination  d’un  chef  de 
laboratoire  de  chimie.  Ce  deuxième  concours 
sera  ouvert  le  jeudi  11  juillet  1935,  à  9  heures. 

Les  épreuves  comporteront  principalement  des 
questions  de  science  appliquée  à  la  clinique. 

Les  concours  sont  réservés  aux  candidats  de 
nationalité  française  n’ayant  pas  dépassé  l’âge 
de  40  ans. 

Le  même  candidat  peut  se  présenter  aux  deux 


S’il  est  classé  premier  à  ces  deux  concours,  il 
est  désigné  par  la  Commission  pour  remplir  les 
fonctions  de  chef  des  deux  sections  du  laboratoi- 


Dans  le  cas  contraire,  les  candidats  classés  en 
tête  de  chaque  concours  sont  -  respectivement 
nommés  chefs  du  laboratoire  de  leur  spécialité. 

Les  candidats  sont  tenus  de  se  faire  inscrire 
au  secrétariat  des  hospices,  à  Bennes,  et  d’y  dé¬ 
poser  leurs  diplômes,  relevés  de  titres  et  tra¬ 


ie  registre  d'inscription  sera  clos  le  22  juin 
1935,  à  17  heures. 

Le  ou  les  chefs  de  laboratoire,  nommés  au  con¬ 
cours,  entreront  en  fonctions  le  lundi  4  novem- 


Le  traitement  annuel  du  chef  de  laboratoire 
de  chimie  est  de  10.000  francs. 

"  '  se  cumuler  si  la 


L’Histoire  des  Fauteuils  Academiques 


Notre  éi’udif  confrère  le  Docteur  Darraa 
donne,  au  sujet  d’une  récente  élection  a 
rAcadémie,  les  rensoignoments  suivants 
Dans  sa  séance  du  11  juin,,  l’Académie  de 
Médecine  a  procédé  à  l’élection  d’un'  mem¬ 
bre  titulaire  dans  la  II®  Section  (.diiirurgie, 
accoucbemenls  et  spécialités  chirurgicales/ 
en  remplaoement  de  M.  Chaïupetier  de  Ri- 


La  liste  de  présentation  était  la  suivante  ; 
En  première  ligne,  M.  Jeannin  ;  en  seconde 
ligne,  ex  æquo  et  par  ordre  alphabétiipie  : 
MM.  Paul.  Guéniot,  Le  Lorier,  Lévy-Solal, 
Metzger,  Vignes.  .Adjoint  par  l’Académie  : 
M.  Devraigne. 

Votants  :  64,  —  Majorité  :  33, 

M.  Jeannin  est  élu  par  47  voix  contre  11 
à  M.  Devraigne,  3  à  M.  Le  Lomer,  2  à  M. 
Paul  'Guéniot.  et  1  à  M-  Vignes. 

Les  4  accouoheurs  qui  ont,  depuis  112  ans, 
occupé  ce  fauteuil  sont  ; 

Bandelocuue,  nommé  le  3  juin  1823,  décédé 
le  20  mai  1851. 

Depaul,  élu  le  20  avril  1852,  décédé  le  21 
octobre  1883. 

Cbarpentier,  élu  le  25  novembre  1884,  dé¬ 
cédé  le  29  mai  1899. 

Champetter  de  Ribes,  élu  le  6  février  1900, 
décédé  le  1er  avril  1935. 

[Vie  Médicale.) 


Assistance  Publique 


Le  directeur  général  de  l’Assistance  publique 
de  Paris  vient  de  prendre  l’arrêté  suivant  : 

Pendant  dix  ans,  à  partir  du  décret  qui  leur  a 
conféré  la  naturalisation,  les  étrangers  naturali¬ 
sés  Français  ne  peuvent  être  admis  dans  les  ca¬ 


dres  permanents  de  l’Assistance  publique.  A  tit., 
transitoire,  les  étrangers  naturalisés  depuis 
moins  de  dix  ans,  qui  figurent  déjà  sur  la  liste 
d’admission  établie  après  concours,  peuvent  être 
nommés  à  l’emploi  en  vue  duquel  cette  liste  a 
été  établie. 


A  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

(Suite  et  fin  de  la  page  S) 


On  ne  saurait  nier  l’importance  d’une  cure 
thermale  après  une  appendicectomie 

Les  craintes  de  cris©  aiguë  ou  subaiguê 
étant  écartées,  le  trart-ement  antloolitiqiue  de¬ 
vient  plus  facile  'et  peut  être  plus  énergique. 
.4  Cliàt'el-G'uyon,  les.  cataplasm'es  de  boue, 
les  bains  carbo-gazeux  dteau  minérale  cou¬ 
rante,  quelqu'es  ap'P'lications  locales  d'eau 
minéral-e  en  instillations  rectalffi,  une  cure 
interne  <io.sé'e  suivant  -les  réactions  v&iculai. 
res,  arrivent  facilement  à  atténuer  -et  à  siif 
primer  ces  inf.lamm.ations  chroni'quee  du  cd- 
lon  droit.  Plombières,  'p,ar  ses  moyens  er 
ternes,  donne  d’aussi  bons  résultats,  surtout 
si  l’-on  y.  envoi©  les  névropathes,  -les  hypêb 
senslba-es,  les  douloureux,  te  plexalgiqiMs 
en  général,  défavorablement  influencés  par 
la  cure  un  peu  -excitante  de  ChâteLGuyon. 

Malgré 'oas  précautions,  malgré  la  détente 
du  côté  intestinal,  la  vésicule  biUalr©  ne  ré¬ 
pond  pas  toujours  a-u  traitement  de  la  colite. 
EU-e  reste  souvent  douloureuse,  et  les  crises, 
ainsi  que  les  symptômes  biliaires,  ne  s'a¬ 
mendent  que  très  lentement.  A  ce  moment 
la  .cure  de  Vichy  reprend  ses  droits.  Elle 
seule  donnera  toujours,  au  point  de  vue  bé- 
pato-blliaire,  des  résultats  plus  positifs  que 
ceux  de  Plombières  ou  de  Châted-Guyon.  EHe 
semble  constituer  la  cure  d’entretien  de  ces 
malades.  Son  indication  se  itrouve  êtr-e  essen¬ 
tiellement  dans  tous  les  cas  où  le  traitement 
anticolitique  n’a  pas  réussi  à  .supprimer  les 
.pbénom-ènes  d’hyperacidité  ■cæcale.  .Ses  eam 
aloalineis  réta-blissent  l’équilibre.  Vichy  se 
recommande  également  dans  tous  les  cas  où 
la  colite  ■  s’accompagne  de  phénomènes  d'in¬ 
toxication  -et  surtout  des  ■phé.nomènes  ana¬ 
phylactiques,  témoins  d’une  insuffisance 
hépatique,  acquise  ou  congénitale. 


Assemblée  annuelle  et  banquet 
de  l’Association  Générale  de  l’Internat 
des  hospices  civils  de  Lyon 


Samedi  4  mai  a  eu  lieu  l’Assemblée  an¬ 
nuelle  et  le  banques  traditionnel  de  i’Asse 
dation  générale  de  l’Intemat  des  Hospices 
GivUs  de  Lyon. 

Sous  la  présidence  du  Docteur  Carie,  a  été 
remise  au  Docteur  I,y©nnet  la  médaille  exé¬ 
cutée  par  1©  maître  Herbemont  à  la  demande 
do  l’Association  générale  de  l’Internat. 

Au  cours  de  cette  cérémonie  toute  intime, 
dont  nous  nous  réjouissons  pour  la  haute 
valeur-  scientifique  et  dignité  morale  de  no¬ 
tre  collègue  lyonnais,  le  Docteur  Lucien  Mi¬ 
chel  et  1©  Docteur  -Carie  .prirent  la  parole 
pour  rappeler  le  rôle  considérable  du  Doc¬ 
teur  Lyonnet  dans  la  fondation  et  le  léve- 
loppeinent  de  l’Association. 

Ce  dernier  a  remercié  avec  émotion  ses 
camarad-es  et  le  Comité  de  la  m-édaili-e. 

Après  approbation  du  -compte  rendù  finan¬ 
cier  du  trésorier,  le  Docteur  Gaudon,-  le  se¬ 
crétaire  général,  le  Docteur  Brunat,  a  rendu 
compte  de  l-’activité  toujours  croissante  de 
la  Société. 

Le  président,  le  Docteur  Carie,  a  rappelé 
ïe  souvenir  d-es  membres  disparus  et  .procédé 
aux  élections  -statutaires. 

Ont  été  -nommés  présidents  d’hoiméur  ;  1« 
Docteurs  Porte  ©t  Laroyenne,  «t  membres 
du  Comité  :  les  Docteurs  Francillon,  Gâté  et 
Mi-ohon. 

.Aj>rès  le  banquet,  la  revue  traditioimelie  a 
été  interprétée  par  un  groupe  d’internes  et 
d’anciens  internes  et  a  obtenu  un  .grand  suc- 


Association  internationale  de  pédiatrie  préventive 


La  V"  conférence  de  l’Association,  internatio¬ 
nale  de  pédiatrie  préventive  (section  médicale  de 
rUnion  internationale  de  secours  aux  enfants) 
aiivn,  lien  les  vendredi  20  et  samedi  21  septembre 
Bâle,  sons  la  présidence  du  Professeur 


■Wieland. 

Les  sujets  à  l'ordre  du  jour  et  le  nom  des  rap¬ 
porteurs  sont  les  suivants  ; 

1“  Mesures  à  prendre  pour  éviter  les  contami¬ 
nations  intérieures  et  extérieures  dans  les  hôpi¬ 
taux  d’enfants.  Règles  à  observer  pour  les  réali¬ 
ser,  a)  dans  la  construction  de  ces  hôpitaux,  et  b) 
dans  leur  exploitation  ;  liocteur  M.  Lnst,  Bruxel¬ 
les  ;  Professeur  Fanconi,  Zurich  ;  et  Professeur 
Hnsler,  Munioh. 

2"  Prévention  de  la  tuberculose  à  l’école  (l'étu¬ 
de  est  strictement  limi-tée  à  l’âge  scolaire)  ;  Doc¬ 
teur  J.  H.  Tuntler.  Groningue  ;  Docteur  Gené¬ 
vrier,  Paris  ;  et  Professeur  Kleinschmidt,  Colo- 


Les  médecins  qui  désirent  participer  à  cette  con¬ 
férence  sont  priés  de  s’inscrire  auprès  du  secré¬ 
tariat  de  VA.  1.  P.  P.,  15,  rue  Lévrier,  Genève 
(Suisse)  ;  il  en  est  de  même  de  ceux  qui  comptent 
prendre  part  aux  di-sousions  qui  suivront  l’exposé 
des  rapporta. 


TndteBenl  dn  PARASITISME  INTESTiAL 


PAR  LES  PTRËTHRINES 


PERLES  êt  GOUTTES 
Sans  contre-indications,  Aucune  tonieitt 


LABORATOIRES  CARTERET,  15,  n»  d’Argnteiil 

PARIS 
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!8' Voyage  f  Etudes  Médicales 

AUX  STATIONS  HYDROMINERALES  ET  CLI¬ 
MATIQUES  DE  L’ALSACE,  DU  JURA  ET  DES 
VOSGES 


3-14  SEPTEMBRE  1935 


ie  Voyage  d’Etudes  Médicales  aura  lieu, 
la  14  septembre  1936,  sous  la  direction 
iciue  du  Professeur  Maurice  Villaret,  Pro- 
à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  Méde- 
.  (in  Se  l'Hôpital  Necker,  Bia-ecteur  des  V.  E.  M.  ; 
Il  Professeur  Pontes,  Professeur  à  la  Faculté  de 
'decine  de  Strasbourg  ;  du  Professeur  Santé- 
isc,  Professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de 
.jncy,  Directeurs  régionaux  du  28e  v  E.  M.  ; 
in  Docteur  Etienne  Chabrol,  Professeur  agrégé 
■  Is  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  Médecin  de 
Jpital  Saint-Antoine,  Directeur  adjoint  des  V. 
„  11.  ;  du  Docteur  I,ouis  Merklen,  Professeur 
isrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris, 

'••ia  des  hôpitaux  de  Paris. 


ITINERAIRE  E 

1  septembre  :  Concentration  à  Nancy,  Stras- 
Knrg.  —  4  septembre  :  Morsbronn,  Niederbronn, 
iinsbourg.  —  5  septembre  !  Strasbourg,  Sainte- 
fflle,  'Le  Hohwald.  —  6  septembre  s  Eibeauvillé, 
iinuewihr,  Aubure,  Lac  Blanc,  Lac  Noir,  Le  Lin- 
((  Les  Trois  Epis,  Colmar.  —  7  septembre  s 
înnltanatt,  Soultzbach,  L'Altenberg,  La  Schlucht, 
te  Eohneck,  Gérardmer,  Bussang.  —  8  septem- 

Vi  :  iLe  Ballon  d’Alsace,  Belfort,  le  Saut  du 
ôjnbs,  Malbuisson  .  —  9  septembre  :  Les  Eoussee, 
liFtucille,  Divonne.  —  10  septembre  :  Salins  du 
Jim,  Besançon-la-Mouillère,  Luxeuil.  —  11  sep- 

Ifflbre  I,  Plombières,  Congrès  des  Colites.  — 
Il  Mptembre  i  Bains-les-Bains,  Bourbonne,  Con- 
ireiérille,  —  13  septembre  !  Vittel.  —  14  septem- 
B  I  Dislocation  dans  la,  matinée  à  Vittel.  Con- 
ÎTi)  do  la  Goutte  et  de  l’Acide  urique. 

Des  conférences  seront  faites,  dans  chaque  sta- 
lion,  par  les  Directeurs  du  Toyage.  - 
i  partir  de  Strasbourg,  lé  trajet  se 

le  pris  du  voyage  est  de  1.200  francs,  ce  prix 
(«portant  la  totalité  des  frais,  du  lieu  de  con¬ 
centration,  Nancy,  au  lieu  de  dislocation,  Vittel, 
fie  réduction  de  50  p.  100  sera  accordée  sur  b 
iemiiis  de  fer  français,  du  lieu  de  résidence  c  _ 
e  la  gare  frontière,  au  lieu  de  concentration, 

I  dn  lieu  de  dislocation  au  lieu  de  résidence 

le  V.  E.  M.  est  destiné  aux  médecin^  —  - 

,ke,  aux  internes  des  hôpitaux  et  aux  étudiants 
IB  médecine  en  fin  d’études.  Par  exception,  il 
(«iirra  comprendre  quelques  femmes  ou  filles  de 
»(4Bin,  mais  leur  eireciif  ne  pourra  pas  dé- 
peser  le  quart  des  participants, 
le!  bagages  étant  limités,  le  port  du  smoking, 
ffliranl  l’usage  des  V.  B.  M.,  n’est  pas  admis, 
les  demandes  d'inecr.iptlon  peuvent  être  adres- 
Mi  b  Mlle  Maohuré,  secrétaire  des  ■”  '' 
a  Champs-Elysées,  à  Paris  (8e). 

II  n'y  aura  lier  —  ’ - 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
a  à  la  page  ». 


Premier  Congrès  International 

de  la  transfusion  sanguine 

(Rome,  26-29  septembre  1935.) 


Sur  initiative  de  l’Association  des  volontaire* 
italiens  du  sang  sera  convoqué  à  Rome,  du  26  au 
29  septembre  prochain,  le  Premier  Congrès  inter¬ 
national  de  la  transfusion  sanguine,  auquel  sont 
assurées  d’ores  et  déjà  l’adhésion  et  la  partici¬ 
pation  de  savants  de  plusieurs  pays  d’Europe  et 
d’Outre-Mer. 

Dans  les  principaux  pays  ont  été  Institués  des 
bureaux  organisateurs  pour  la  coordination  de 
la  participation  de  ces  propres  pays. 

Pour  tous  renseignements,  écrire  :  soit  au  se¬ 
crétariat  général  du  Congrès  (Segretardato  del 
1er  Congresso  Internazionale  deUa  Transfusione 
Sanguina,  Via  Palermo  N.  1-Milan,  Italie)  ;  pour 
la  France  :  à  M.  le  Docteur  A.  Tzanck,  œuvre  de 
la  transfusion  sanguine  d'urgence,  hôpital  Saint- 
Antoine,  Paris. 


Fondation  Nationale  de  la  Cité  Universitaire 


SERVICE  MEDICAL 

Un  concours  est  ouvert  pour  la  nomination  de 
deux  internes  résidents  à  la  Cité  universitaire. 

Conditions  du  concours.  —  Les  étudiants  en 
médecine,  de  nationalité  française,  pourvus  de 
12  inscriptions  au  moins  peuvent  être  inscrits 
pour  le  concours. 

Le  concours  comprend  une  épreuve  écrite  ano¬ 
nyme  d’admissibilité  portant  sur  trois  questions 
(anatomiè,  pathologie  externe,  pathologie  inter¬ 
ne)  et.  une  épreuve  orale  sur  un  sujet  de  patho¬ 
logie.  Cette  épreuve  orale  est  subie  par  les  can¬ 
didats  admissibles  désignés  en  nombre  double  de 
celui  des  places  à  i>ourvoir. 

Le  concours  commencera  le  lundi  8  juillet  1935, 
à  9  h.  30,  à  la  Sorbonne,  salle  V. 


GRAND  VOYAGE  AIEDIGAE 

EN  EVROPE  CENTRALE  ST 

I  organisé  sous  le  patronage  de  “  l’Inrormateur  Médical  ” 

I  AUTRICHE  HONGRIE  -«-  ROUMANIE  YOUGOSLAVIE 
! -  . . . 


Voici  la  cnronologie  die  ce  ma^ntfique  voyage  : 


Règlement  des  fonctions  d’interne  à  la  Cité 
universitaire.  —  Les  internes  reçus  au  concours 
seront  logés  gratuitement  au,  pavillon  médical  de 
la  Cité  universitaire. 

Ils  recevront,  en  outre,  de  la  Fondation  natio¬ 
nale.  une  indemnité  mensuelle  de  300  francs. 

•  1"  Ils  auront  à  assurer  la  garde  à  la  Cité  char 
cun  un  jour  sur  trois.  Toutefois,  dans  la  mati¬ 
née,  des  dispositions  spéciales  leur  permettront 
d’assurer  la  permanence  médicale  de  la  Cité 
sans  abandonner  la  fréquentation  hospitalière. 

2“  Ils  feront,  à  tour  de  rôle,  à  la  Cité,  une 
courte  consultation,  le  matin  à  8  h.  30  et  le  soir 
de  14  à  15  heures. 

3*  Us  devront,  à  tour  de  rôle,  assister  le  méde¬ 
cin  de  la  Cité  pendant  les  consultations  médica¬ 
les  avec  examens  radiologiques,  c’est-à-dire  deux 
fois  par  semaine  (une  fois  à  8  h.  30,  l’autre  à,  19 
heures  30)  et  un  dimanche  sur  deux  à  10  h.  30. 

Les  internes  affectés  au  service  médical  de  la 
Cité  universitaire  seront  tenus  d'observer  les 
règlements  généraux  de  la  Cité.  Ils  relèveront 
du  médecin  de  la  Cité  universitaire  à  qui  ils 
rendront  compte  régulièrement  de  leur  activité. 
Ils  devront  prendre  leurs  fonctions  le  1er  octo¬ 
bre  1935. 

Inscriptions.  —  Les  inscriptions  sont  reçues 
jusqu’au  1er  juillet  inclusivement  au  secrétariat 
de  l’Académie  de  Paris,  à  la  Sorbonne  (bureau 
6),  tous  les  jours,  de  10  à  12  heures  et  de  14  a 
16  heures. 

Pièces  à  produire  :  demande  d’inscription  sur 
papier  libre  ;  certificat  de  12  inscriptions. 


19  Août  :  Départ  de  Paris. 

20  et  21  Août  :  Visite  de  Vienne  et  de  la 
région  Viennoise. 

22  et  23  Août  :  Visite  de  Budapest. 

2i-  Août  :  Visite  de  Bucarest. 

25  Août  :  Sinaia. 

26  et  27  Août  :  Brasov. 

28  Août  :  Visite  de  Pitesti,  Bran  Rucar, 
Campulung,  Curtéa  de  Arges,  Ramniou, 
Valcéa  et  Govora. 


29  Août  :  Visite  de  Horezu,  Calimanesti. 

30  Août  :  Visite  de  Piatra-Olt,  Baile-Her- 
culane. 

31  Août  :  En  bateau  sur  le  Danube,  traversée 
des  Portes  de  fer,  arrivée  à  Belgrad. 

T'  Septembre  :  Visite  de  Belgrad  et  voyage 
à  Zagreb. 

2  Septembre  :  Visite  de  Zagreb. 

3  Septembre  :  Départ  de  Zagreb  pour  Milan. 

i-  Septembre  :  Milan-Paris. 


Un  horaire  plus  détaillé  de  ce  voyage  touristique  incomparable 
est  envoyé  sur  demande. 


PRIX  A  FORFAIT  PAR  PERSOMNE  :  3.500  francs 


CE  PRIX  COMPREND  : 

1'  Le  voyage  en  2‘  classe  pour  tout  le  trajet  en 
chemin  de  ter  et  1”  classe  à  bord  î 

2"  Le  logement  et  la  pension  complète  (sans  bois¬ 
son),  dans  des  hôtels  de  font  premier  ordre  ; 

3”  Tous  les  repae  en  cours  de  route,  toutes  les 
excursions  et  circuits  en  auto-oar  ; 


4"  Toutes  les  entrées,  taxes  de  séjour  et  pour¬ 
boires  obligatoires  ; 

S"  Les  services  d’un  guide  compétent  parlant 
français  : 

6°  Places  réservées  dans  le  train. 

LêS^ voyageurs  ont  la  possibilité  de  rentrer  indi¬ 
viduellement  à  Paris  à  partir  de  Milan.  Tous  ren¬ 
seignements  à  ce  sujet  sont  fournis  sur  demande. 


Pour  tous  renseignements  et  inscriptions,  s’adresser  à  Informateur  Médical», 
111,  boulevard  Magenta,  et  aux  voyages  LUBIN,  36,  boulevard  Haussmann  Paris. 
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EUPEPTIQUE  pour  Adultes  et  Enfants 

'CHLbRURE  DE  CA,  Mg,  ET  Nq  +  AMERS  DE  GENTIANE) 

Etats  Hyposthéniques 
Digestion  lente.  Atonie  Gastrique 
Anorexie,  Aérogastrie 

Posologie  :  Adçjfes  :  30  gouttes  à  chaque  repos. 

Enfants  :  4  gouttes  par  année  d'âge  et  par  24  heures» 


lmp.  SbciÉri  DES  Journaux  et  Publications  du  Centre,  i8,  rue  Turgot,  Limoges.  —  igSS. 


GOUTTES 

PEPTODIASE 


DICESTIVES 


Laboratoires  du  D*  ZIZINE,  24,  Rue  de  Fécamp»  PARIS  (I2«) 

J.  CRINON 


ENTÉRO-PANSEMENT 

DU  DOCTEUR  ZIZINE 


PROTECTION  -  DESINFECTION 
DE  LA  MUQUEUSE  INTESTINALE 


Adultes. —  une  à  deux  cuillerées  é  soupe  par  Jour. 
Enfants.  -  une  à  deux  cuillerées  à  café  suivant  l'âge. 


MODE  D’EMPLOI 


HEPATOCARNINE 

_  LEFRANCQ 


MÉTHODE  DE  WHIPPLE 
ET  ZOMOTHÉRAPIE 
AS  SOCI  ÉES 


AVENUE  DE  METZ,  ROMAINVILLE.  SEINE 


TOUTES  LES  ANÉMIES 
CONVALESCENCES 
TROUBLES  DE  LA 
CROISSANCE 

SAVEUR  AGRÉABLE 
TOLÉRANCE  PARFAITE 


ACTION  SYNERGIQ 
PAR  ASSOCIATION  D 
FOIE  DE  VEAU  FRAI 
ET  DU 

SUC  MUSCULAIRE  CR 


SANS  ADDITION  DE  SANG 


LES  LABORATOIRES  DE  LA  CARMIN 


POULES 
BUVABLES 
de  10  C.C. 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 

U  numéro 

ABONNEMENT: 

•  France,  un  an .  30  fr. 

EIiranger,  un  an .  '75  — 

Compte  Chèques  postaux  :  PARIS  433-28 

QUATORZIÈME  ANNÉE  —  N“  B65  —  7  JUIELEt  198S 

Diroction  :  111,  boulevard  Magenta  —  PARIS  (X») 

Téléphone  Trudaine  62-95 

S’adresser  povxr  la  Publicité 

Aux  Bureaux  de  '‘l’INFORMATEBR  MÉDICAL” 

111,  boul.  Magenta,  PARIS 

Et  à  l’AQENCE  FRANÇAISE  D’ANNONCES 

35,  rue  des  Pelils-Champs  —  PARIS 

IL’âCTyâILOTÊ  INÉPOCâLi  ÛE^^INIT  IL’©eJli€TOIF 


Pliotos  Levis.  —  Clichés  «  InL  Méd.  » 

L’INFORMATEUR  MÉDICAL  a  rendu  compte  dans  l’un  de  ses  derniers  numéros  du  banquet  médical  de  l’Action  Française.  Nous  publions  aujourd’hui 
plusieurs  photographies  faites  au  cours  de  ce  banquet.  On  jugera  ainsi  de  l’importance  de  cette  manifestation. 
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I.E  MONDE  MÉDICAE 


vu-  IValssances 

•  -  M.  et  Mme  Pierre  d’Halhiin-Boutry 
Tous  font  part  rte  l’heureuse  naissance  rte 
w  fils  Claude.  —  Lille,  9  juin  i935_ 

^  Le  docteur  et  Mme  Haverlanrt-Peckre 
Jous  annoncent  l’heureuse  naissance  rte  leur 
•ils  Marc.  —  Marcq-en-Barœul,  le  18  juin 
'935. 

■-  M.  le  docteur  André  Rollin,  chef  de  cli- 
jliiiue  aux  Quinze-Vingts,  et  Mme  André  Rol- 
jW  font  part  de  la  naissance  de  leur  fils 
•lichel. 


Voir  page  6  le  magnifique 
''«yage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines 


—  .M.  Jean  Fortineau,  interne  des  Asiles 
de  la  Seine,  et  Mme  Jean  Fortineau  sont 
heureux  de  faire,  part  do  la  naissance  de  leur 
■  fils  Jacques. 

—  Le  docteur  R.  Got,  médecin-chef  de 
l’Asile  de  Sarreguemines,  et  Mme  R.  Got, 
sont  heureux  de  faire  part  de  la  naissance 
de  leur  fils  Roger. 

— •  Le  docteur  P.  Léculier  et  Mme  (de 
Regard)  sont  heureux  de  faire  part  de  la 
naissance  de  leur  fils  Philipe.’ 

—  M.  le  docteur  Maurice  Dekester  (dé 
Lille)  et  Mme  Maurice  Dekester  font  part  de 
la  naissance  de  leur  fils  Myriam. 


F'iançallles 

—  On  annonce  les  fiançailles  de  Mlle  Moni¬ 
que  Charcot,  fille  du  docteur  et  de  Mme 
Jean  Chaarcot,  avec  M.  Bobert  Allart  Pelerin- 
Velu,  industriel 

—  De  Mlle  Madeleine  Savatier,  fille  de 
M.  le  docteur  Savatier,  de  Paris,  et  de  Mme 
Savatier,  et  M.  le  docteur  Robert  Lamy. 

—  De  Mlle  Georgetle  Marlin,  avocat  sla- 
giairè  à  la  Cour,  et  M.  Claude  Olivier,  inter¬ 
ne  des  hôpitaux,  aide  d’anatomie  à  la  Fa¬ 
culté. 


M.ariaâes 

—  Le  docteur  Devraigne,  accoucheur 
de  l’hôpital  Lariboisière,  et  Mme  Devraigne 
ont  l’honneur  de  vous  faire  part  du  mu- 
riage  de  leur  fils  Pierre,  avec  Mlle  Andrée 
Durante!.  La  bénédiction  nuptiale  leur  sera 
donnée  le  mercredi  lo  juillet  1985,  à  midi 
précis,  en  l’église  de  la  Trinité.  ■ —  42,  rue 
Ampère  (i';®). 

(Foir  la  suite  page  4). 


Le  n'  3  de  la  Revue 

EST  PARU 
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La  Culture  du  Bacille  de  Hansen 


Par  Albert  VAUDREMER.  et  /n 


Les  recherclies  sur  la  culture  du  Bacüle  de 
Hansen  qui  vont  faire  l’objet  de  la  préserite 
communication,  ont  été  partiellement  décri¬ 
tes  à  la  Soc  de  Biologite.  Depuis  la  publica¬ 
tion  de  ces  notes  préparées  et  rédigées  en 
commun  avec  M.  Sézary  et  Mlle  Brun,  des 
faits  nouveaux  sont  apparus.  Ces  faits  enco¬ 
re  inédits,  vont  être  exposés  aujourd’hui. 

La  culture  du  Bacille  de  Hansen  a  été 
mainte®  fois  tentée  et  l’on  s’accorde  le  plus 
souvent  à  conclure  que  ces  tentatives  ont 
échoué.  Or,  cette  conclusion  est  •  démentie 
par  les  faits  que  nous  avons  accumulés  de¬ 
puis  le  mois  de  mai  1928.  Pendant  sept  ans, 
nous  avons  étudié  le  Bacille  de  Hansen  en 
employant  les  techniques  expérimentales  uti¬ 
lisées  avec  sucés  par  l’un  de  nous  dans  ses 
recherches  sur  le  Bacille  tuberculeux.  Dans 
ces  oonditiohs,  nous  avons  vu  le  B.  de  la  lè¬ 
pre  se  dévelopiper  et  donner  des  cultures 
abondantes  dont  certaines  sont  entretenues 
depuis  six  ans.  La  description  de  cette  tech¬ 
nique  et  de  ses  résultats  feront  l’objet  de  no¬ 
tre  commufaication. 


Photo'  Informateur  Médical. 
M.  LE  D''  Albert  Vaudremer 


PLAN  DES  RECHERCHES 

Recherche  des  milieux  de  cultures.  —  Nous 
nous  sommes  proposé  de  savoir  si  le  B.  de 
Hansen,  si  voisin  du  B.  K.  sous  certains  as¬ 
pects,  ne  se  comporterait  pas  comme  le  ger¬ 
me  de  la  tuberculose  lorsqu’il  serait  ense¬ 
mencé,  comme  lui,  dans  les  milieux  de  cul¬ 
tures  particuliers.  Nous  savions  par  les  ex¬ 
périences  de  l’un  de  nous  que  le  B.  K.  pous¬ 
se  sous  les  formes  de  germes  granulaires  ou 
bacillaires  cyanophiles  quand  il  est  ensemen¬ 
cé  dans  des  milieux  dépourvus  de  glycérine, 
tels  que  le  bouillon  de  pommes  de  terre, 
l’eau  peptonée  à  2  %,  ou  une  solution  hydri¬ 
que  de  succinate  d’ammoniaque  à  5  %,  ou 
encore  dans  du  liquide  de  Raulin  ayant  ser¬ 
vi  à  la  culture  de  l’Aspergillus  Fumigatus  et 
débarrassé  des  éléments  figurés  de  la  culture 
aspergillaire,  par  une  filtration  sur  Bougie 
Chamberland  L.  3. 

Nous  savions  aussi  que  les  germes  bacillai 
res  poussés  dans  ces  conditions  et  ayant  l’as¬ 
pect  que  nous  venons  de  dire  pouvaient  re¬ 
prendre  racido-résistance  qu’ils  avaient  iwr- 
due. 

H  fallait  pour  cela  les  ensemencer  sur  des 
supports  solides  sans  autre  valeur  alimentai¬ 
re  que  le  bouillon,,  de  pommes  de  terre  glycé- 
riné  à  2  %  ou  4  %,  dont  par  capillarité  ces 
millieux  étaient  imprégnés.  Pour  réaliser  cet¬ 
te  expérience,  il  suffit  de  tendre  une  mèche 
de  lampe  sur  un  cadre  de  verre,  d’immer¬ 
ger  partiellement  ce  dispositif  dans  un  bal¬ 
lon  contenant  le  bouillon  glycériné  en  ques¬ 
tion.  et  dé  stériliser  le  tout  à  l’autodave. 

Recherches  des  produits  à  cultiver.  —  Les 
produits  lépreux  à  cultiver  pouvaient  être 
soit  les  léprôiuieis  eux-mOme,  soit  le  sang  pré¬ 
levé  chez  des  malades  en  évolution  et  au  mo- 
meiit  de  leurs  accès  fébriles.  Sur  la  prise  de 
sang  aseptiquement  faille,  rien  n’est  à  dire. 
Mais  il  importe  d’insister  sur  le  choix  des  lé- 
’prùmes  à  prélever  et  sur  la  manière  de  faire 
le  prélèvement. 

Il  faut  choisir  des  léprômes  bien  limotés, 
en  activité,  durs,  recouverts  d’une  peau  net¬ 
te,  tendue  et  non  idcérée.  Le  prélèvement  des 
anciens  léprômes  ([ue  recouvre  une  peau 
amincie,  plissée  et  flétrie,  est  sans  intérêt. 

Prélèvement  des  léprômes.  —  Le  choix  du 
léjarôime  à  prélever  étant  fait,  il  est  nécessai¬ 
re  de  s’assurer  que  la  peau  est  insensible  à 
la  doideur  au  niveau  et  autour  du  point  où 
sera  faite  la  biopsie.  Celle  condition  est  in¬ 
dispensable  pour  éviter  des  souffrances  au 
malade.  La  biopsie  doit,  en  effet,  comprendre 


seulement  le  léprôme  à  l’exclusion  de- la  peau 
sus-jacente,  qu’il  faut  pa-éalablement  détrui¬ 
re  au  gaivanocaulère  dans  toute  ïon  épais¬ 
seur.  La  désinfection  cutanée  à  l’éther  ou  à 
l’iode  n’aseptise  pas  suffisamment  les  tégu¬ 
ments,  et  les  essais  de  culture  faits  par  tous 
les  autres  moyens  que  la  cautérisation  préa¬ 
lable,  sont  souillés. 

H 

EXPERIENCES 

Nous  nous  abstiendrons  de  décrire  ici  les 
expériences  que,  pendant  trois  ans,  nous 
avons  faites  sur  le  sang  dans  le  service  du 
professeur  Jeansedme.  Le  détail  de  ces  recher¬ 
che  donnerait  à  notre  communication  une 
longueur  inusitée.  Nous  dirons  seulement 
que  les  ensemencements  de  sang  de  lépreux 
en  période  active  ont  fourni  à  nos  recherches 
une  orientation  importable  pour  l’établisse¬ 
ment  ultérieur  de  notre  plan  expérimental 
et  pour  l’étude  des  bacilles  contenus  dans 
les  léprômes. 

EXPERIENCES  SUR  LES  LEPROMES  ET  SUR 
UNE  RATE  LEPREUSE  FILTREE 

Prélèvements  des  léprôrnes.  —  Les  i5  janvier,  !"■ 
février,  juin  igio,  les  a  février  lÿSj,  5  mai 
1934,  dans  les  services  do  Loitat-Jacoto  et  de  M.  Sé¬ 
zary  ;  le  10  mai  1934,  chez  M.  Sézary,  le  11  oc¬ 
tobre,  chez  M.  Milian,  nous  prélevâmes  aseptique¬ 
ment  un  léprôme  au  bras  droit  de  sept  hansé- 

L’asepsie  fut  faite  par  caul  érisation  profonde  de 
la  peau.  Sur  les  sept  léiprômes  ainsi  obtenus,  qua¬ 
tre,  provenant  de  malades  en  évolution  fébrile, 
donnèrent  maissanoe  à  des  cultures  ;  trois  autres 
échantillons  provenant  de  lèpre  torpide,  ne  pous¬ 
sèrent  dans  aucun  milieu. 

A  oe  matériel  d’eipérience,  nous  pûmes  ajouter 
un  fragment  de  rate  lépreuse  obtenu  au  cours 
d’une  autopsie  pratiquée  dans  le  service  de  M. 
Sézary,  trente  heures  après  la  mort  du  sujet,  le 
19  mai  igSi. 

ENSEMENCEMENT  DBS  LEPROMES 
ET  LEURS  RESULTATS 

Des  fragments  de  chacun  des  léprômes  turent 
ensemencés  dans  le  filtrat  aspergillaire,  dont  nous 
■wons  indiqué  précédemment  l’essentiel  ;  le  bouil¬ 
lon  de  pommes  de  terre  sans  glycérine  ;  l’eau  phy¬ 
siologique  ;  le  bouillon  Martin,  ce  dernier  ense¬ 
mencement  fait  dans  un  but  de  contrôle,  demeura 

Les  examens  du  filtrat  aspergillaire  pratiqués 
tous  les  huit  jours,  montrèrent  des  «  globies  » 
dont  le  nombre  variait  avec  la  souche  ensemen¬ 
cée.  D’autres  bacilles  acido-résistants  libres,  par¬ 
fois  innombrables,  couvraient  le  champ  des  pré¬ 
parations.  iformis  oes  formes,  ou  ne  voyait  aucun 
élément  microbien  apparent  et  les  ensemence¬ 
ments  de  contrôle  demeuraient  stériles. 

Après  un  temps  qui  varia  de  quinze  à  trente 
jours,  selon  les  souches,  on  vit  apparaître  des  élé¬ 
ments  pseudo-méningocoociques  prenant  le  Gram. 
Les  ensemencements  de  ces  germes  sur  gélose  in¬ 
clinée  donnèient  naissance  à  des  germes  pareils. 
La  similitude  de  ces  éléments  avec  ceux  que  l’un 
de  nous  a  décrits  au  cours  de  ses  recherclies  sur  te 
cycle  évolutif  du  virus  tuberculeux,  nous  fit 
penser  qu’il  s’agissait  neut-ôlre  d’un  stade  de  dé¬ 
veloppement  du  Racille  do  Hansen.  N&inmoins, 
des  recherches  biochimiques,  des  ensemencements 
en  gélatine,  en  milieux  sucrés,  etc.,  furent  prati¬ 
qués  dans  le  but  d’éliminer  l’hypothèse  d’un  M. 
épidermitis  ou  d’un  staphyloccoque,  par  exemple. 

L’hypothèse  de  ce  dernier  germe,  fut  encore 
mieux  écartée  par  l’inoculation  à  trois  reprises, 
dans  le  canal  céphalo-rachidien  d’un  lapin,  de 
0.25  cc.  d’une  émulsion  massive  des  cultures  étu¬ 
diées.  Les  animaux  ne  présentèrent  pas  les  acci¬ 
dents  méningés  [dont  ils  .'auraient  été  atteints  si  les 
germes  inoculés  avaient  été  des  staphyloccoques 
ou  d’autres  germes  pathogènes.  Ils  ne  présentè¬ 
rent  pas  non  plus  de  méningite  tuberculeuse,  ce 
qu’ils  auraient  fait  à  coup  sûr  si  les  souches 
inoculées  avaient  contenu  de  moindre  R.  K-  patho¬ 
gène. 

EVOLUTION  DES  CULTURES 

L’évolution  pre,gressive  des  cultures  vint  d’ail¬ 
leurs  démontrer  que  celles-ci  étaient  le  fait  non 
d’une  Impureté,  mais  du  Bacille  de  Hansen  lui- 

En  effet,  au  stade  pscndo-méningococciqne  suc¬ 
céda  très  précocement  pour  les  léprômes  i  et  4, 
un,  stade,  bacillaire  cyanophile.  Ces  formes  bacil¬ 
laires,  très  fines,  granuleuses,  prenant  le  Gram, 
disiposéês  en  palissades,  avaient  un  aspect  diphté^ 

Le  léprôme  2  présenta  une  mutation,  tardive. 
Celle-ci  s’accomplit  brusquement  vers  le  septiè¬ 
me  mois  dans  un  ensemencement  sur  un  support 
inerte  imimergé  partiellement  dans  du  bouillon 
de  pommes  de  terre  glycériné  â  4  %  et  soumis  à 
la  température  de  .38». 

Dans  ces  conditions,  on  vil  la  forme  granulaire 
cyanophile.  donner  naissance  â  un  réticulum  d’as¬ 
pect  mycélien,  cyanophile  également,  enserrant 
des  amas  de  bacilles  acido-résistants.  Le  mycélium 
disparut  par  la  suite  et  les  bacilles  acido-résistants 
demeurèrent  innombrables. 

Le  léprôme  n°  C  présenta  une  évolution  parlicu- 
lierement  rapide.  Oe  léprôme  provenait  d’un  ma¬ 
lade  en  pleine  aclivllé  morbide.  Dès  le  troisième 
jour,  le  liquide  aspergillaire  ensemencé  avec  un 
fragment  de  léprôme,  montra  de  nombreux  bacil¬ 
les  et  de  tris  fines  granulations  acido-résistantes. 

Un  repiquage  do  cette  culture  sur  un  support 
inerte,  immergé  partiellement  dans  du  bouillon 
de  iitommies  de  terre  glycériné,  donna  naissance 
huit  jours  plus  tard  h  une  cullure  polymorphe 
formée  d’éléments  méningococciformes  et  do  nom¬ 
breux  bacilles  fins,  parfois  filamenteux,  inégale¬ 
ment  acido-résistants 


ENSEMENCEMENTS  DU  FILTRAT  DE  RATE 

le  fragment  d©  rate  lépreuse,  dont  nous  avons 
précédemment  parlé,  fut,  après  broyage,  filtré  sur 
une  bougie  L  3  neuve.  Le  filtrat  fut  ensemencé 
dans  le  milieu  aspergillaire. 

L’impureté  cle  cC'  fragment  prélevé  trente  heu¬ 
res  après  la  mort  du  sujet,  nous  dispensa  d’ajou¬ 
ter  au  produit  à  filtrer  un  germe  filtrable  de  con- 
Irôlle. 

L’évolution  ultérieure  de  cet  ensemencement 
monli'.i  que  des  éléments  du  B.  de  Hansen  avaient 
franchi  la  bougie  filtrante,  mais  il  fallut  attendre 
cinq  mois  pour  constater  oe  fait.  Pendant  ce  temps, 
les  milieux  ensemencés  demeurèrent  stériles  jus¬ 
qu’au  jour  où  apparurent  dans  les  tubes  de  bouil¬ 
lon  de  pommes  de  terre  glycériné,  des  formes 
méningooocciques  identiques  à  celles  que  nous 
avions  antérieurement  observées  et  qui  ont  été 
décrites  au  cours  du  présent  travail. 

Dans  les  repiquages  pratiqués  sur  support  so¬ 
lide.  et  bouillon  de  pommes  de  terre  glycériné,  on 
vit  bientôt  apparaître  des  bacilles  cyanophiles 
d’abord,  axido-résistants  ensuite. 

Ces  formes,  d’emblée  nombreuses,  se  firent 
bientôt  plus  raies,  puis  disparurent,  et  l’on  ne 
vit  plus  sur  les  préparations  que  des  formes  gra¬ 
nulaires. 

Quelques  mois  plus  tard,  de  nouveau  les  for¬ 
mes  granulaires  redonnèrent  naissance  à  des  for¬ 
mes  bacillaires  nouvelles  qui,  d’abord  cyanophi¬ 
les,  redevinrent  huit  jours  plus  tard  acido-résis- 

ETAT  ACTUEL  DES  CULTURES 

Ainsi,  ont  évolué  nos  cultures  dont  les  plus  an¬ 
ciennes  remontent  à  quatre  ans  et  demi  et  les  plus 
récentes  à  dix  mois. 

.Elles  sont  actuellement  représentées  piar  des 
bacilles  longs  et  grêles,  parfois  filamenteux,  qui 
poussent  sur  les  milieux  usuels,  et  aussi  sur  les  mi¬ 
lieux  à  l’œuf  et  à  l’aparaginë,  et  encore  sur  les 
milieux  glycérinés  ayant  pour  éléments  nutritifs 
adjuvants  la  pomme  de  terre  en  bouillon  .ou  en 
tranches. 

Les  cultures  poussées  en  milieux  sans  glycéri¬ 
ne,  en  milieux  à  l’œuf  et  à  l’asparagine,  ne  sont 
pas  acido-résistantes. 

Seules  le  sont  les  cultures  poussées  en  bouillon 
de  pommes  de  terre  glycériné  avec  «n  support 

L’acido-résistance  correspond  5  un  stade  bien 
déterminé  du  diéveloppement  bacillaire.  Elle  ap¬ 
paraît  du  septième  au  vingtième  jour  de  la  cul¬ 
ture,  selon  les  souches  et  dure  une  .dizaine  de 

Au  moment  où  l’acido-résistance  disparaît,  les 
cultures  commencent  i  dégénérer  ;  les  germes  qui 
les  constituent  deviennent  polymorphes  ;  certains 
bacilles  semblent  avoir  perdu  leur  cytoplasme  et 
seuls  leurs  bords  sont  colorés  ;  d’autres  sont  frap¬ 
pés  de  gigantisme  ;  d’autres  enfin  filamenteux 
ont  parfois  un  aspect  streptobacillalre.  C’est  dans 
ces  vieilles  cultures  dégénérées  que  les  spores, 
dont  on  n’avait  constaté  jusqu’alors  que  la  très 
rare  présence,  deviennent  tout  à  coup  innombra- 

La  iirésence  des  spores  dans  nos  cultures  nous 
a  obligés  à  poursuivre  des  recherches  sévères  pen¬ 
dant,  près  de  deux  ans.  Elles  ont  été  faites  sur¬ 
tout  dans  le  but  de  savoir  si  quelques  impuretés 
de  l’air  et  en  parliculier  le  Subtilis,  n’aurait  pas 
pollué  nos  souches.  Des  isolements  répétés  ont 
été  pratiqués  au  cours  desquels  les  éléments  des 
cultures  n’ont  présenté  aucun  aspect  rappelant 
celui  du  Subtilis.  Mais,  toujours,  dans  toutes  nos 
souches,  è  un  moment  de  leur  développement,  les 
spores  sont  apparues.  Nous  avons  essayé  de  lyser 
nos  cultures  avec  un  bactériophage  anli-subtilis 
qui  clarifiait  en  quelques  heures  une  émulsion 
épaisse  d’un  Subtilis  '  authentique.  Aucune  trace 
de  lyse  n’est  apparue  dans  les  émulsions  de  nos 
souches  soumises  au  même  baclériographe  anti-S. 
Aucun  doute  n'a  subsisté  devant  ces  faits  expéri¬ 
mentaux  et  devant  la  présence  constante  des  spores 
dans  toutes  tes  souches  hanséniennes  donnant  des 
cultures  positives. 

LES  ENDOS-SPORES 

L’apparition  des  spores  liJvres  du  Bacille  de  Han¬ 
sen  est  précédée  par  l’apparition  d’endo-spores  cen¬ 
trales  ou  terminales  dans  les  corps  bactériens. 

Ges  endo-spores  existent  dans  les  bacilles  acido¬ 
résistants  et  aussi  dans  les  bacilles  dégénérés 
géants  e.xclusivement  cyanophiles.  Les  endo-spores 
des  bacilles  acido-résistants  possèdent  une  acido- 
résistance  aussi  forte  que  les  bacilles  qui  les  ren¬ 
ferment.  Les  spores  des  vieilles  cultures  perdent 
'leriteimont  les  caractères  de  colorabililé  communs 
•vux  spores  bactériennes  et  nous  possédonis  des  cul¬ 
tures  vieilles  de  trois  ans  dans  lesquelles  les 
.spores  et  les  endo-spores  volumineuses  se  colo¬ 
rent  au  Bleu  de  Méthylène  aussi  bien  que  le  fait 
le  bacille  qui  les  contient.  ' 

LES  SPORES 

Libérées  des  bacilles,  les  spores  apparaissent  en 
grand  nombre  dans  le  cliamip.  des  préparations. 
Tout  d’abord  elles  ont  une  forme  ovoïde  et  seu¬ 
les  leurs  parois  se  colorent  au  Ziehl.  Après  quel¬ 
ques  jours,  la  sphère  ovoïde  se  rél  racle  ét  se  co¬ 
lore  vivement  au  Ziehl  dans  sa  totalité. 

Progressivonient,  le  diamètre  transversal  de  la 
spore  diminue  et  l’on  se  trouve  en  présence  d’un 
bacille  court,  forlement  acido-résislunt. 

Ces  spores  sont  certainement  un  élément  de 
conservation  dis  Racille  de  Hansen  qui  permet  à 
celui-ci  de  reposer  après  trois  ans  de  vie  latent)^ 
dans  du  bouillon  de  pommes  de  terre  glycériné  à 
la  température  du  laboratoire. 

III 

SYNTHESE  DES  F.AITS  BACTERIOLOGIQUES 
OBSERVES 

Les  faits  que  nous  venons  d’expo'ser  .se 
sont  présentés  dans  le  même  ordre  et  sous  le 
le  mêiniie  aspect  dans  toutes  les  souches  préle¬ 
vées  sur  des  lépreux  en  état  de  crise  aiguë 
on  sub-aiguë.  CVoir  la  suite  page  7). 


UN  FILM  DE  PROPAGANDE 


(Œuvre  Grancher) 


Le  jeudi  20  juin,  .s’est  tenue  à  l’Institut 
Pasteur  la  réunion  des  délégués  des  jiliatu 
départementales  de  l’Œuvre  Grancher.  Après 
avoir  présenté  un  rapport  sur  l’activité  de 
leurs  sections,  ils  se  sont  rendus  à  Tamphi- 
théâtre  de  chimie  de  cet  Institut,  où  se  trou¬ 
vait  déjà  un  nombreux  public,  et  ils  y  ont 
assisté  à  la  projection  d’un  film,  jort  inté¬ 
ressant,  destiné,  à  faire  connaître  l’Œuvre  de 
préservation  de  l’Enfance  contre  la  tubercu¬ 
lose. 

Cette  projection  a  été  précédée  d’une  allo¬ 
cution  de  M.  le  Professeur  Mahfan,  président 
du  Conseil  d’administration  de  l’Œuvre. 

Nous  .la  reproduisons  ci-après. 

ALLOCUTION  DE  M.  MARFAN 

Vous  aillez  voir  se  déirouler  un  fihn  des¬ 
tiné  à  faire  connaître  l’Œuvre  de  protectioa 
de  l’Enfance  cohlire  la  tuberculose,  fondée 
par  Grancher  en  igoS. 

.Sans  doute,  nombre  d’entre  Ivous  con¬ 
naissent  cette  Œuvre  et  pour  eux  une  expli¬ 
cation  préalable  est  superflue.  Mais  pour  les 
autres,  on  a  pensé  qu’il  serait  utile  de  leur 
rapipelea'  coaniment  est  née  l’Œuvre  Grancher, 
comment  elle  a  été  organisée  et  quels  en 
sont  les  résultats. 

Il  y  a  un  peu  plus  de  quarante  ans,  le 
professeur  Joseph  Grancher,  médecin  de  l’hô¬ 
pital  des  Enfanls-Malades,  collaborateur  et 
ami  de  Pasteur,  fut  frappé  de  la  fréquence  de 
la  tuberculose  des  enfants  et  de  la  gravité 
de  quelques-uhes  de  ses  formes.  Pour  en  dé¬ 
couvrir  les  causes,  il  entreprit  une  enquête 
et  il  invita  ses  collaborateurs  à  y  participer. 
Cette  enquête  aboutit  à  montrer  que,  le  plus 
souvent/'  l’enfant  contracte  la  tuberculose 
dans  le  milieu  familial.  H  en  reçoit  le  germe 
d’une  personne  de  ce  milieu,  atteinte  de  tu¬ 
berculose  pulmonaire,  avérée  ou  occulte,  ü 
est  contaminé  par  son  père,  isa  mère,  un  frè¬ 
re,  une  sœur,  un  proche  parent,  ou  une  do¬ 
mestique.  La  vie  dans  des  taudis  surpeuplés 
et  malpropres  favorise  la  contagion,  car  elle 
en  multiplie  les  occasions.  Et,  dans  ces  loge¬ 
ments  exigus,  privés  d’air  et  de  lumière, 
l’enfant  s’affaiblit*  ;  sa  résistance  à  l’infection 
diminue,  ce  qui  le  dispose  aux  formes  gra¬ 
ves  de  celle-ci. 

Ces  notions  établies,  Grancher  conçut  un 
mode  très  simple  de  préservation  de  l’enfan¬ 
ce  cohtre  la  tuberculose  ;  je  suis  presque 
tenté  de  le  qualifier  de  génial  justement 
parce  qu’il  est  très  simple.  Il  consiste  à  pla¬ 
cer  à  la^cojnpagne,  chez  des  paysans  sains, 
l’enfant  reconnu  sain,  de  parents  tubercu¬ 
leux. 

Pour  réaliser  ce  programme,  M.  et  M™ 
Grancheir  fondèrent  en  igo3  l’CÉuvre  de  pré¬ 
servation  de  l’Enfance  contre  la  tuberculose. 
Par  un  don  magnifique,  ils  lui  apportèrent 
son  premier  capital.  L’Œuvre  s’est  dévdpp- 
pée  selon  les  vœux  de  leurs  fondateurs.  Yoi- 
ci  iirente-deux  ans  qu’elle  fonctionne. 
L’épreuve  du  temps  a  montré  qu’elle  est 
éminemment  bienfaisante. 

L’Œuvre  est  bonne  d’abord  pour  les  en¬ 
fants  qu’elle  recueille.  .EUe  les  soustrait  à  la 
contagion  par  le  seul  moyen  radical  ;  la  sépa¬ 
ration  d’avec  la  personne  infectante.  Elle  les 
fortifie  en  ie.s  éloignant  du  taudis  malsain 
pour  les  faire  vivre  à  la  campagne,  au  grand 
air  et  à  la  lumière.  L’effet  de  ces  mesures  se 
traduit  par  les  résultats  suivants  :  la  morta¬ 
lité  de  nos  pupilles  piar  tuberculose  est  à  peu 
près  nulle  ;  leur  mortalité  générale  est  un 
peu  moindre  que  celle  des  enfants  du  même 
âge  vivant  dans  les  même  conditions. 

D’autre  )>art,  l’Œuvre  est  bienfaisante 
pour  les  parents.  Elle  les  décharge  du  soud 
d’enfants  voués  par  les  circonstances  à  une 
sorte  d’abandon.  Le  départ  de  ceux-ci  désen¬ 
combre  le  logis  et  1’a.ssainit  relativement. 

Il  faut  insister  ici  sur  un  point.  L’Œuvye 
s’efforce  de  ne  pas  rompre  le  lien  familial. 
Lorsque  la  marche  des  choses  permet  aux  pa¬ 
rents  de  reconstituer  un  foyer  salubre,  l’en¬ 
fant  leur  est  rendu  et  reprend  sa  place  au¬ 
près  d’eux.  En  cas  contraire,  il  reste  le  pu¬ 
pille  de  l’Œuvre  jusqu’à  treize  ans.  Alors, 
ou  il  est  mis  en  apprentissage,  ou  il  reste 
dans  sa  faunille  nourricièie  qui, 'le  plus  sou¬ 
vent,  finit  par  l’adopter  et  l’emploie ’imx  tra¬ 
vaux  agricoles.  La  plupart  prennent  goût  à 
la  vie  des  champs  et  se  rat  tachent  à  la  terre, 
inappréciable  bienfait.  Nombre  de  nos  pupil¬ 
les  se  marient  clans  le'  pays  qui  les  a  ac¬ 
cueillis  et  y  font  souche. 

Aujourd’hui  l’Œuvre  comprend  deux  par¬ 
ties. 

La  première,  la  plus  ancienne,  est  l’Œu¬ 
vre  parisienne,  l’Œuvre-nière  «u  centrale. 
Elle  recueille  et  assiste  des  enfants  de  Paris 
et  du  département  de  la  Seine.  Elle  possède 
neuf  foyers  dans  des  départements  peu  éloi¬ 
gnés  de  Paris  ;  le  Loiret,  le  Loir-et-Cher,  l’In¬ 
dre-et-Loire.  Elle  y  entretient  environ  deux 
cents  pupilles.  Elle  en  entretenait  autrefois 
beaucoup  plus  ;  la  diminution  de  ses  ressour¬ 
ces  l’a  obligée  à  en  réduire  le  ncxmbre. 

fVoir  la  suite  page  6). 
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rue  de  Sèvres,  en  face 
k  l’Hôpital  Laennec,  un  cul-de-jatte,  cha¬ 
que  midi,  tendait  sa  sébille  aux  passants. 
Lorsque  le  frôlait  la  robe  d’une  jolie 
femme  qui  semblait  ne  pas  l’avoir  ap.er- 
fu,  il  ne  manquait  pas  de  lui  cracher 
Jessus. 

Quelques  années  plus  tard,  une  per¬ 
sonnalité  pharmaceutique  qui  devint  un 
haut  personnage  consulaire,  édifiait,  par 
son  labeur  et  par  sa  conscience,  une  for- 
lime  considérable.  Il  expédia,  un  matin, 
deux  cents  ampoules  de  morphine  aux 
ordres  d’un  exportateur  hellénique.  Cet 
exportateur  n’ayant  pas,  à  cette  date, 
remplit  les  formalités  qu’exigeait  la  loi 
pour  être  autorisé  à  sortir  de  France  ce 
[oxique  en  solution,  les  archers  de  la 
République,  qui  veillent  aux  coins  des 
tues  pour  surprendre  les  citoyens  dans 
leurs  gestes  imprudents,  voulurent  traî¬ 
ner  notre  honorable  commerçant  devant 
les  tribunaux.  Mais  celui-ci,  déjà  consi¬ 
dérablement  armé  pour  la  vie,  de  par 
ses  relations  et  ses  amitiés,  fit  compren¬ 
dre  dans  une  loi  d’amnistie  son  cas  qui, 
véritablement,  méritait  plus  que  l’indul- 
jence.  Et  il  put  ainsi  accéder  aux  degrés 
suprêmes  d’une  magistrature  qu’il  ho¬ 
nora. 

Ce  cas  me  revenait  à  l’esprit  cette  se¬ 
maine  en  assistant,  à  notre  Palais  dit  de 
Justice,  à  la  comparution  d’une  véritable 
charretée  de  médecins  et  de  pharma¬ 
ciens  que  parvinrent  à  y  traduire  les 
esprits  obtus  dont  la  Nature  a  dotés  cer¬ 
tains  de  nos  congénères  qu’on  nomme 
magistrats  ou  experts. 

Dans  cette  charrette  se  trouvaient  non 
pas  les  fraudeurs  habituels  qui  ne  méri- 
leiit  aucune  compassion,  mais  de  forts 
consciencieux  confrères  et  de  très  hono¬ 
rables  commerçants.  J’y  reconnus  d’an¬ 
ciens  chefs  de  clinique,  d’anciens  inter¬ 
nes,  J’aurais  pu  y  voir  aussi  quelques 
professeurs  qui  firent  partie  de  charre¬ 
tées  antérieures  et  qui,  pour  ne  pas  s’en 
porter  plus  mal,  gardent  cependant,  au 
fond  d’eux-mêmes,  une  ptlaie  impercep¬ 
tible  mais  cuisante  correspondant  à 
l’affront  qui  leur  fut  fait  en  pareille 
circonstance. 

Il  me  déplairait  d’énumérer  par  le 
détail  les  inculpations  qui  étaient  repro¬ 
chées  à  cette  sympathique  multitude. 
L’tme  d’elles  suffira  à  souligner  l’odieux 
d'elles  toutes.  Un  médecin  qui  soignait 
blessé  de  guerre  se  plaignant  d’atro- 
soufîrances,  avait  rédigé,  pour  ce 
malade,  une  ordonnance  comprenant, 
l’administration  d’un  certain  toxique.  Il 
lit  en  vacances  et  se  fit  remplacer  par 
jeune  confrère  qui,  avant  l’expira- 
lion  des  sejot  jours  qui  suivirent  le  dé-, 
part,  rédigea,  pour  le  même  malade, 
me  ordonnance  comprenant  l’adminis¬ 
tration  du  meme  toxique  analgésiant. 

Un  docte  jorofesseur  qui  mériterait  de 
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porter  les  moustaches  d’un  pandore  im¬ 
bécile  et  qui,  armé  de  bésicles  aux  verres 
déformants,  examina  la  comptabilité  du 
pharmacien  exécuteur  des  dites  ordon¬ 
nances,  vit  une  infraction  à  la  fameuse 
loi  des  stupéfiants  et  donna  l’alarme  aux 
pouvoirs  judiciaires. 

Pour  tout  esprit  intelligent,  pour  tout 
homme  doué  de  conscience,  pour  toute 
raison  anoblie  par  la  logique,  ce  mal¬ 
heureux  apothèque  ne  méritait  nulle 
réprimande.  Mais  c’est  nijil  connaître  la 
psychologie  d’un  juge  que  de  supposer 
qu’il  puisse  laisser  s’échapper  une  vi 
lime  des  rêts  devant  lesquels  il  est 
l’affût.  Aussi  connaîtrons-nous  cette  s 
maine  quelques-unes  de  ces  sanctions  qui 
enrichissent  la  Jurisprudence  et  souli¬ 
gnent  la  méchanceté  des  hommes. 

Vingt  fois,  à  cette  place,  nous  avons 
dit  notre  sentiment  sur  l’attitude  de  la 
magistrature  vis-à-vis  du  corps  médical. 
Les  enseignements  qui  nous  sont  fournis 
par  l’observation  quotidienne  n’ont  fait 
(lue  nous  fortifier  davantage  dans  cette 
conviction. 

Labardemont  disait  que  si,  un  jour,  on 
l’accusait  d’avoir  volé  les  tours-  de  Notre- 
Dame,  il  préférerait  s’enfuir  que  de  com¬ 
paraître  devant  un  tribunal  pour  essayer 
de  se  justifier  de  cette  accusation  absur¬ 
de.  Nous  ne  sommes  donc  pas  les  pi-e- 
miers  à  considérer  la  psychologie  des 
juges  comme  contraire  à  la  logique,  au 
bon  sens  èt  çomme  sadiquement  attachée 
à  déformer  l’esprit  du  législateur. 

A  l’heure  où  l’on  se  préoccupe  tant 
des  moyens  susceptibles  de  faire  régner 
une  atmosphère  de  morale  dans  notre 
corporation,  il  semblerait  plus  opportun, 
vraiment,  de  grouper  toutes  nos  forces 
pour  défendre,  devant  une  Justice  hostile 
et  chicanière,  la  considération  que  mé¬ 
rite,  aujourd’hui  comme  hier,  la  profes¬ 
sion  médicale. 

Car-  il  est  immortel,  le  cul-de-jatte  qui, 
dans  la  rue^  aime  cracher  sur  la  robe  de 
la  jolie  femme  qui  le  frôle  avec  dédain. 

J.  CRINON. 


Circulaire  reiative  à' des  vacances  d'emplois 
à  l’école  d'application 

du  service  de  santé  des  troupes  coloniales 


Par  arrêté  en  date  du  27  juin  1935,  l’ouverture 
du  concours  pour  l’obtention  des  bourses  de  docto¬ 
rat  aura  lieu  au  siège  des  facultés  de  médecine 
et  des  facultés  mixtes  de  médecine  et  de  pharma¬ 
cie  le  jeudi  18  juillet  1935. 

Les  -éandidats  s’inscriront  au  secrétariat  de  la 
Faculté  près  la<iuello  ils  désirent  subir  les  épreu¬ 
ves  du  concours.  Ils  devront  être  Français  et  âgés 
de  dix-huit  ans  au  moins  et  de  vingt-liuit  a.ns  an 
plus.  Cette  dernièrè  limite  d’âge  est  reculée  d’un 
temps  égal  à  celui  que  les  candidats  a.nront  pas¬ 
sé  sous  les  drapeaux. 

Les  registres  d’inscriptions  seront  clos  le  8  juil¬ 
let  1935,  à  seize  heures. 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  <A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÊLIOS’ 


Le  vendirecil  11  octobre  1935,  à  9  heures  du 
matin,  il  sera  ouvert,  au  siège  de  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris,  un  concours  public 
pour  une  place  de  -ebirurgiem  en  second  à 
î’Hôtel-Dieu  die  Beauiie. 

Le  registre  d'inscription  sera  -clos  le  19 
septembre,  à  midi. 

JURAIVOL 

Huile  sulfurée  naturelle  du  Jura 
l’onimade,  liquide,  ovules,  eollodion 


M.  le  -Secrétaire  général  de  rAssoclation 
internationale  pour  la  Protection  de  l’Enfan¬ 
ce  fait  connaître  à  l’Académie  qu’à  l’occa¬ 
sion  de  l’Exposition  universelle  -et  interna¬ 
tionale,  le  Gouvememeint  a  prié  cette  .Asso¬ 
ciation  de  tenir  sa  XI®  session  à  Bruxelles. 
Cette  réunion  revêtira  le  caractère  d’un  Con¬ 
grès  international  qui  -aura  lieu  du  18  au  ai 
juillet  prochain  et  sera  inauguré  solennelte- 
ment  on  présence  de  S-  M.  la  Reine. 
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Les  élèves  et  amis  de  M.  le  docteur  O.  Crou- 
zon,  désireux  de  conserver  un  souvenir  de  son 
élection  ci  l'Aradéniie  de  Médecine,  ont  deman¬ 
dé  Cl  son  ami  M.  Chirles  Pillet,  Grand  Prix  de 
Home,  de  bien  vouloir  à  cette  occasion  faire 
un  tiraue  de  la  médaille  qn’il  a  e.iérutée  U  y  a 
quelques  années  pour  M.  Crouzon,  à  titre  pri- 

Le  prix  de  cette  souscription  spéciale  est  de 
cinquante  francs-  . 

Les  souscriptions  peuvent  être  envoyées  à 
M.  Georges  Masson  trésorier,  120.  boulevard 
Saint-Germain  (compte  chèques  postauv  599) 
ou  remises,  à  la  Salpétrière,  à  M.  le  docteur 
Jean  Christophe. 

THEO^LVOSE 


Par  arrêté  du  Ministre  de  la  Santé  publi¬ 
que  et  de  l’Education  pUysiipie  ©n  date  du 
2  juillet  1935,  la  médaille  d’honneur  des  épi¬ 
démies.  en  or  est  déce-mée  à  M.  l-e  docteur 
Bemardbeig,  chirurgien  en  chef  des  hôpitaux 
-de  Toulouse,  décédé  victime  de  son  dévoue¬ 
ment.  -  ' 


QROANI-aLCIOK 


Par  arrêté  du  Ministre  de  la  Santé  publi¬ 
que  et  de  l’Education  physique  -en  date  du 
2  juillet  1935,  la  médaille  d’honneur  des  épi¬ 
démies  en  or  est  décernée  à  M.  Martin  (Jean), 
pr-ofessieur  de  clinique  des  maladies  des  voies 
urinaires  à  la  Faculté  de  médecine  de  Tou¬ 
louse,  décédé  victime  -de  son  dévouement. 

TU  bTrol 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines.  PARIS 

Les  actionnaires  des  Eaux  Minérales 
d’Evian-les-Bajns  sont  convoqués  en  assem¬ 
blée  le  17  juillet  pour  annulation  des  déci¬ 
sions  prises  le  23  juillet  1930,  relatives  à 
l’augmentation  du  capital  social  de  9  à  18 
millions,  o-pé-ration  gui  n’a  pas  pu  être  réa- 
lî.tee.  ' 


Le  BROMIDIA  na  pas  de  contre-in¬ 
dications.  La  complexité  de  ses  compo¬ 
sants  vient  utilement  corriger  les  incon¬ 
vénients  dont  on  a  fait  grief  à  certains 
d’entre  eux,  en  particulier-  à  l’action 
déprimante  du  bromure.  Tout  en  possé¬ 
dant  la  même  activité,  il  n’est  aucune¬ 
ment  dépressif,  de  sorte  que  son  emploi 
ne  comporte  aucune  contre-indication. 

MIcfÂSOL 


MM.  les  docteurs  Gaujolle  (de  Toulouse), 
Decaux  (de  Vittel),  de  Go-rsse  (de  Bagnères- 
de-Luehon)  et  Pouy  (de  Ca-pvern)  ont  -envoyé 
à  r.Académie  un  certain  nombre  de  mémoires 
et  opuscules  concernant  les  eaux  minéral-es 
en  vue  -de  concourir  aux  r-écom-penses  décer¬ 
née®  pour  le  Service  des  Eaux  minérales. 
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THËOBROMOSE 

HKBBDusSIlHi  I  dumesnil 


Le  Comité  médical  -girondin  -de  défense  du 
Vin  -est  heureux  de  porter  à  -la  -connaissanoe 
des  médecins,  que  grâce  au  conco-urs  du  Co¬ 
mité  départemental  pour  le  Vin  de  Bordeaux, 
il  fera  parvenir  à  tous  les  confrères  qui  len 
feront  la  de-mand-e  une  caisse  de  12  -bouteilles 
assorties  de  vin  de  Bo-rd-eaux  conti’e  l'OO  francs 
(tous  droits  -et  iTanspo-rts  compris')  adressés  à  : 

Docteur  Eylaud,  secrétaire  général  des  e  Mé¬ 
decins  Amis  des  Vins  de  France  »,  12©.  .me 
Cainllle-Godard,  Bordeaux,  Chèque  postal  : 
Bordeaux  140-34. 


. . .  oondMons  expé- 

-rimeutées  par  MM.  Guillerd  et  Lieffrig,  (fu-e 
’.’acide  carbonique  so-it  doté  d’un  pouvoir  bac- 


Le  docteur  Robert  Pierret,  médecin  consul¬ 
tant  à  La  Bourboule,  vient  de  recevoir  la  cra- 
.v-ate  de  co-mma-ndeur  de  l’Ordre  du  Christ  du 
Portugal. 


H  E  P  A  C  R  I  N  E 

INkJECTj\.BLE 
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LE  MOlVnE  MÉDICAL' 
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rADADIE'll  ““‘'®  •**  ''••aie-  "alu 

vAl  /InLIjllI  l■elle,  extra-Pure  et  Poly««L 
lente  (du  Juniperus  oxyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulines  doB«i>- 
à  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  capsulinee  à  chaque  repa> 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Cholécyet) 
tes.  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Cholécys 
teotemies,  Lithiases  rénales,  Pyélonéphrites,  Ce 
libaoilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


AMPHa-VACCI^-INTESTINAL 

A  base  de  colibacilles,  entérocoques,  proteus, 
B.  bifldiuis,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entérites, 
,entéroKîolite8,  cholécystites,  appendicites,  syndrome 
entéro-rénal,  anto-intoxication,  etc... 

RONCHESE,  6,  rue  Rothschild,  NIOE. 


INSTITUT  MÉDICO-PÉDAGOGIQUE 

J.  BERCK-PLAGE  (P..J.-C.) 


Maison  d’éducation  et  de  irailement 
nom  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Enfants  difficiles 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  -  Travaux  manuels 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Meilecin-assislant  des  Hôpitaux  rie  Paris 


iVLaria^es 

■  On  annonce  le  mariage  de  Mlle  Gene¬ 
viève  Bisot,  fille  de  M.  le  docteur  André 
Bisot,  médecin  de  l’hôpital  d 'Enfants  de 
Forges-les-Bains,  et  de  Mme  André  Bisot,  et 
M.  Robert  Hétier,  ingénieur  E.  F.  P. 

• —  De  M.  Jacques  Cousin,  étudiant  en 
médecine  h  la  Faculté  libre  de  médecine  de 
Lille,  et  Mlle  Denyse  Peel. 

—  Récemment  a  été  célébré  en  l’église  de 
Levallois-Perret  le  mariage  de  Mlle  Monique 
Bazaigette,  licenciée  ès  lettres,  fille  du  doc¬ 
teur  Henri  Bazaigette,  médecin  du  refuge 
de  l’Allaitement  Maternel,  et  de  Mme  Henri 


Ph.  P^ulus  Éils. 

M.  LE  Dr  J.  SuTTER  ET  Mb®  M .  BazALGETTE. 

Bazaigette,  avec  le  docteur  Jean  Sutter, 
licencié  ès  sciences,  fils  du  docteur  et  de 
Mme  Jean-Ulysse  Sutter,  tous  deux  décédés. 

Les  témoins  étaient  pour  la  mariée  :  M. 
Albert)  Balzagette,  son  grand-oncle,  et  M. 
André  Guillou,  son  oncle.  Les  témoins  pour 
le.  marié  élaient  ;  M.  Jean  Delsarte,  profes¬ 
seur  à  la  Faculté  des  Sciences  de  Nancy,  son 
beau-père,  et  M.  Auguste  Caullet,  ami  de  la 
famille.  La  bénédiction  a  été  donnée  par  M. 
l’abbé  Deshayes,  censeur  du  Collège  Sainte- 
Croix,  de  Neuilly. 

Nécrologies 

— ■  Le  docteur  G.  Dequidt  inspecteur  gé¬ 
néral  au  ininistère  de  l’In'.érieur,  président 
du  Comité  National  des  Colonies  de  Vacan¬ 
ces,  et  Mme,  née  Pascoiixet  ;  M.  Georges 
Dequidt  ;  M.  Paul  Dequidt,  Lazariste  ;  Mme: 
veuve  Pierre  Lacaisse  ;  M.  et  Mme  Jérémie 
Dequidt  ;  M.  Aimé' Dequidt,  et  leurs  famil¬ 
les,  ont  la  douleur  de  vous  faire  part  de  la 
mort  de  Mlle  Marguerite  Dequidt,  leur  fille, 
sœur,  nièce,  pelile -nièce  et  cousine,  décédée 
le  i4  juin  igSa,  à  Saint-Germain-en-Laye, 
dans  sa  vingt- Iroisième  année,  munie  des 
sacremenls  de  l’Eglise.  Les  obsèques  ont  eu 
lieu  à  ChAleaumeillant  (Cher). 

—  On  annonce  la  mort  du  docteur  Bouyer, 
médecin-chef  de  l’Asile  de  Saint-Robert,  à 
Grenoble., 

—  Nous  apprenons  avec  regret  le  décès  de 
Mme  Léon  Giiiard,  mère  du  docteur  Guiard, 
médecin-chef  A  l’Asile  de  Clermont-de- 
l’Oise. 

—  Nous  avons  le  regret  d’apprendre  le  décès 
de  M.  b'  (ioclevar  Franckbauser,  ancien  rac- 
décin-direcleur  de  l'Asile  de  Stephansfeld. 

—  Nous  apprenons  la  mort  de  Mme  Emile 
Chaperon,  mère  de  Mme  Louis  Funck-Bren- 
tano,  belle-mère  de  M.  le  docteur  Louis 
Funck-Brenlano.  .ai'.coucbeur  honoraire  des 
hôpitaux  de  Paris,  officier  de  la  Légion 
d’honneur,  grand-mère  de  M.  le  docteur 
Paul  Funck-Brentano,  chirurgien  des  hôiîi- 
taux  de  Paris,  officier  de  la  Légion'  d’hon¬ 
neur,  sœur  de  Mme  Paul  Brouardel. 

—  Nous  apprenons  la  mort  de  Mme  veuve 

Paul  Debciripon,  née  Poubin,'  pieusement 
décédée  à  Lille,  le  aS  juin  rgSô.  dans  s.a 
soixante-treizième  année.  La  défunte  était  la 
mère  du  docteur  Henri  DeherrifÆu,  profes¬ 
seur  à  la  Faculté  Libre  de  Médecine  de  Lille, 
médecin  clé  l’hôpital  Saint-Antunne.  • 


—  On  nous  annonce  le  décès  de  Mme  Con- 
dou,  née  .Marie  Larramiau  (Cauterels),  veuve 
lin  docteur  0  Condou  (N’ay,  Basses-Pyrénées) 
et  mère  de  M.  Pierre  Condou.  ^ 

—  Nous  apprenons  la  mort  subite  dn  doc¬ 
teur  G.  Riou-Villeneuve.  Le  pré.sent  avis 
lient  lieu  de  iaire-p.vrt. 

—  On  annonce  la  mort  du  docteuii-  Henri 
Hamon,  décédé  le  i5  juin,  chez  ses  e.hfants, 
M.  et  Mme  J..ouis  Digard,  6i,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  Selon  la  volonté  du 
défunt,  les  obsèciues  ont  eu  lieu  dans  la  plus 
stricte  intimité. 

—  Nou.s  apprenons  la  mort  du  docteur 
Boleslas  Motz,  professeur  honoraire  de  la 
J'aculté  de  médecine  de  Wilno,  sénateur  de 
la  République  polonaise,  grand  officier  de 
Polonia  Restituta,  chevalier  de  la  Légion’ 
d’honneur,  décédé  dans  «a  71'  année. 

—  On  annonce  la  mort  de  Mme  L.  Hudelo. 
De  la  part  du  docteur  L.  Hudelo,  médecin 
honoraire  des  hôpitaux,  officier  de  la  Légion 
d’honneur,  son  mari  ;  de  M.  et  Mme  J.  Hu¬ 
delo,  de  M.  et  Mme  E.  Dunàn.  ses  enfants; 
de  Mlle  Monique  Dunan,  sa  petite-fille  ;  de 
Mme  Gendron,  sa  sœur,  et  de  toute  la  fo- 
mille  Les  obsèques  ont  eu  lieu  le  oS  juin, 
dans  la  plu.*:  stricte  intimité. 


A  VICHY 


En  1934,  les  recettes  de  la  Compagnie  Fer¬ 
mière  de  rEtablissement  Thermal  de  Ykhv 
se  sont  élevées  à  54.919.536  francs,  elles  ont 
été  affectées  par  la  crise  et  les  résultats  de 
l’exploitation  ont  été  grevés  de  nouvelles 
charges  fiscales.  Le  CoiLseil  a  .pris  toute  une 
série  de  mesures  .eit  de  dispO'Sitions  pour  atti¬ 
rer  eit  pour  retenir  la  clientèle  et  de  ce  .point 
de  vue,  l’.exercioe  en  cours  présentera  un  in¬ 
térêt  particulier,  en  raison  des  améliorations 
qui  ont  été  apportées  aux  installations,  no¬ 
tamment  à  rétablissement  de  première  clas¬ 
se.  De  nouveaux  agrandissements  .sont  .d'ail¬ 
leurs  à  l’étude  et  lorsque  le  programme  des 
rénovations  sera  achevé  la  station  aura  une 
incontestable  suprématie.. 


Concours  pour  l’obtention  de  bourses  de  médecine 

Sont  déclarés  vacants  à  l’école  d’application  du 
Service  de  santé  des  troupes  coloniales,,  à  comp¬ 
ter  du  31  déoembre  1935  : 

Un  emploi  de  professeur  agrégé  d'ophtàlmo  et 
d’oto-rhino-laryngologie. 

Un  emploi  de  chef  de  service  de  .stomatologie. 

Un  emploi  de  chef  de  service  d’électro-radiolo¬ 
gie  et  physiothérapie. 

Les  demandes  formulées  par  les  candidats  à  ces 
.emplois  aocompagnées  de  l’exposé  de  leurs  titres 
scientifiques  et  revêtues  de  l’avis  détaillé  des  au¬ 
torités  hiérarchiques,  seront  adressées  au  minis¬ 
tre  de  la  guerre  (direction  des  troupes  coloniales, 
3e  bureau)  pour  le  20  octobre  1935  au  plus  tard. 


Digestions  Difficiles 
Pesanteurs  après  les  repas 
Aigreurs  -  Renvois  -  Dyspepsies 
Gastralgies  -  Entérites 

CHARBON 

DE  BELLOC 
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comprimés;  2à3parJour 


le  grand  médicament 
des  petits  insomniaques 
et  des  petits  anxieux. 


Su&perii^on  huileuse. 


soluble 


SoluFion  aqueuse. 

lODO- BISMUTH  AIE  DE  QUININE  (formule  AUBRY) 

Pour  injections  intro- musculaires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 

|l| 

A  toutes’  les  Périodes  et 
sous  TOUTES  SES  FORMES 
MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 

FIÈVRE  TYPHOÏDE 

PARA  A  et  PARA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 


LABORATOIRESyP.  AUBRY 

62  .  Rue  Erlanger  .  Paris  (  XYlf) 


LB  MONDE  lUR  MON  MIROIR 


On  s’aborde  dans  la  rue  en  disant  : 
Où  va-t-on  ?  L’horizon  politique  est 
bouché.  On  prévoit  l’orage  ;  nul  ne  sait 
quelle  sera  sa  gravité,  mais  on  est  cer- 
lain  qu’il  éclatera.  L’inquiétude  paraly¬ 
sante  a  saisi  les  foules  ;  les  timides  ren¬ 
trent  dans  leurs  coquilles  ;  les  exaltés 
burlent  des  propos  sans  tenue  ni  raison  ; 
les  mauvais  sujets  espèrent  le  pillage  et 
l’assouvissement  des  pires  instincts.  C’est 
l'incohérence,  e’est  le  désarroi.  Où  va- 


11  y  a,  croit-on,  des  partis  d’ordi-e  et 
les  partis  de  désordre.  Les  choses  sont 
moins  simples.  Il  y  a  des  citoyens  oui  ne 
veulent  oser  ;  il  y  en  a  d’autres  qui  sont 
prêts  à  tout  tenter.  Ces  derniers  sont  les 
seuls  à  savoir  ce  qu’ils  veulent.  Mais  leur 
programme  est  dévastateur,  d’où  le  dan¬ 
ser  que  présente  leur  activité.  Ils  affir¬ 
ment  bien  qu’ils  ne  veulent  détruire  l’in¬ 
juste  que  pour  construire  une  société 
l'équité.  Mais  le  remède  est  dangereux, 
sanglant  ;  quant  au  résultat  il  semble 
précaire  si  nous  en  jugeons  par  ce  qu’il 
[ut  ailleurs. 

Pour  répéter  en  clair  ce  que  je  viens 
de  dire  :  Nous  connaissons  les  partis  de 
droite  qui  déclament  des  vérités  ressas¬ 
sées,  qui  apparaissent  comme  les  défen¬ 
seurs  d’un  état  de  choses  périmé,  qui  ne 
montrent  pas  aux  foules  un  progranune 
ayant  l’attrait  du  nouveau  ;  et  nous  aper¬ 
cevons,  d’autre  part,  les  partis  de  gauche 
qui  ont  l’audace  de  présenter  comme  une 
panacée  des  transformations  sociales  qui, 
pourn’être  autre  chose  que  des  systèmes 
bâtis  par  des  théoriciens,  ont  l’avantage 
d’offrir  dès  directives  précises  à  une  so- 
”  '  en  désarroi. 


Le  danger  de  l’heure  réside  dans  la 
pénnrie  de  programmes  constatée  chez 
ceux  qui  veulent  tenir  tête  aux  partis  de 
désordre. 

Pour  l’homme  de  la  rue,  ceux  qui  veu¬ 
lent  s’opposer  à  l’application  des  théories 
marxistes  ou  communistes  représentent  le 
maintien  de  l’état  de  choses  actuel,  que 
dis-je,  le  retour  à  une  organisation  so¬ 
ciale  hiérarchisée  par  la  force  et  l’ar¬ 
gent,  par-  l’oppression  religieuse  et  capi¬ 
taliste,  on  les  dénonce  comme  des  réac¬ 
tionnaires  et  cette  épithète  suffit  à  faire 
leur  procès.  Aussi  suis- je  persuadé  que 
les  partis  d’extrême-gauche  auront  toute 
lacilité  pour  conquérir  et  conserver  le 
pouvoir  tant  qu’aucun  programme  cons- 
tractif  ne  saura  leur  être  opposé. 

Pour  empêcher  la  France  de  connaître 
les  tutelles  autoritaires  qui,  sons  diffé¬ 
rents  noms,  régnent  en  d’autres  pays,  il 
faut  construire  un  programme  de  gou¬ 
vernement  ([ui  donne  des  cadres  nou¬ 
veaux  à  une  société  en  voie-  d’évolution. 
Or,  un  tour  d’horizon  ne  nous  fait  aper- 
que  les  programmes  marxistes  ou 
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LE  VÉSIIMET,  46,  Boni.  Carnot 
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ioD  de  Saite  et  de  Convalescence 

Traitement  des  affections  organiques  et  fonc- 
TmneUes  dn  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATION  DES  VIEILLARDS 


lies.  Salle  dopérati 
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communistes.  Dès  lors,  faut-il  s’étonner 
de  voir  ces  programmes  connaître  la  fa¬ 
veur  d’une  multitude  qui  souffre  du 
chaos  actuel  et  qnd  ne  voit  personne  lui 
montrer  d’un  doigt  confiant  le  chemin 
qui  la  mènera  à  la  tranquillité  et  au  bon¬ 
heur. 

Certes,  je  suis  certain  qu’on  va  me 
dire  :  Mais  quel  cas  faites-vous  donc  de 
l’action  des  groupements  monarchistes. 
Croix  de  feu  et  Anciens  combattants  ? 

J’en  fais  le  plus  grand  cas,  et,  auprès 
d’eux,  l’échiquier  des  partis  parlemen¬ 
taires  apparaît  comme  un  fumier  mal¬ 
odorant.  Mais  il  faut  convenir,  anrès  un 
examen  effectué  de  sang-froid,  que  le 
grand  public  français  ne  saurait  être 
conquis,  dans  sa  majorité,  à  l’idée  d’une 
restauration  monarchique.  Il  faut  voir 
les  -choses  sous  leur  vrai  jour.  L’ensei¬ 
gnement  dp  nos  écoles  a,  sur  les  régimes 
monarchiques,  farci  l’esprit  du  Français 
d’itn  tas  de  bMivernes,  qui  sont  deviennes 
des  articles  de  foi  républicaine.  Vouloir 
faire  revenir  les  foules  sur  ces  erreurs  est 
line  tâche  impossible.  Quant  aux  pro¬ 
grammes  sociaux  des  Croix  de  feu  et  des 
Anciens  Combattants  j’en  suis  encore  à 
les  connaître  en  dehors  de  certaines  atti¬ 
tudes  de  protection  patriotique  et  de 
salubrité  politique. 

Bien  certainement,  il  faut  se  réjouir 
de  voir  des  éléments  aussi  clairvoyants 
et  aussi  courageux  se  grouper  en  masses 
agissantes  et  l’on  a  lieu  de  placer  un 
suprême  espoir  en  leur  action  combatti- 
ve.  Mais  cette  action  serait  beaucoup 
plus  fertile  si,  en  des  termes  succincts  et 
clairs,  ils  parvenaient  à  concrétiser  une 
doctrine  de  rénovation,  un  plan  construc¬ 
teur  ;  autour  de  ces  données  saines,  qui 
apparaîtraient  comme  le  fanal  dans  la 
nuit,  se  grouperaient  à  coup  sûr  toutes 
les  énergies  valeureuses  de  la  nation  et 
la  France,  que  dis- je,  notre  civilisation 
cesseraient  d’être  en  péril. 


Un  journaliste,  vieux  briscard  de  la 
critique  daplomatique  écrit  à  propos  de 
l’attitude  de  l’Angleterre  : 

«  Qu’est-ce  que  cela  prouve  sinon  que 
l’on  s’est  trompé  en  1935  comme  on  s’est 
trompé  en  1924  et  en  1919,  quand  on  a 
cru  que  les  Anglais  se  rattachaient  aux 
conceptions  de  la  solidarité  continen¬ 
tale  ». 

Parfait,  mais  puisque  cet  éminent 
journaliste  n’ignorait  rien  des  concep¬ 
tions  familières  à  l’Angleterre  en  ma¬ 
tière  de  politique  continentale  nourquoi 
n’a-t-il  pas  ouvert  plutôt  les  yeux  de  son 
public  enclin  à  toujours  considérer  notre 
voisine  comme  une  alliée  indéfectible  ? 
Et  que  prouve  son  attitude  d’hier  ? 

Simplement  ceci  :  les  informations 
qu’on  nous  sert  dans  les  journaux  sont 
fournies  toutes  distillées  par  le  ministère 
des  Affaires  étrangères.  Et  ainsi  se  trou¬ 
vent  justifiés  les  millions  distribués  à 
une  nresse  servile.  L’achat  des  conscien¬ 
ces,  dans  notre  régime,  est  donné  en 
exemiîle  par  l’Etat  lui-même. 


L’Angleterre  a  demandé  des  explica¬ 
tions  à  l’Italie  au  sujet  de  ses  préparatifs 
de  guerre  contre  l’Ethiopie.  Crânement 
M.  Mussohni  lui  a  répondu  : 

«  J  ’admèttrais  que  les  troupes  de  la 
S.  D.  N.  collaborent  avec  les  troupes 
italiennes  en  Abyssinie,  mais  je  n’admet¬ 
trai  pas  que  les  diplomates  étrangers 
dictent  leur  volonté  aux  Italiens.  Gela, 
jamais  !  » 

Prenons-en  de  la  graine  ! 

tVoir  la  suite  page  6). 


TRIDMSMDAUOZ 

GRANULÉE 


CONSTIPATION -DERMATOSES 

laboratoires  brisson 

D'  DEBET  &  C".  Pharmacien» 

Aacitm  Interna  det  Hôpitaux  de  Paria 

IS7.  rue  Championnet  .  PARIS  (18') 

1 

1  'comprimés  laxatifs  au  soufre  orgaetqu* 

5 


-AËORATOIRES  DEGLAUDE 


■  '-Ci  '  ■ 

. . 

ÉTATS  NÉVROPATHIQUES  ;  ANXIÉTÉ  -  ANGOISSE 
INSOMNIE  NERVEUSE  ..  TROUBLES  FONCTIONNELS  DU  CŒUR 

La  Passiflorine 

est  la  première  spécialité 
qui  ait  réalisé  l’association 
Passiflore  -  Cratægus 
et  la  seule  qui  ne  contien¬ 
ne  aucun  toxique,  soit 
végétal  (jusquiame,  opium,  etc.) 
soit  chimique  (dérivés  bar¬ 
bituriques) 


Laboratoire  G.  RÉAUBOURG 

2,  Rue  Boucicaud,  Paris  (  1 5®) 
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GRAAfD  VOYAGE  MÊOIGAE 


=  EIV  EUROPE  CEIVTRAEE  = 

I  organisé  sous  le  patronage  de  “  rinrormateur  Médical  " 

I  AUTRICHE  HONGRIE  ROUMANIE  YOUGOSLAVIE 

lllii . .  ^ 


Voici  ia  citconologie  de  ce  wnagnifigtie  voyage  z 


19  Août  :  Départ  de  Paris. 

20  et  21  Août  :  Visite  de  Vienne  et  de  la 
région  Viennoise. 

22  et  23  Août  :  Visite  de  Budapest. 

24  Août  :  Visite,  de  Bucarest. 

25  Août  :  Sinaia. 

26  et  27  Août  :  Brasov. 

28  Août  :  Visite  de  Pitesti,  Bran  Rucar, 
IJ^Campulung,  Curtéa  de  Arges,  Ramniou, 
Valcéa  et  Gr - 


29  Août, r'yisite  de  Horezu,  Calimanesti. 

30  Août  :  Visite  de  Piatra-Olt,  Baile-Her- 
culane. 

31  Août  :  En  bateau  sur  le  Danube,  traversée 
des  Portes  de  fer,  arrivée  à  Belgrad. 

1"  Septembre  :  Visite  de  Belgrad  et  voyage 
à  Zagreb. 

2  Septembre  :  Visite  de  Zagreb. 

3  Septembre  :  Départ  de  Zagreb  pour  Milan. 

4  Septembre  :  Milan-Paris. 


Un  horaire  plus  détaillé  de  ce  voyage  touristique  incomparable 
est  envoyé  sur  demande. 


PRIX  A  FORFAIT  PAR  PERSONNE  ;  3.500  Francs 


CE  PRIX  COMPREND  : 


2‘  Le  logement  et  la  pension  complète  (sans  Lois- 
son),  dans  des  hôtels  de  tout  premier  Ordre  : 

3"  Tous  les  repas  en  cours  de  route,  toutes  les 
excursions  et  circuits  en  auto-car 


I,  taxes  de  séjour 
.  guide  compétent  parlant 


4”  Toutes  les  enl 
boires  obligatoires 
5"  Les  services 
français  : 

.  6°  Piaces  réservées  dans  le  train. 

Lm^ voyageurs  ont  la  possibilité  de  rentrer  indi¬ 
viduellement  è.  Paris  à  partir  de  Milan.  Tous  ren¬ 
seignements  à  ce  sujet  sont  fournis  sur  demande. 


Pour  tous  renseignements  et  inscriptions,  s’adresser  à  1’ «  Informateur  Médical,., 
111,  boulevard  Magenta,  et  aux  voyages  LUBIN,  36,  boulevard  Haussmann  Paris. 


Granules  de  CATILLOIV 

A  0,001  EXTRAIT  TITRÉ  de 


STROPHANTUS 


TOmiQUE  du  GCBUR  -  DIURÉTIQUE 

Prix  de  l’Académie  de  Médecine  pour  “  StropHantus  ei  strophantinc  ‘ 
\  paris. 
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Silicyl 


Médication  ^ 

de  •BASE  et  de  RÉGIME  ' 

des  États  Ârtérioscléreux 

et  Carences  Siliceuses 


Depot  de  Paris  :  F».  I.OISEAU.  7,  Rue  du  Rocher 


PYRËTHANE 


GOUTTES 

25  à  50  par  dose.— 300 Pro  Die 
(en  eau  bicarbonatée) 

A  2  CS.  Antithermiques. 

B  S  es.  Antlnévralgiques. 

oK  interealaire  oar  aouttes. 


Âttfittévraî^ique  Puissant 


S’abonner  à  L’INFORMATEUR  MÉDICAL,  c’est  recevoir  pendant  un 
an  un  {ournal  illustré,  imprimé  sur  papier  de  luxe,  pour  un  prix 
dérisoire  vu  la  qualité  des  primes  qui  vous  sont  offertes. 


[Suite  et  tin  de  la  page  5'. 


Le  Normandie  est  entré  en  cale  sèche. 
Vu  les  dimensions  étroites  de  cette  cale, 
la  manœuvre  n’étaiit  pas  sans  risques. 
Elle  fut  néanmoins  exécutée  sans  acci¬ 
dents.  Bravo  pour  le  manœuvrier.  Mais 
pourquoi  met-on  ce  bateau  en  répara¬ 
tions  ?  Pour  lui  changer  ses  hélices. 
Alors,  au  lieu  de  nous  inciter  à  nous 
extasier  sur  la  manœuvre,  ne  ferait-on 
jias  mieux  de  nous  dire  pom-quoi,  après 
deux  voyages,  on  se  trouve  obligé  de 
changer  les  hélices  de  ce  bateau  dont  on 
nous  parla  comme  de  la  huitième  mer¬ 
veille  du  monde  ? 


J’espère  que  c’en  est  fini  une  bonne 
fois  avec  ces  fameuses  fêtes  de  Paris  qui 
eurent  toutes  l’allure  de  réunions  en  cer¬ 
cles  restreints  et  auxquelles  la  population 
parisienne  ne  fut  en  rien  mêlée. 

Jamais  il  n’y  eut  si  peu  de  monde  dans 
les  cafés,  les  restaurants  et  la  demi-dou¬ 
zaine  de  théâtres  .  qui  n’ont  pas  encore 
fait  faillite.  A  dix  heures  du  soir,  les 
boulevards  et  les  avenues  étaient  aussi 
vides  de  monde  qu’aux  jours  les  plus 
rigoureux  de  l’hiver. 

On  a  rempli  les  colonnes  de  journaux 
avec  des  comptes  rendus  de  mascarades 
ou  de  fêtes  dites  mondaines  auxquelles 
n’assistait  qu’un  public  composé  de  per¬ 
sonnalités  sans  relief.  Pas  un  nom 
ayant  la  vieille  et  saine  sonorité  françai¬ 
se  dans  l’énumération  complaisante  des 
assistants,  pas  une  particule  qui  ne  soit 
un  travesti  :  tout  oela  sentait  d’une  lieue 
le  m’as-tu  vu,  la  cocodette,  le  parvenu  et 
le  faisan.  J.  CRINON. 


l'nre  de  (rdsemllOD  de  reofance 
CDDtre  la  lubercüte 


{Suite  et  fin  de  la  page  2) 


La  seconde  partie  de  l’Œuvre  comprend 
les  filiales  des  départemenlis,  aq,- iionibre  de 
quarante-cinq.  Ces  filiales  appliqiient  les  rè¬ 
gles  établies  par  Grancher.  Mais  elles  jouis¬ 
sent  d’une  grande  autonomie.  Elles  s’occu¬ 
pent  elles-mêmes  de  placer  leurs  pupilles 
dans  leur  région.  Dans  les  départements  où 
la  poipnlaüoh  agricole  est  rare,  dans  ceux  où 
la  condition  dje  la  plupart  des  paysans  ne  se 
prête  pas  au  placement  familial,  un  certain 
nombre  de  pupilles  sont  confiés  à  de  petits 
pensionnats.  Mais  toutes  les  dispositions 
soiil  prises  pour  que,  dans  ces  placemients 
collectifs,  on  ne  s’écarte  pas  du  principe  es¬ 
sentiel  de  la  préservation  de  l’enfant  contre 
la  tuberculose.  Les  filiales  de  province  entre¬ 
tiennent  et  surveillent  aujourd’hui  plus  de 
six  mille  enfants. 

Pour  aooompdir  sa  tâdhe,  l’Œuvre  a  be¬ 
soin  d’argent,  j'’ose  dire  de' beaucoup  d’argent. 

Sans  doute,  elle  est  administrée  avec  une 
stricte  économie.  Notre  secrétaire  général,  M. 
le  docteur  Airmand-Delille  ;  notre  secrétaire 
général  adjoint,  M.  le  docteur  Lestocquoy  ; 
notre  trésorier,  M.  Boby  de  La  Chapelle,  l’âd- 
ministreht  avec  autant  de  rigueur  que  de  dé¬ 
vouement  ;  ils  en  ont  réduit  au  minimum 
les  frais  généraux.  Les  miédecins  de  nos 
foyers,  vraies  chevilles  ouvrièrels  de  notre  Œu¬ 
vre,  surveillent  et  soignent  nos  enfants  avec 
le  plus  parfait  désintéressement. 

Mais  il  faut  payer  la  pension  des  pupilles 
aux  nourriciers  ou  aux  établissements  qui 
les  recueillent,  leur  donner  un  trousseau 
complet  lorsqu’ils  ehtrent,  puis  les  vêtir  et 
les  chausser  juqii’à  l’âge  de  treize  ans.  Un 
pupille  coûte  annuellement  2.800  francs  s’il 
est  âgé  de  plus  de  trois  ans.  Il  coûte  un  peu 
plus,  3.200  francs,  s’il  est  âgé  de  moins  de 
trois  ans,  les  foyers  où  sont  placés  des  nour¬ 
rissons  devant  être  pourvus  d’une  infirmière 
visiteuse. 

Or,  l’Œuvre  Grancher  n’a  que  trois  sour¬ 
ces  de  recettes  :  1°  les  revenus  de  son  capi¬ 
tal  ;  2°  les  cotisations  de  ses  membres  et  les 
dons  de  ses  bienfaiteurs  ;  3°  les  subventions 
de  l’Etat  et  des  départements. 

Grâce  à  la  gestion  très  sage  et  très  avisée 
de  notre  trésorier,  M.  Boby  de  La  Chapelle, 
les  revenus  de  son  capital  n’ont  guère  dimi¬ 
nué.  Mais  le  nomibre  des  membres  cotisants 
et  des  bienfaiteurs  a  diminué  notablement, 
sans  doute  par  suite  de  la  gêne  qui  pèse  sur 
beaucoup  de  familles  françaiess.  Quant  aux 
suiiventiohs  de  l’Etat  et  des  départements, 
par  mesure  d’économies,  elles  ont  subi  des 
réductions  trèfe  importantes,  et  nous  ne  pou¬ 
vons  espérer  qu’on  en  rétablira  le  chiffre. 

Et  voilà  pourquoi,  en  terminant,  je  vous 
adresse  une  prière.  Faites  connaître  notre 
Œuvtc.  Dites  la  tâche  qu’elle  accomplit.  Re- 


Le  IV'  Congrès  Françai 
de  Gynécologie 


Le  4=  Congrès  organisé  par  la  Société  Fran¬ 
çaise  dé  Gynécologie,  et  Qui  s’est  tenu  les  8, 

9  et  10  juin  à  Salies-de-Béarn,  vient  de  rem¬ 
porter  im  magniil(i.ue  succès.  -  : 

Dix  nations  étaient  représentées  officielle-  1 
ment  -et  plus  de  300  congressistes  assistaient 
à  cette  belle  manifestation  scientifiQue. 

C’est  .M.  Doléris,  membre  et  ancien  prt_. 
dent  de  l’Académie  de  Médecine,  président 
d’honneur  du  Congrès,  qui,  par  un  magnili 
que  discours  émaildé  de  nombreux  souve¬ 
nirs  personnels  et  dans  lequel  il  retraça  ' 
l’histoire  de  la  gynécologie  depuis  1877,  date 
à  laquelle  U  commença  les  travaux  .gui  de-  , 
valent  illu.stier  son  nom,  ouvrit  la  séance 
inaugurale  du  Congrès.  La  salle,  debout,  fit 
une  ovation  prolongée  au  doyen  de  la  .gyné¬ 
cologie  française  qui,  malgré  son  âge,  avait 
tenu  par  sa  présence  à  apporter  à  cette  réu¬ 
nion  tenue  dans  son  pays  ce  précieux  témol-  j 
gnage  d’estime. 

Après  M.  Doléris,  .ce  fut  M.  le  .Professour 
Mauriac  qui  vint  apporter  aux.tjongiressistes 
le  salut  de  la  Faculté  de  M.édecine  .die  Bo^ 
deaux. 

Puis  M.  le  Professeur  Guyot,  de  Bordeaiu,  1 
président  du  Congrès,  prononça  ensuite  un  l 
très  beau  discours.  M.  Guyot  commença  .par  ! 
saluer  M.  Doléris,  M.'  ïe  doyen  Mauriac,  les 
dix  délégations  étrangères  et  -en  particulier  , 
les  importantes  délégations  italienne  et  roü- 
marne,  puis  dans  une  langue  châtiée  il  p:o- 


iionça  l’éloge  de  Paul  Reclus,  «  une  dœ  plus 
pures  .gloires  du  Béarn  où  il  naquit .»,  et  .gui 
jusqu’au  dernier  jour  l’honora  de  son  ami¬ 
tié.  Il  reme-rcia  ensuite  M.  Maurice  Fabre, 
secrétaire  général,  «  véritable  cheville  on-, 
vrière  du  Congrès  »,  de  son  action  si  utile 
.0t  de  son  incomparable  dévouement,  puis  M, 
Etienne  David,  ancien  professeur  à  .l'Ecole 
de  Médecine  de  Limoges,  vi'oe-pirésddeht,  gui 
n’a  épargné  ni  son  temps  ni  sa  peine  pour 
assurer  le  succès  du  4°  Congrès  Français  de 
Gynécologie. 

-Après  M.  le  Professeur  Guyot,  M.  Maurice 
Fabre,  secrétaire  général,  remercia  M.  Etien¬ 
ne  David  d’avoir  pro-vOqué  et  organisé  la 
réunion  annuelle  de  la  Société  Française  de 
Gynécologie  à  Salies-de-Béarn-  IJ  exprima- 
la  reconnaissance  die  tous  les-  congressistes^ 
à  l’égard  de  M.  Doléris,  président  d’honr' 
neur,  eit  de  M.  Guyot,  pTésid.ent,  '  pour  avoir 
.apporté  à  -ce  Congrès  l’appui,  de  leur  haute 


auto.rité,  remercia  ensuite  les  distingués 
rapporteurs  des  beaux  travaux  qu’ils  avaients 
fournis  et  dit  .enfin,  toute  sa  .p’atitude  à  M. 
de  Coulomm.e  La  Barthe,  maire  -de  Salies-  ; 
de-Béarn,  à  MM.  Hézard  et  Laporte,  -oonces-  : 
slonnai-re  et  directeur  des  Therm.es,  à  *'  ' 
Laolau,  syndic  des  parts  prenants  au  .pré_ 
dien.t  du  Syndicat  des  Hêteli.ers,  qui,  com¬ 
prenant  l’importance  de  ces  assises  -et  l’éclat 
qu’elles  étaient  susceptibles  d'apporter*  à  la--' 
station,  avaient  tenu  à  fournir  à  l’organisa-" 
tio.n  .du  Congrès  leur  inlassable  activité  et 
l-eiur  large  appui  financier. 

Avant  de  passer  à  la  discussd.on  des  rap-  ; 
po,rts,  M.  Etienne  David  fit,  sur  le  traite-  -, 
ment  de  Salies-de-Béarn,  une  causerie  très 
do-oum-entée  .et  qui  suscita  les  plus  vils 
applaudissements.  -1 

La  question  à  l’ordre  du  jour  était  celle  ’ 
des  :  «  Hémorragies  génitales  en  dehors  dr 
la  grossesse  et  des  tumeurs  ». 

Six  rapports  avaient  été  .pirésentés  : 

l-er  rapport  :  L’anatomie  vasculai.re  dt 
l’appareil  génital  de  la  femme,  par  M.  le 
Professeur  Léon  Dieulafé  et  M.  Raymond 
Di-eulafé  (de  Toulouseï). 

2e  rapport  :  Les  hémorragies  de  cause  gé¬ 
nérale,  par  M.  P.-E.  We-il,  médecin,  des  hôpi¬ 
taux,  et  Isch-'Wall  (de  Paris). 

36  rapport  :  Les  hémorragies  de  cause  lo¬ 
cale  .par  M.  Paul  Ulrich  (de  Pa.ris). 

40  rapport  ;  Le  traitem.ent  médical  -d _ 

morragi.0s  génitales  .par  M.  Micbeè  TurpauH 
(de  Paris). 

5e  rapport  :  Le  traitement  _  , 

que  .par  .M.  Courriadies  et  Mlle  Dubreuilh  (de 
Bordeaux). 

6e  -rap-port  :  Le  traiteme.nt  chirurgical,  .par 
M.  F.  Jayïe  (de  Paris). 

Plus  de  -cinquante  .congressist-es  s’éfaieiu 
fait  inscrire  pour  discuter  ces  -rapports  et 
trois -longu-es  séances  furent  nécessaires  pour 
épuiser  l’ordre  du  jour. 

Parmi  les  personnalités  présentes  au  Con¬ 
grès,  citons  :  MM.  Mauriac,  doyen  de  la  Fa¬ 
culté  de  Médecine  de  -Bordeaux  ;  Jayle,  pré¬ 
sident  de  la  Société  Française  de  Gynécolo¬ 
gie  ;  Cova  (Turin),  Galfami  (Rome),  Belle 
Chiaje  (iNaples),  Gneen-Armytage  (Londres), 
To.rre-Blanco  (Madrid),  Nubiola,  Terrades- 
Pla,  Lluch,  Ponjoan,  Mme  Quadras-Bordes 


\£>uücti’ws:t;.  i  vjüuuvcudi;,  nuoj 

(Bruxell-es),  Chassot  (-Genève),  Bollag 
rich),  -Amerieo-Valerlo  (Rio-de-Janeiro),  I. 
dolfo  Talioe  (-Montevideo),  Harissiadis  (Co- 
ritsa),  Dieulafé,  Mé-riel  (Toulouse),  Rocaz, 
Jeann-eoieyi  J-ean  Villar,  iDehnas-Marsalet, 
Mathey-Cornat  (Bordeaux),  P.-E.  WeiJ, 
Douay,  .Papillon,  Pouliot,  Turpault,  Olrich,  ; 
J.-E.  Marc-él,  Briault,  Mme  Meurs^Blatter,  i 
Peck-er  (Paris),  André  Binet  (Nancy),  Violet  ; 
(Lyo-n),  Cambon  {Mar.seille),  "  ’ 

(Le  Mans),  -etc... 


crutez-lui  des  adhérents,  des  souscripteuis, 
des  bienfaiteurs.  Amenez  des  acheteuses  et 
des  acheteurs  à  la  vente  de  charité  qu’orga¬ 
niseront,  au  mois  de  décembre,  ses  dames  pa- 
tronnesses,  présidées  par  M™*  Queyrat  et  M® 
Darré.  Montrez  qu’en  .aidant  l’Œuvre  de  pré¬ 
servation  de  l’Enfance  cofatre  la  tuberculose, 
on  -s’ert  la  cause  de  la  France  et  partant  celle 
de  la  civilisation  elle-même. 


lie  h 
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,a  Culture  du  Bacille  de  Hansen 


(Suite  de  la  page  S) 


,  germes  infectieux  placés  dans  les  con- 
jjjs  expérimentales  que  nous  avons  indi¬ 
vis  ont  parcouru  au  cours  de  leur  déve- 
jpement,'  un  cycle  identique  dont  seule  a 
la  duré  du  passage  entre  les  diffé- 
stades  de  ce  cyde  que  le  schéma  sui- 
résume  :  B.  acido-résistants.  Eléments 
angococcifonnes. .  B.  cyanophiles  courts, 
Q-anophiles  longs.  B.  acido-résistants. 

IV 

IECHERCHE  du  pouvoir  PATHOGENE 
S  CULTURES  SUR  LE  LAPIN  ALBINOS 
LE  RAT  BLANC  ET  LE  SINGE 
répétition  et  la  concordance  des  expériences 
Jées  permettaient  de  penser  que  les  cultu- 
[èleiiues  étaient  bien  celles  du  B.  de  Hansen, 
n’en  fournissaient  pas  la  preuve  cer- 

'[•ile  preuve  pouvait  être  recherchée  par  :  l’élu- 
;  de)  réactions  biologiques  spécifiques  ;  l’action 
■jspeutique. 

’  ■  ■■  avons  cherché  à  provoquer  ces  trois  ordres 
de  la  façon  que  nous  allons  maintenant 

mOCOLATlON  AUX  AJNIMAUX 
Wn  albinos.  —  Quatre  lapins  albinos  ont  re- 
'liespectivement  dans  le  canal  céphalo-rachidien 
U  mjections  d’un  demi-centimètre  cube  de 
rlis  des  souches  cultivées. 

iioii  semaines  ont  séparé  ces  injections  l’une 
t  l'autre.  Les  animaux  n’ont  présenté  aucun  ac- 
Jct  Ces  expériences  négatives  montraient  au 
(iî)  que  les  germes  inoculés  n’étaient  pas  des 
lies  tuberculeux  ou  des  germes  pyogènes, 
lalre  autres  lapins  ont  été  soumis  à  l’instilla- 
dcs  mêmes  souches  dams  le  cul-de-sac  palpé- 
«auche,  l’un  d’eux  a  présenté  avec  la  sou- 
9"  1  une  T^lile  tache  sous-cornéenne  gauche. 
>  lésion  minime  est  apparue  trois  semaines 
l’instillation,  elle  a  disparu  en  trois  semai- 
g  «aviron  sans  séquelles  apparentes  et  l’ani- 
sl»  survécu.  Résultat  :  néant. 


tjW  blanc.  - 


rats  blancs  dont  deux  té- 
_  recherches.  Après  un,  mois 

tenalion  préalable,  oes  six  animaux  reconnus 
portante  ont  reçu  une  injection  intra-périto- 
»  je  1.5  cc.  du  mélange  «  Phosphate  Disodi- 
pQilorure  de  Calcium  »  (miéthod©  de  Van 
«).  Quarante-huit  heures  plus  tard,  quatre 
ils  préparés  furent  inoculés  dans  le  péritoine 
î.5o  cc.  d’une  culture,  sur  pommes  de  terre, 
iprJmes  i,  a,  3  et  filtrat  de  rate.  On  vit 
te  animaux  s’altérer  rapidement  surtout 
ÿà  du  rat  inoculé  avec  le  deuxième  léprôme. 
Dois  après  l’inoculationi,  l’animal  çachecti- 
dyspnéïque  fut  sacrifié  et  autopsié.  ’ 

U  foie  décoloré  était  recouvert .  partiellement 
ip  exsudât, purulent  qui  fut  ensemencé  sur  pora- 
i?  terre  gljcérinéês.  La  rate  était  fortement 

examens  histologiques  de  ces  organes  ne 
:, tirèrent  aucune  image  de  granulôme  lépreux, 
l’ensemencement  sur  pommes  de  terre  glycéri- 
s  donna  le  quinzième  jour  une  culture  ahon- 
Éde  petits  bacilles  cyanophiles  granuleux  à 
«silion  scalariforme  ayant  les  caractères  «  cul- 
îK  «  que  nous  avons  précédemment  décrits. 
S  bacilles  présentèrent  par  la  suite  une  acido-ré- 
'  ■te  passagère. 

autres  rats  inoculés  moururent,  deux,  qua- 
l  six  mois  après  l'inoculation,  sans  lésion 
«ale  apparente,  mais  avec  les  signes  d’une 
riiifcclion  sévère.  L’autopsie  tardive  ne  permit 
idc  pratiquer  des  essais  de  culture. 

!S.  —  Les  expériences  sur  les  singes  ont 
nées  à  l’Institut  Pasteur  en  coHabora- 
—  le  docteur  Mollard  et  grâce  i  la  bien- 
dliacc  du  docteur  Louis  Martin, 
h  11-10-34,  deux  babouins  sont  inoculés  avec 
Itullurea  fortement  acido-résistantes  des  souches 
'  5.  Ces  cultures  en  bouillon  de  pommes  de 
jlycériné  sont  âgées  de  20  jours, 
le  liaje  I  est  inoculé  en  intra-dermo  à  la  racine 
'1  queue,  avec  o.5o  cc.  de  l’émulsion  n»  2. 
jinje  II  reçoit  en  intra-dermo  sur  la  ligne 
ànc  sus-frontale,  o.Sio  cc.  de  l’émiulsion  n°  6. 
üèmç  dose  d’émulsion  est  instillée  dans  la  na¬ 


ge  n"  I,  mange  mal  et  maigrit,  immédia- 
J:mI.  Ces  manifestations  sont  imputées  au  re- 
■Vidissement  que  l’animal  a  éprouvé  dans  la 
1*9  où.il  était  logé  et  de  laquelle  11  a  été  retiré 
"■  "  mis  dans  de  meilleures  conditions. 

après  l'inoculation,  l’animal,  à  demi- 
■itié  et  autopsié. 

•iitopsie  montre  :  un  œdème  accentué  au 
“  d'inoculation,  sans  adénite  satellite.  Foie 
’  n  peu  grosse. 

gauche  s  hépatisation  grise  en 
.  .  disséminés, 
incarde,  distendu  par  1 

— n  histologique  dv,_  _ 

n'a  pas  montré  de  bacilles  acido-résis- 

*1  s>i)6  du 

P  l’Aspergillus  une  culture  d’éléments  méniu- 

' - s  semblables  à  ceux  que  nous  avons 

_ it  décrits  et  que  nous  considérons 

in  stade  jeune  du  bacille  de  Hansen, 
le  milieu  de  Lœwenstein,  rien  d’apparent 
Bpoussé  pendant  deux  mois.  A  ce  moment  une 
jaune,  sèche,  cornée,  est  apparue  dans  le 
“  •-■'-e.  Les  examens  actuels  montrent  que 


cette  culture  est  composée  de  granules  cyanophi¬ 
les,  fins,  grêles,  contenant  des  granulations  d'un 
rouge  rubis.  Les  champs  de  la  préparation  con¬ 
tiennent,  en  outre,  d’assez  nombreux  éléments 
ovoïdes,  très  fortement  acido-résistants. 

Le  singe  II  ne  présenta  aucun  accident  appa¬ 
rent  jusqu’au  11  janvier  1935  (trois  mois  a.près 
l’inoculation). 

A  cette  date  on  constata  l’apparition  d’une 
forte  amyotrophie  du  membre  supérieur  gauche 
avec  suppression  presque  complète  des  réflexes 
du  bras  et  de  l'avant-bras.  L’animal  présenta  en 
outre,  des  signes  cliniques  de  paralysie  radiale. 

Le  radial  paraissait  être  augmenté  de  volume 
et  roulait  sous  le  doigt  au  niveau  de  la  gouttière 
de  torsion  de  l’humérus  gauche.  La  main,  eu 
flexion,  présentait  au  niveau  de  .  la  face  dorsale, 
au-dessous  de  l’articulation  du  poignet  le  signe 
de  la  pseudo-fumeur  dorsale  du  poignet. 

L’animal  était  triste,  il  avait  maigri.  On  pou¬ 
vait  le  laisser  en  liberté  sans  qu’il  cherche  à  s’en¬ 
fuir.  Oes  signes  s’amendèrent  lentement  et  dispa.- 
rui'ent  au  bout  de  trois  semaines,  environ. 

Nous  noterons  que  l’inoculatiou  nasale  n’a  pas 
déterminé  de  jetage  et  que  la  recherche  des  bacil¬ 
les  acido-résistants  dans  le  '  nez  a  été  négative. 

Mais  pendant  les  trois  mois  qui  ont  suivi  l'ino¬ 
culation  intra-dermique  frontale,  une  petite  es- 
charre  noirâtre  et  sèche  a  persisté  localement, 
accompagnée  d’œdème  périphérique  et  d’une  chute 
de  poils  à  peu  près  complète  sur  toute-  la  région 
fronto-parlétale. 

Dans  toute  cette  zone,  on  a  observé  des  taches 
dépigmentées  qui  sont  très  apparentes  sur  une 
photographie  de  l’animal,  prise  4  ce  moment. 

Le  28  janvier,  le  singe  est  mort  sans  prodrome. 
La  veille  il  paraissait  en  hon  état.  Le  lendemain, 
on  le  trouva  mourant.  Cette  mprt  ressemble  ab¬ 
solument  à  celle  des  rats  blancs  inoculés  a.vec  nos 
autres  souches. 

L’autopsie  a  été  faite  aussitôt  après  la  mort 
spontanée  de  l'animal,  chez  lequel  on  ne  trouve 
aucune  cause  de  mort  apparente.  Les  viscères  et 
la  moelle  furent  prélevés  purement,  ainsi  que  le 
sang  du  cœur  ;  les  pièces  furent  conservées  pour 
l’étude  histolx^ique. 

Enfin,  des  fragments  de  moelle  furent  conservés 
dans  la  glycérine,  aux  fins  d'ensemencement. 

Le  sang  du  cœur,  les  glanglions  mésentériques  et 
la  pulpe  de  rate  furent  ensemencés  dans  le  filtrat 
aspergillaire  et  dans  le  bouülon  de  pommes  de 
terre  glycérine.  Des  ensemencements  des  gan¬ 
glions  et  de  la  pulpe  splénique  ont  fourni  des  cul¬ 
tures  de  bacilles  granuleux  fins,  cyanophUes,  pa¬ 
reils  4  ceux  obtenus  par  l’ensemencement  du 
sang  du  singe  n”  1.  Ces  éléments  sont  demeurés 
tels  pendant  quatre  mois.  Cependant,  on  voyait 
parmi  eux  dès  le  troisième  mois,  quelques  granu¬ 
les  acido-résistants  dans  les  ensemencements  faits 
en  bouillon  glycériné  avec  supporta  solides.  Subi¬ 
tement,  le  14  avril,  les  cultures  acido-résistantes 
totales  sont  apparues.  Nous  eu  projetterons  dans 
nu  instant  les  images. 


SYNTHESE  DES  FAITS  EXPERIMENTAUX 

Sur  le^anîmaux.  —  Les  expériences  sur  les 
animaux  nous  montrent  que  chez  le  rat,  le 
sang,  et  chez.  les  singes,  la  rate  et  les  gan¬ 
glions  hïésentéiR'ques  donnent  naissance  à 
des  formes  bactériennes  qui  se  développent 
sous  la  forme  initiale  de  granules  cyanophi¬ 
les,  et  «  Gram  positifs  ».  Secondairement,  les 
formes  granulaires  sont  remplacées  par  des 
formes  bacillaires  d’abord  cyanophiles  et  en¬ 
suite  acido-résistantes. 

Ces  aspec'ls  sont  pareils  à  ceux  observés 
dans  les  cultures  et  décrits  au  cours  de  ce 
travail. 

'Cliniquement,  les  stigmates  persistants  ob¬ 
servés  aux  points  d’inoculation  sous  la  forme 
d’escharre  et.  d'œdème  locaux,  d’alopécie,  de 
taches  bypochroma tiques  et  de  paralysie  ra¬ 
diale,  sont  des  phénamènes  dont  on  ne  sau¬ 
rait  nier  rimportance.  Nous  signalerons  que 
ni  les  biopsies,  ni  les  examens  pratiqués 
«  pM>st-morten  »  n’ont  '  permis  de  déceler  la 
pr&ence  de  bacilles  acido-résistants  nulle 
part.  Mais,  ceux-ci  ont  été  retrouvés  dans  les 
cultures  provenant  des  enisemencements  du 
du  sang  et  de  ganglions  mésentériques,  dans 
les  milieux  ci-dessus  décrits.  Ainsi,  nous 
voyons  que,  s’ils  n’ont  pas  présenté  toutes 
les  lésions  apparentes  de  la  lèpre  humaine, 
les  rats  blancs  et  surtout  les  sdnges  en  ont 
montré  au  moins  quelques-unes  et  que  l’in¬ 
fection  massive  des  germes  que  nous  avons 
cultivés  a  déterminé  chez  eux  des  accidents 
d’allure  septicémique  qui  se  sont  terminés 
par  la  mort.  Ces  germes  isolés  au  moment 
de  la  mort  de  l’animal,  sont  redevenus  acido¬ 
résistants  dans  les  conditions  expérimentales 
que  nous  avons  relatées. 

VI 

ESSAIS  D'AGGLUTINATION 

A  ce  commencement  do  démonstration,  la  re: 
èherche  de  l’agglutination  appo.rte  une  preuve 
nouvelle.  Nos  essais  d’agglutination  sérique  ont 
été  faits  a/vec  onze  sérums  différents,  dont  nous 
ignorions  l’origine.  Sept  sérums  provenaient  de 
malades  non  lépreux  ;  un  sérum  était  celui  d’un 
tuberculeux  ;  trois  étaient  des  sérums  de  lépreux. 
L’agiglutination  ,au  5o®  fut  nulle  avec  les  sérums 
normaux  ;  légère  avec  le  sérum  tuberculeux  ; 
totale  avec  les  trois  sérums  lépreux. 

Un  sérum  lépreux,  qui  provenait  d’une  lèpre 
torpide,  n’agglutina  pas. 

(Voir  la  suite  page  8). 


JUS  DE 
RAISIN 


CHALLAND 


NUITS-S^’-GEORGES 
(COTE  DORI 


ÉVACUANT  INTESTINAL 


2à4 

cuillerées  à  café 
par  jour 


Charbon  suractivé 

"ACriCARBONE" 

(0gr.20  par  cuillerée  à  café) 

Graine  de  lin 
Mucilage  Gommeux 


Régulateur  physiologique  de  l'intestin. 
Prépare  toute  médication  complémentaire. 
Aucune  contre-indication 


CARBOLIN  COMPOSÉ:  MÊME  FORMULE  +  BOURDAINE 


LABORATOIRES  MIDY 

4.  nue  DU-  COLONEL  èdOlzL,  PARIS  (17-) 

NOUVE'lLE  adresse  :  67,  AVENUE  DE  WAGRAM,  PARIS;(17«) 


La  Cflitore  do  Bacille  de  Haoseo 

{Suite  et  fin  de  la  page  7) 


Le  Banquet  de  i’Internat  des  Asiles  de  la  Seine 
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PARIS,  INSTITUT  PASTEUR, 

LES  21,  22  ET  23  OCTOBRE  1935 


Action  lytique  des  sérums.  — "Cett©  action  re¬ 
cherchée,  elle  aussi,  s’est  montré©  positive  clans 
les  conditions  suivantes  :  Un©  culture  de  a 4  heu¬ 
res  ©n  bouillon  a  été  additionnée  après  examen 
de  contrôle  de  i  cc.  do  sérum  lépreux.  Après  48 
heures  de  contact  à  la  température  de  38»,  le 
bouillon  est  claTifiè. 

Une  préparation  montre  la  disparition  à  peu 
près  total©  des  corps  bacillaires  et  l’apparition 
d’importants  amas  de  fines  granulations  résultant 
de  la  lyse  des  bacilles.  La  même  expérience  faite 
avec  du  sérum  non  lépreux,  dont  le  pouvoir  ag¬ 
glutinant  arvait  été  nul,  avait  révélé  une  absence 
total©  de  lyse  bacillaire. 

VII 

ESSAIS  TmiRÂPEUTlQÜES 

Les  phénomènes  positifs  d’agglutination 
et  de  lyse  nous  ont  .conduit,  comme  il  se  con¬ 
çoit,  à  des  essais  thérapeutiques  dont  l’intérêt 
s’ést  bientôt  révélé. 

Les  résultats  de  ces  essais  ont  été  publiés 
par  M.  Sézary,  à  la  Société  de  denmatologie, 
le  J.6  octobre  igSé,  puis  par  MM.  Touraine, 
Solente,  Miliah  et  M™®  Spitzer. 

Enfin  le  26  octobre  igSé,  MM.  A.  Sézary, 
Georges  Lévy  et  M.  Bolgert  ont  fait  la  Soc. 
médicale  des  Hôpitaux  de  Paris,  une  nouvelle 
communication  que  terminent  les  li^es  sui¬ 
vantes  ;  «  Nous  croyons  avoir  précisé  dans 
-quelles  conditions  la  vaccination  (par  le  vac¬ 
cin  de  Vaudremer)  est  utile.  Ses  indications, 
pour  limitées  qu’elles  nous  paraissent,  n’en 
sont  pas  njoins  précieuses.  -  C’est  une  arme 
à  ajouter  à  celles,  rnalheureusement  rares  et 
précaires,  qne  nous  possédons  aujourd’hui 
contre  la  lèpre  ». 

VIII 

CONCLUSIONS 

La  répétition  des  faits  bactériologiques 
obtenue  avec  des  souebes  lépreuses  diffé¬ 
rentes  ; 

Le  retour  à  V acido-résistance  des  for¬ 
mes  jeunes  cultivées. 

L’action  pathogène  de  l’inoculation 
aux  animaux  qui  détermine  chez  eux  une 
infection  mortelle  due  à  une  bactérie 
douée  d’une  acido-résistance  cyclique 
comme  celle  des  cultures  elles-mêmes. 

L’agglutination  positive  avec  des  sé¬ 
rums  lépreux,  nulle  avec  des  sérums  nor¬ 
maux. 

La  lyse  des  bacilles,  totale  avec  des  sé- 


Lo  Banquet  de  l’Internat  des  Asiles- de  la 
Seine  eut  lieu  cette  semaine  dans  un  grand 
restaurant  du  XII®  arrondissement.  Quarante 
■  convives  y  assistaient.  Il  fut  présidé  par  M.  le 
docteur  René  Charpentier,  président  de  l’As¬ 
sociation  des  Internes  des  Asiles,  entouré  de 
M.  le  docteur  Simon,  président  de  la  Société 
médico-psychologique,  de  M.  le  docteur  Vur- 
pas,  médecin  de  la  Salpétrière. 

Etaient  présents  à  ce  dîner  :  MM.  Allama- 
gny,  membre  honoraire  ;  Dupa^in,  médecin 
chef  honoraire  des  asiles  de  la  Seine  ;  Paul 
Ahély  et  Brissot,  médecins-chefs  des  asiles 
de.  la  Seine  ;  Latapie  (de  Saint-Yvon),  Cour¬ 
tois  (de  Chezal- Benoît),  Rondepierre  (de 
Pains),  Mlle  Martrille  (de  La  Charité-sur- 
Loire),  Mlle-'Oerombies,  M-M.  Couléon  et  Si- 
vadon,  médecins-chefs  des  asiles  publics  ; 
MM.  CafÔn,  chef  de  clinique  à  la  Faculté  de 
Paris  ;  ^nhomme,  Bour,  Cénac,  Collet, 
Couderc,  Crinon,  Garand,  Le  Go,  Rolet,  Vil- 
ley-Desmcserets,  Mme  '  Bonnafous-Sérieux, 
anciensa^-internes  ;  Mlle  Petit,  MIM.  Beley, 
Durand^'Ferdière,  Fortineau,  Lecomte,  Lon¬ 
guet,  Rouart,  Stora,  V-c-lade,  internes  en 
-exercice-.' 

Le  repas  fut  ce  qu’il  devait  être,  c’est-à-dire 
bruyant  et  plein  d’entrain.  Il  n’y  manqua 
pas  même  l’épisode  du  plat  renversé  sur  le 
dos  d’un,  convive  par  un  serveur  maladroit, 
ce  qui  constitue,  vous  diront  les  cinéastes, 
la  source  jamais  tarie  d’un  comique  bon  en¬ 
fant. 

Des  allocutions  très  courtes,  mais  pleines 
dé  chaleur,  furent  prononcées  ;  celle  de  M. 
le  docteur  Charpentier  fut  longuement_  ap¬ 
plaudie.  Et  tout  se  termina  par  des  chairsons 
dont  la  plus  ancienne  fut  celle  des  Moines  de 
Saint-Bernardin.  Cette  chanson,  on  ne  le  sait 
pas  assez,  réunit  les  refrains  d’une  chanson 
de  route  attribuée  à  Voiture,  c’est  dire 
qu’elle  retentit  joyeusement  pendant  plu¬ 
sieurs  siècles  sur  toutes  les  routes  de  France 
avant  d’être  introduite  à  l’Internat  des  Asi¬ 
les  de  la  Seine  par  deux  étudiants  lyonnais, 
il  y  a  plus  de  '3o  ans. 


rums  lépreux,  nulle  avec  des  sérums  nor¬ 
maux. 

L’action  thérapeutique  favorable., 
Montrent  que  les  cultures  que  nous 
avons  -obtenues  sont  des  cultures  du  ba¬ 
cille  de  Hansen. 


Comme  la  jeune  génération  paraît  avoîr  ou¬ 
blié,  ces  couplets,  l’Informateur  Médical  lui  a 
promis  de  les  lui  rappeler,  les  voici  donc  : 

Nous  sommes  les  Moines  de  Saint-Bernardin  (bis). 
Nous  nous  couchons  tôt,  nous  nous  levons  matin. 
Si  l’abbé  nous  embête,  nous  cliantons  l’oraison. 
Voilà  qu’est  bon,  et  bon,  et  bon... 

Et  voilà  la  vi©,  la  vi-e,  la  vie  chérie,  ah,  ah, 

Et  voilà  la  vie  que  tous  les  moines  font. 

Pour  notre  dîner  de  bons  petits  oiseaux  (bis), 
Qu©  l’on  no-mme  grives,  bécasses  ou  perdreaux 
Et  la  fin©  andouillette,  entourée  d©  jambon. 

Voilà  qu’est  bon,  et  bon,  et  bon... 

Et  voilà  la  vie,  otc... 

Pour  notre  coucher  dedans  de  beaux  draps 
[blancs  (bis), 

Une  jeune  nonne  do  quinze  à  seize  ans 

Qu’a  la  jambe  bien  faite,  et  le  tétin  bien  rond. 

Voilà  qu’est  bon,  et  bon,  et  bon... 

Et  voilà  la  -vie,  etc... 

Si  c’est  ça  la  vie  que  tous  les  moines  font  (bis), 
J©  me  ferai  moine  avec  la  Margofon  . 

Et  le  soir  sur  l’herbette,  nous  nous  embrasserons. 
Voilà  qu’est  bon,  et  bon,  et  bon. 

Et  voilà  la  vie,  etc... 

Nous  espérons  qu’au  banquet  de  l’an  pro¬ 
chain,  les  aînés  auront  la  joie  d’entendre  ce 
vieux  refrain  de  leur  jeunesse. 


Avant  ce  dîner,  l’Association  Amicale  des 
Internes  et  Anciens  Internes  en  médecine 
des  Asiles  publics  d’aliénés  jie  la  Seine 
s'était  réunie  en  assemblée  générale.  12,  rue 
de  Seine.  L’ordre  du  jouir  comportait  la  dis¬ 
cussion  d’un  projet,  élaboré  par  le  Comité 
d’administration,  en  vue  d’instituer  une 
bourse  de  voyage.  L’assemblée,  adoptant  le 
projet  présenté,  a  créé  cette  bourse  pour 
l’année  igSS.  ■ 

Une  bourse  de  cinq  mille  francs  sera  attri¬ 
buée  à  un  interne  des  Asiles  de  la  Seine,  de 
troisième  ou  quatrième  année,  membre  de 
l’Association,  pour  lui  permettré  de  faire  un] 
séjour  à  l’étranger,  afin  de  se  documenter' 
sur  une  question  de  psychiatrie  ;  étude  et 
traitement  des  maladies  mentale,s,  assistan¬ 
ce  laux  psychopathes,  enseignement  de  la 
médecine  mentale. 

Il  est  permis  d’espérer  que  l’Aslhciation 
pourra  renouveler  cette  bomsc;  de  voyage 
tous  les  deux  ans.  ^ — J.- C.  ■  •  ,  - 


La  Société  de  Médeome  Publique  et  de  Génie 
Sanitaire  organise  cette  année  comme  les  aimées 
précédentes,  un  Congrès  d’Hygiène. 

Ce  Congrès  s’ouvrira  sous  la  présidence  eUective 
de  M.  le  Ministre  de  la  Santé  publique  ;.il  tiéB. 
dra  séances  les  lundi  2:1,  mardi  22  et  mercredi  23 
octobre  19,56,  à  Paris,  dans  le  grand  amphithéâtre 
d©  l’Institut  Pasteur  sous  la  présidenoe  de  31.  le 
professeur  P.  Lereboullet,  membre  de  l’Académie 
de  Médecine,  professeur  d’hygiène  et  de  cliiiijue 
de  la  première  enfance  à  la  Faculté  de  Médecine 
de  Paris,  président  de  la  Société  pour  1935. 

RAPPORTS 

L'activité  du  Congrès  sera,  cette  année,  concen¬ 
trée  sur  la  question  de  «  l’Hygiène  et  de  la  Pro¬ 
tection  de  la  première  enfance  »  : 


Alimentation  :  Les  conditions  d'une  _ 

tatioh  adaptée.  —  L’hygiène  du  lait  destiné 
Venfanoe.  —  Les  règles  de  l’alimentation. 


III.  Organisation  sociale  de  la  protection  de 
première  enfance  ; 

„)  Rôle  .  des  fouctioiinaires  d’  hygiène  et  d'ass., 
tance  dans  la  protection  de  la  première  enfance; 

h)  Coordination  des  institutions  publiques  et  j 
vées  s’occupant  de  la  première  enfance  ; 

c)  Rôle  des  Assurances  sociales  dans  la  prot 
tion  de  l’enfance. 

Le  mercredi  23  octobre,  à  9  heures,  au  gra 
am-phithéâtre  de'  l’Institut  Pasteiir,  la  Société 
Météorologie  '  médicale,  filiale  de  notre  Socle 
'iendra  séance  sous  la  présidence  de  M.  le  p: 
.esseur  E.solan-gon  membre  de  l’Institut,  directe 
de  l’Observatoire  de  Paris,  président'  de  la  Socii 

La  Société  accueillera  avec  plaisir  les  coinn 
nications  dont  les  titres  lui  parviendront  avant 
31  juillet  1935  à  l'adresse  du  Secrétaire  généra! 
la  Société  :  M.  R.  Dujarric  de  la  Rivière,  à  l’I 
titut  Pasteur,  28,  rue  du  Docteur-Roux,  Paris  (1! 

Par  décision  du  Conseil  d’administration  de 
Société,  les  auteurs  de  communications .  dera 
ü  conformer  aux  prescriptions  suivantes  qui 
ont  strictement  appliquées  : 

1°  Les  communications  ne  devront  pas  avoir  plus 
_e  «  cinq  pages  »  (pages  de  39  lignes,  lignes  de  " 
lettres),  format  du  «  Mouvement  Sanitaire  », 

■  r  exposé  ne  pourra  durer  plus . 

Les  manuscrits  devront  être  préalablement 
soumis  à  l’approbation  du  Conseil ,  d'adin'  '■‘" 

.  de  la  .Société  de  Médecine  Publique  ; 

-  Le  texte  devra  être  dactylographié  «  .. 

rietur  »,  sans  lectures  douteuses,  absolument  prêt 
pour  l’impression  ;  il  n’est  pas,  eu  effet,  envoyé 
d’épreuves  aux  auteurs  ; 

Les  demandes  de  tirés  à  part  devront  „ 
adressées  directement  au  «  Mouvement  Sanitaire 
■"  rue  Saint-Georges,  Paris  ; 

_  Envoyer,  en  même  temps  que  la  demande 
communication,  un  résumé  (dix  à  quinze  lig 
en  dix  exemplaires,  destiné  à  la  presse. 

Le  Secrétaire  général  : 

E.  Dujarric  de  la  Rivière. 

Le  Président  ; 

-  !  •  Professeur  ■  LerebonlieW 
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,  FBRREYROLLES.  —  Douze  ans  d’expérience 
‘ospitoüér^  dans  l'asthme  infantile. 
l’auteur  a  fait  une  ■enquête  auprès  .des  fa- 
file?  des  enfants  asthmatiques  -que  l’Assis- 
jwe  puhli'gue  à  Paris  avait  -envoyés,  depuis 
^.certain  nombre  d’années  faire  une  cure  à 
Maison  Thermaie  de  La  Bourboule. 

(prés  une  étude  approfondie  sur  la  date 
ipparition  de  l'asthme  chez  l’-enfant,  la 
i]s«  déterminante  de  l’aft-ection,  la  part  de 
,  «édité  et  la  typologie  morbide  des  -en- 
yi:s  ;  il  conclut  du  dépouillememt  de  plus 
ÿlOO  observations  que  le  T-ésultat  de  la  cure 
i  La  Bcurboule  est  en  général  très  bon  ou 
isn,  en  ce  sens  que  les  crises  sont  toujours 
lliis  espacées  et  plus  légères,  le  plus  souvent 
#-enii93  apyrétiques,  et  que  la  cure  de  La 
!|oiffboule,  si  elle  -est  répétés  quand  c’est  né- 
ossaire,  n’est  qu’-exoeptionnelliement  sans  ré¬ 
siliai. 

|]  croit  pouvoir  affirmer  .que  beaucoup 
fmiants  asthmati-qu-es  guérissent  et  ne 
/ssit  plus  des  asthmatiques  à  l’âge  adulte, 
(iierastimie  infantile  guérit  d’autant  mieux 
(Ht  les  manifestalionis  se  sont  montrées  plus 
U  et  ont  été  soignées  plus  tôt. 

El  tout  cas  la  cure  de  La  Bourboule  est 
traitement  des  plus  efficsces,  supérieur  à 
s  las  traitements  arsenicaux  faits  dans  les 
liUes  aussi  énergiques  qu’ils  soient. 


diffien. 


iocié«. 


, . ..NI.  —  A  promis  d’une  mamectomie 

tMique  partielle  bilatérale  de  neuf  kilos 
‘‘cinquante  {présentation  de  film),  quel- 
....  réflexions  sur.  les  indications  théra- 
.ftuf'mes  de  cette  intervention  et  sur  tes 
mUats  au  point  de  vue  des  troubles  glan- 


L’autar  présente  l’observation  d’une  opé- 
i(  à  qui  fut  pratiquée  une  mamectomie  bila- 
inle  partielle  atteignant  neuf  kilos  -oent 


.  ■  - - -  -, .  -PPt 

ijfès  une  ovanectomie  et  l’interventio.. 
tïili  d’une  façon  heureuse  et  rapide  sur 
■  d’adi'pesifé  générale  de  la  malade, 
fait  vient  s’ajouter  à  ceux  qu’il  a  déjà 
is  sur  l’excitation  .et  ramé.lioration  ova- 
îs  après  l’intervention  plastique  de  -(*1- 


..ïammaire. 

lateelmiquo  de  Morestln  permet  seule  dé 
”  "  résections  glandulaires  aussi 


ROUSSEL  (de  Magnan  ville).  —  Le  déséqui- 
itre  thoracique  consécutif  à  ta  cessation 
n  pnmmothorax  artificiel.  ' 


La  cessation  du  pneumothorax  artificiel 
.«t  parfois  suivie  de  rétractions  thoraciques 
j]i  entraînent  le  cœur,  la  ■trachée  et  le  mé- 
-  "ms  l’hémi-thorax  opposé. 

1  cas  curieux  observé  par  l’auteur, 
carcfio-vasculalre  et  la  trachée  pu- 
remises  en  place  à  la  -suite  de  la 

iiriov*  f\-»v)--î-F4  rtî.nl 


sutise  dm  pnéiumothorax  artificiel. 

Cfs  déséquilibres  tlioraciques  sont  à  rap- 
«cber  des  dextrocardies  acquises  et  des 
ümtions  fréquemment  observées  au  cours 
'!  révolution  normale  de  la  tuberculose 
îlmonaire.- 

Elles  s'expliqu-ent  par  le  mécanifime  d’une 
ttoii  excentrique  opposée  à  la  force  «  con- 
sstrique  »  habltuellem-ent  invoquée  dans  les 
itiactions  pulmonaires. 


M.  Cathelin.  —  Résultats  de  675  inocula- 
liras  au  cobaye  pour  le  diagnostic  de  la 
Mmulose  urinaire. 


■to  ce  nombre  nous  relevons  un  résultat 
Étif  dans  351  cas  ;  les  autres  cas  .suivis  ont 
Miré  -cliraquement  qu’il  ne  s’agissait  pas 
i  taberculo-se. 

Bonc,  méthode  m-erveilleuse  et  simple  de 
sgnostic  ;  nous  ne  faisons  jamais  une  né- 
srectomle ’sans  y  recourir. 

Eiiffiporte  que  ces  inoculations  soient  fai- 
ivec  une  technique  rigoureusement  iden- 
6  par  le  même  chef  de  laboratoire,  ce  qui 
.  ici  le  cas. 

i'altcnfe  de  cinq  semaines  ne  peut  être 
e objection  nuisqu'il  n'y  a  jam.ais  d’urgen- 
'  que  les  mâlades  attendent  déjà  depuis 
«sieurs  mois  ou  plusieurs  années  et  que 
attente  .permettra  d’abord  de  remonter 
Eli  géné-ral  et  de  procéder  aux  diverses 
>tlorations  en  usage'. 


Ch.(banier  et  G.  LOBO-Onell.  —  La  décapsu- 
dans  les  '  glomérulonéphrites. 

1*  traitement  m-édical,  malgré  ses  multiples 
"urces,  donne  des  résultats  ipréoaires, 
ment  symptomatiques,  dans  leis  glomé- 
-..éphrites  en  général.  D’une  manière  plus 
A’ial'e  il  se  montre  à  peu  près  impuissant 
certaines  formes,  notamment .  la  forme 
Suiguê  et  la  subchronique,  les  cas  graves 
^  forme  a.iguë  avec  oligo-onurio,  certains 
tUtômes  de  la  fo-rm-e  chronique  à  prop-re- 
JBt  parler.  •  '  , 

.««auteurs  ont  donc  repris  l’étude  de  la 
ftpsulation  au  cours  dès  glomerulonéphri- 
î-Dans  toutes  leurs  observations,  le  diagnas- 
■  a  été- confirmé  -par  un-e  biopsie  prélevée 
Né  la  décapsulation. 

“après  leurs  constatations,  la  biopsie  est 


tuée  :' 


LES  PRIX 

de  la  Société  Médicale  des  Hôpitaux  de  Paris 


1"  Prix  Gin.g-eot  (l.,500  francs),  triennal.  —  Le 
concours  pour  ce  prix  dodt  -avoir  lieu  à  la  fin 
de  •l’année  1935.  Le  suj-et  mis  au  concours  est 
le  suivant  :  «  Les  œdèmes  et  le  métabolisme  de 
l’eau  dans  les  affections  du  foie  u. 

Les  m-émoires,  manuscrits  ou  im.prim.és,  doi¬ 
vent  être  déposés  .sur  le  bureau  de  la  .Société, 
12,  rue  de  Seme,  ly  premier  vendredi  d-e  no¬ 
vembre  1935. 

Les  arrérages  -peimeittront,  s’-il  y  a  lieu,  de 
décerner  plusieiurs  prix. 

.  2»  Prix  Paul  Le  Gendre  (3.000  francs),  trien¬ 
nal.  —  Le  -concours  pour  -ce  prix  doit  avoir  lieu 
à  la  lin  de  l’année  1935.  Le  sujet  mis  -au  con¬ 
cours  est  le  suivant  :  «  L'enseignement  de  la 
Déontologie  au  Ut  du  malade.  Comment  ap¬ 
prendre  aux  étudiants  à  résoudre  les  problè¬ 
mes  sociaux,  psychologiques  et  légaux  de  la 
pratique  professionnelle  ». 

Le-s  mémoires,  manusorits  ou  imprimés,  de¬ 
vront  êtrei  déposés  sur  le  bureau  de  la  Société, 
12,  due  de  Seine,  le  premier  vendredi  de  no¬ 
vembre  1935. 


Fixation  de  la  limite  d  âge 
pour  les  concours  de  médecine  en  Italie 


Les  syndicats  de  médecins  ont  réoemmen.t 
mis  e-n  évidence  les  inconvénient-s  de  -cette  li¬ 
mite  d’àg-e  qu’ils  estiment  tro-p  basse. 

Le  sous-secrétaire  d’Etat  à  l’Intérieur  a  dé¬ 
cidé,  en  raison  -de  -ces  protestations,  que,  par 
mesure  transitoire,  les  concours  d-e  1937  -ad¬ 
mettront  tous  ceux -qui,  sans  distinction  d’âgé’, 
auront  prêté  des  services  médicaux  selon  les 


auront  prêté  des  services  médicac 
modalités  -et  les  limites  -prescrites. 

En  outre,  des  mesures  d’eixoeption  sont 
prises  pour  les  anciens  combattants,  les  mu¬ 
tilés,  les  décorés,  etc. 

Un  projel  de  loi  -est  en  préparation  qui  élè¬ 
vera  la  .tijinite  d'âg-e  des  concours  à  trente- 
cinq  ans  dans  toutes  les  provinces  et  pour 
tous  les  em-plois  de  médecins. 

Cette  loi  h’élève-rait  d’ailleurs  que  transi¬ 
toirement  la  limite  d’âge,  «t  l’on  reviendrait 
ensuite  à  des  mesures  plus  restrictives,  ayant 
pour  -effet  de  réduire  la  pléthore. 
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1”  Dans  les  formes  aiguës  -graves  ; 

2”  Dans  la  form-e  subaiguë  dont  'l’évolution 
spontanée  est  Inexorahlem-ent  fatale  -en  -quel¬ 
ques  semaines  à  -quelques  m-ois  ; 

3“  Dans  la  form-e  subchronique  dont  la  du¬ 
rée  n’-excède  -guère  quelques  mqis  à  .quelques 
années  ; 

Dans  les  poussées  aiguës  des  fo-rmes  chro¬ 
niques,  dans  les  formas  clu’onlques  hématu- 
riques,  douloureuses,  etc... 

Ils  ne  préconisent  pâs  la  décapsulation 
eomihe  une  ■  ijànacée  irréisistible.  Mais  l’ac¬ 
tion,  très  nette  .de  cette  Intervention,  des  plus 
bénigne,  dans-  plusieurs  cas  .qu’i'ls  rappor¬ 
tent  et  où  les  moyens  médicaux  s’étalent 
montrés  impuissants-  autorise  à  leurs  yeux  " 


recôurir  de  man-ière  plus  étendue  à  la  décap¬ 
sulation,  encore  rarement  pratiquée  à  l’heu¬ 
re  actuelle. 


H.  Chabanier  et  C.  Lobo-Onell.  —  Sur  les  glo¬ 
mérulonéphrites. 

La  classification  des  néphrites  d’après  les 
perturbations  fonctionnelles  des  reins  propo¬ 
sée  par  Widal  ne  perm-et  pas  de  .classer  des 
entités  morbides,  mais  seulement  des  .syndro¬ 
mes  fonctionnels.  De  toute  évidence  une  clas¬ 
sification  qui  aboutirait  à  isoler  des  entités 
morbides  présenteirait  un  -gros  Intérêt  non 
seulement  d’ordre  doctrinal  mais  aussi  -d’or¬ 
dre  pratique. 

La  -classification  anatomo-clinique  issue  des 
travaux  ailemands,  notamment  de  'Volhard  et 
Fahr,  constitue  un  apport  important  à  oet 


-Cette  classification  distingue  -quatre  varié¬ 
tés  anatomo-cliniques  de  néphropathies  : 

.  1°  Les  glom-érulonéphrites  dans  -lesquedles 
la  ilésion  primitive  -siège  au. niveau  des  glo- 
mérules  ; 

2“  Les  néphroses  où  la  lésion  caractéristi¬ 
que  .siè.ge  sur  les  tubes  ; 

3"  Le-s  néphroangiosolérose-s  -où  les  altéra¬ 
tions  structurales  siègent  sur  les  artères  ; 

4°  Les  néphrites  inteuLs-titiedles  infectieuses 
ou  l’altération  caractéristique  consiste  dans 
l’infiltration  inflammatoire  du  tissu  inters¬ 
titiel. 

Les  auteürs  à  titre  d’ex-emple  étudient  les 
glomérulonéphrites.  Ils  montrent  qu’il  -existe 
pour  chacune  des  grandes  formes  : 

Form-e  aiguë,  forme  subaigùë,  fo.rm-e  -sub- 
c-hroniqu-e,'  fo-rm-e  chronique  à  proprem-ent 
parler  un-e  -correspond-anoe  suffisamment  étroi¬ 
te  entre  les  asp-eots  -l-ésionneils  -et .  cliniques, 
pour  que  l’on  puisse  cliiiiqu-em-ent  faire  le 
diagnostic  d-e  la  forme  anatomo-clinique. 

L’allure  évolutive  -étant  très  différente  sui¬ 
vant  la  forme  anatomo-clinique,  ce  diagnos¬ 
tic  permet  donc  de  porter  un  pronostic  '  bien 
avant  m-èra-ei  que  la  fonction  rénale  soit  net- 
feme-nt  altérée,  bien  avant  par  cons-équent 
!iue  le  schéma  de  Widal  -basé  sur  le-taux  -de 
l'urée  sanguine  d-evienne  applicable. 
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w/ÊÊmmm  «21, rue  jean  goujon  •  paris 


LE  PROJET  DE  LOI  SUR  L’EXERCICE  DE  LA  MEDECINE  EN  FRANCE  PAR  LES  ETRANGERS 


Dans  la  hâte  d’une  fin  de  session  ce  projet  de  loi 
est  venu  eu  discussion  devant  les  deux  Chambres. 
Voici  la  .proposition  de  loi  qui  suivit  le  rapport  de 
'  H.  le  sénateur  Le  Gorgeu  et  qui  fut  votée  dans  sa 
presque  Intégralité. 

Article-  premier.  —  Le  dernier  alinéa  de  l’arti¬ 
cle  premier  de  la  loi  du  21  avril  1933  est  suppri¬ 
mé  et  remplacé  par  le  suivant  ; 

«  Nui  ne  peut  exercer  la  profession  -  de  dentis¬ 
te  en  France  s'il  ne  remplit  les  conditions  pré¬ 
vues  à  l’alinéa  précédent  et  s’il  n’est  muni  du 
diplôme  d’Etat  français  de  docteur  en  médecine 
ou  du  diplôme  d’Rtat  français  de  chirurgien- 
dentiste.  » 

Art.  2.  —  L’article  -2  de  la  même  loi  est  sup¬ 
primé  et  remplacé  par  le  suivant  ; 

«  Les  titulaires  d'un  diplôme  étranger  de  doc¬ 
teur  en  médecine,  qui  postuleront  le  doctorat 
d’Etat  français,  devront  justifier  des  titres  ini¬ 
tiaux  (y  compris  le  certificat  d’études  physiques, 
chimiques  et  biologiques)  requis  des  étudiants 
français  pour  s’inscrire  au  diplôme  d’Etat  de 
docteur  en  médecine  et  devront  subir  tous  les 
examens  exigés  des  candidats  français, 

»  Ils  pourront  être  dispensés  de  trois  années 
de  scolarité  au  maximum. 

»  Les  titulaires  d’uu  diplôme  de  docteur  en  mé¬ 
decine  d’une  Dniversité  française  et  les  étudiants 
en  cours  d’études  pour  ce  diplôme,  qui  postule¬ 
ront  le  dixdôme  d’Etat,  seront  astreints  aux 
mêmes  obligations. 

»  'Toutefois,  la  dispense  de  scolarité  pourra  être 
étendue  pour  eux  à  quatre  années  ;  îles  dispen¬ 
ses  d'examens  pourront,  en  outre,  leur  être  ac¬ 
cordées  sans  qu’en  aucun  cas  elles  portent  sur 
l’anatomie,  la  physiologie,  la  pathologie  médicale 
et  chirurgicale  et  les  cliniques,  s  .  . 

Art.  3.  —  L’article  3  de  la  même  loi  est  suppri¬ 
mé  et  remplacé  par  le  suivant  : 

«  Les  étudiants  étrangers  devront,  pour  s’ins¬ 
crire  en  vue  de  l'obtention  du  diplôme  d'Univer- 
sité  de  docteur  en  médecine,  justifier  des  titres 
Initiaux  exigés  dans  leur  pays  d’origine  pour 
l’inscription  dans  une  école  de  médecine. 

»  Les  étudiants  étrangers  devront,  pour  s’ins¬ 
crire  eu  vue  de  l’obtention  du  diplôme  d’Etat  de 
docteur  en  médecine,  justifier  des  mêmes  titres - 
initiaux  que  les  étudiants  français.  Il  ne  leur 
sera  accordé  aucune  dispense  d-o  scolarité  ni 
d’examens,  quelle  que  soit  la  durée  des  études 
faites  par  eux  à  l’étranger. 


.  »  Toutefois,  chaquo  année,  des  étudiants  rou¬ 
mains  ou  mauriciens  inscrits  en  vue  de  l’obten¬ 
tion  du  diplôme  d'TJniversité  de  docteur  eu  mé¬ 
decine  et  ayant  subi  avec  succès  les  épreuves  des 
derniers  examens  de  fin  d’année  d'études  médi¬ 
cales  et  les  examens  cliniques,  peuvent  être  au¬ 
torisés,  par  décision  ministérielle  prise  après 
avis  d’une  Commission  spéciale,  à  soutenir  leur 
-thèse  en  vue  du  diplôme  d’Etat  de  docteur  en 
médecine. 

»  Le  nomble  des  bénéficiaires  de  cette  disposi¬ 
tion  ne  pourra  pas  dépasser  dix  pour  l’ensemble 
des  Facultés  de  médecine.  » 

Art.  4.  —  L’article  4  de  la  même  loi  est  suppri¬ 
mé  et  remplacé  par  le  suivant  : 

«  Les  titulaires  d’un  diplôme  étranger  de  cbi- 
rurgien-'déntiste,  qui  postuleront  le  diplôme 
d’Etat  françai.s  de  chirurgien-dentiste,  devront 
justifier  des  titres  initiaux  requis  des  étudiants 
français  pour  s’inscrire  au  diplôme  d’Etat  ■  de 
chirurgien-dentiste  et  devront  subir  tous  -les  exa- 
- exigés  des  candidats  français. 


3  dispensés  d’ur 


»  Ds 

»  Les  titulaires  d'un  diplôme  de  chirurgien- 
dentiste  d’unu  Université  française  et  les  étu¬ 
diants  en  cours  détudes  pour  ce  '  diplôme,  qui 
postuleront  le  diplôme  d’Etat,  seront  astreints  aux 
mêmes  obligations. 

»  Toutefois,  ils  pourront  être  dispensés  d’une 
année  de  stage  id.  d'une  année  de  sco-larité.  Ils 
pour-ronti  en  outre  être  dispensés  du  premier 
examen  de  scolarité.  » 

Art.  .3.  —  L’article  5  de  la  même  loi  est  suppri¬ 
mé  et  remplacé  par  le  suivant  ; 

«  Les  étudiants  étrangers  devront,  pour  s’ins¬ 
crire  au  diplôme  de  chirurgien-dentiste  d’una 
Université  française,  justifier  ■  des  titres  initiaux 
exigés  dans  leur  pays  d’origine  pour  l’inscriptiou 
dans  une  copie  dentaire. 

»  Les  étudiants  étrangers  devront,  pour  s’ins¬ 
crire  au  diT]lÔme  d’Etat  français  de  .  chirurgien- 
dentiste,  justifier  des  mêmes  titres  initiaux  que 
les  étudiants  français. 

»  Il  ne  leur  sera  accordé  aucune  dispense  de 
stage,  de  scolarité,  ni  d’examens,  quelle  que  soit 
la  durée  des  études  faites  par  eux  à  l’étranger.  » 
■me  loi.  il 
li  conçu  : 


Il  Les  médecins  et  chirurgiens-dentistes  d'origi¬ 
ne  étrangère,  pourvus  du  diplôme  d’Etat  fran¬ 
çais  et  naturalisés  Français,  ne  pourront  exercer 
en  France  dès  l’obtention  de  leur  diplôme  que 
s’ils  ont  accompli  le  temps  légal  de  service  mili¬ 
taire  actif  ou  s'ils  ont  servi  dans  l’armée  fran¬ 
çaise  pendant  la  guerre  1914-1918  en  qualité  d’en¬ 
gagés  volontaires. 

>  En  cas  contraire,  ils  ne  pourront  exercer 
qu’après  un  délai  de  cinq  ans  compté  de  la  date 
d’obtention  du  diplôme.  Durant  ce  délai,  ils  pour¬ 
ront  être  autorisés  à  faire  de-s  remplacements 
dans  les  conditions  légales.  » 

Art.  7.  —  L’article  7  de  la  même  loi  est  suppri¬ 
mé  et  remplacé  par  l’article  suivant  : 

«  Les  fonction*  publiques  d’ordre  médical  et 
dentaire  qui  seront  déterminées  dans  un  décret 
Xjris  sur  la  proposition  du  ministre  de  la  Santé 
publique,  ne  pourront  être  remplies  que  par  des 
médeoms  et  chirurgiens-dentistes  d'origine  fran¬ 
çaise,  sauf  dérogations  accordées  par  le  ministre 
de  la  Santé  publique  après  avis  d’une  Commis¬ 
sion  dans  laquelle  seront  représentés  les  Syndi- 
ca.ts  professionnels. 

»  Les  médecins  et  chirurgiens-dentistes  d’origi- 
ne  étrangère  et  naturalisés  Français  ne  pourront 
être  chargés  de  ces  fonctions  qu’après  un  délai 
de  dix  ans  à  compter  de  la  date  d’obtention  du 
dlplônu  . 

»  Toutefois  et  par  dérogation  à  la  loi  du  19 
juillet  1934,  modifiant  et  complétant  l’article  6  de 
la  loi  du  10  août  1927,  ce  délai  sera  réduit  à  cinq 
ans  pour  ceux  qui  auront  accompli  le  temps  lé¬ 
gal  de  service  mihtalre  actif  et  ne  sera  pas 
exigé  des  médecins  et  chirurgiens-dentistes  d’ori¬ 
gine  étrangère  qui' auront  servi  dans  l’armée 
française  pendant  la  guerre  de'  1914-1918  en  qua¬ 
lité  d’engagés  volontaires.  » 

Art.  a.  —  L’article  8  de  la  même  loi  est  suppri¬ 
mé  et  remplacé  par  le  suivant  : 

Il  Les  médecins  et  chirurgiens-dentistes,  officiers 
de  santé  et  dentistes,  autorisés  à  exercer  leur 
profession  avant  le  1er  avril  1935,  continueront 
à  jouir  de  cette  autorisation  dans  les  conditions 
oh  elle  leur  a  été  donnée. 

»  Toutefois  les  médecins  et  chirurgiens-dentis¬ 
tes  étrangers  exerçant  en  France  devront  faire 
une  demande  de  naturalisation  dans  un  délai 
de  trois  mois  â  jiartir  de  la  promulgation  de  la 
présente  loi.  » 
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FICHE 

DE  THERAPEUTIQUE  PRATIQUE 

Sulfate  de  Spartéine  :  Qs  H26  N2’ 
SO4  H2  +5H2  O,  sel  cristallisé,  chi¬ 
miquement  pur,  préparé  à  partir  de 
la  Spartéine  du  genêt  (Sarothamnus 
scoparius  ). 

Action  cardiaque  démontrée  par 
de  nombreux  essais  physiologiques. 

PHARMACODYNAMIE 

la  Spartéine  :  a)  soustrait  le  cœur  6 
toute  action  nerveyse  extrinsèque  (1)  ; 

b)  supprime  les  extrasystoles  physiolo¬ 
giques  et  pathologiques  (2)  ; 

c)  exerce  une  action  cardio-tonique 
marquée  (3). 

IKDICATIOHS  THERAPEUTIQUES 

1°  Régulateur  du  cœur  :  arythmies, 
palpitations,  névroses  cardiaques,  etc. 

2°  Cardio-toniçiue  :  maladies  infec¬ 
tieuses,  hyposystolie,  asystolie. 

Très  peu  toxique,  très  maniable,  ne  s’ac¬ 
cumulant  pas,  la  Spartéine  est  le  meil¬ 
leur  tonique  cardiaque  d'entretien. 

DOSES  :  O  gr.  10  à  O  gr.  25  et  même  0  gr.  40  pro 
die  sous  forme  de  Granules  de  Spartéine  HOUDÉ, 
titrés  à  Ogr.  02  de  sulfate  de  spartéine  par  granule. 

I)  F.  MERCIER  et  L.  J.  MERCIER  C.  R.  Soc.  Biol.,  93 
(1925),  339  et  1468. 

(2)  DELAS  et  SOULA.  Arch.Int.  Physiol.,  25(1925).  I. 

(3)  R.  ROGER.  Thèse.  Docf.Afédec/ne.  Toulouse  (1927) 
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P'hotos  Meissy.  Clicbé  Inf.  Méd. 

Au  Congrès  Français  de  Gynécologie  qui  s’est  tenu  à  Salies-de-Béarn.  Sur  la  photographie  en  bas  et  à  droite,  on  remarque  MM.  le  Prof,  Quyot,  Président  du  Congrès; 
le  D"  Maurice  Fabre,  Secrétaire  Général  ;  le  D'  Turpault  ;  le  Prof.  Delmas-Marsalet,  de  Bordeaux  ;  le  D'  Jean  Villar,  de  Bordeaux  ;  le  Dr  Schockaert,  de  Louvain. 


LES  TRAVAUX  DU  CONGRES  FRANÇAIS  DE  GYNECOLOGIE 

qui  s'est  tenu  à  Salies-de- Béarn 


Les  hémorragies  utérines  sans  lésions  utérines 

hémorragies  de  l'hémogénie  -  syndromes  hémogéniques 

Rapport  par  MM.  P-Emiie  Weil  et  P.  Isch-Wail 


Traitement  médical  des  hémorragies 
génitales  en  dehors  de  la  grossesse 
et  des  tumeurs 

Conclusions  du  rapport  de  M.  Turpault  (Paris) 


Le  sou  (le  cloche  que  nous  apportons  au- 
lound-hui  pourra  sembler  étramse  aux  oreil¬ 
les  des  médecins  qui  ont  par  'éducaition  ou 
sipéaiaJisation  appris  dès  longtemps  à  ne 
considérer  (ïu’un  appareil  génital  Isolé,  dans 
l’espaoe.  Un  progrès  considérable,  pourtant, 
les  a  amenés  à  envisager  les  interactions 
-glandulaires,  si  bien  que  le  fonetionnemenit 
ovaa’ien  ■  est  aujoud’hui  rattaché  formelle- 
rnenit  dans  leur  esprit  à  celui  des  autres 
glandes  à  sécrétion  interne.  Ce  pregrès,  dû 
au  développement  de  l’endocrinologie,  doit 
être  suivi,  selon  nous,  d’un  autre,  provoipié 
paa  l’appoint  de  connaissances  vérMable- 
ment  physiologiiiues  fournies  par  l’hémato¬ 
logie. 

Le  point  de  départ  de  noti-e  étude  est  la 
loi  physio-patih'Olo.gl(iue  ;suiivante  :  l’organis¬ 
me  est  admirablement  armé  dans  ses  con¬ 
ditions  normales  contre  les  hémorragies  ca¬ 
pillaires  :  la.  contraotion  des  vaisseaux,  le 
thrombus  blanc  fourni  par  l’agglutination 
de  plaiiuettes,  le  canllot  fibrinjeuît  enfin  (mé¬ 
canisme  déorit  depuis  longtemps  par  Hayem) 
suffisent  à  réduire  la  perte  de  .sang  à  un 
écoulement  minime  d’une  durée  de  quelgues 
minutes. 

Autant  au  comprend  qu’une  plaie  artériel¬ 
le,  vaste,  béante,  donne  lieu  à  une  hémorra¬ 
gie  im.portante,  autant  il  paraît  extraordi¬ 
naire  qu’une  lésion  n’intéressant  que  des 
capillaires  ou  des  vaisseaux  de  petit  calibre 
permette  une  grosse  perte  de  sang. 

Ainsi  la  physiologie  nous  enseigne  qu’une 
hémorragie  capillaire  est  toujours  minime, 
et  une  lésion  o.rganique  n’intéressajnt  que 
.ceis  petits  vaisseaux  ne  doit  pas  ou  ne  doit 
que  peu  saigner  ;  si  une  hémorragie  ahom 
.  dante  ou  de  longue  durée  survient,  c’est 
qu’un  autre  facteur  entre  en  ligne,  et  ce 
Jaoteur  est  une 


PYSCBASIE  SANGÜIXE 

Ces  remarqués  valent  pour  les  hémorra¬ 
gies  menstruelles  de  la  femme  :  la  chute  de 
la  muqueuse  utérine  ne  met  à  nu  que  des 
capiUaires,  et  l’hémorragie  devrait  se  ré¬ 
duire  à  peu  de  choses  ;  pour  que,  comme 
•cela  se  produit,  l’issue  sanguine  se'  poursuive, 
‘plusieurs  jours,  il  faut  un  facteur  local 
prouvé  par  l’incoa-gubilité  (tout  au  moin.s 
relative)  'du  sang  des'  règles  'et  ■pro.bablem'ent 
un  facteu.r  général,  d’ordre  dyscrasiqu'e, -dif¬ 
ficile  à  mettre  normalement  en  éviden-ce, 
parce  que  trop  minime  ;  cependant  on  peut 
le  soupçonner  chez  certains  sujets  pai’  un 
allongement  du  temps  de  saignement  et 
ime  augmentation  de  volume  du  foie. 

'Cette  liémo.iTagie  physiologique  'est,  on  le 
comprend,  influencée  par  la  moindre  tare 
dyscrasique  .sanguine  et  constitue  un  test 
important  'des  tendanoes'  hémorragiques  du 
sujet.  Ce  test  peut  être  mis  sous  forme  de 
rapport  chiffré  et  constitue  ainsi  ce  qu’on 
peut  appeler  ;  «  l’Indice  des  règles  ».  No^r 
malement  une  femme  réglée  13  fpls  par  an 
perd  .pendant  4  jours  chaque  fois,  oe  qui 
donne  l’indice  52  :  365  =  1/7  ;  pour  des  rè¬ 
gle,?  de  e  jours,  l’indice  monte  à  1/4,S.  taisant . 
voir  ainsi  que  la  femme  est  dans  ce  cas  ré¬ 
glée  près  d’un  jour  sur  quatre.  Ces  chiffres 
mettent  bien  en  évidence  l'augmentation-  ra¬ 
pide  de  l’indice  avec  la  durée  des  règles. 

Les  méirorragles,  comme  les  métrorragies 
répétées,  U'Ut  attiré  depuis  longtemps  l’at¬ 
tention  d’O'hservateurs  sur  la  posisibillté 
d’une  cause  diathésique.  Bien  qu’aujourd’hui 
encore,  il  se  trouve  des  médecins  et  des  chi¬ 
rurgiens  pour  vo'uloir  à  tout  pinix -découvrir 
Une  cause  locaie  utérine  a-ux  hémorragies  et 
pour  se  contenter  de  diagnostics  de  «  métrl- 
te  des  vie'nges  »  ou  de  «  sclérose  utérine  » 
malgré  l’absence  de  tout  produit  anormal 
dans  le  curettage,  dès  1890,  des  .cliniciens 
montraient  nettement  le  caractère  dyscrasi- 
Q'ue  et  idiopathique  de  'certaines  .  hémorra¬ 
gies  ;  Dupuy,  dans  sa  thèse  (Les  inétroiT'a- 
g:es  essentielles  et  i,dlopathi(iU’eis,  1892),  Cais- 
tan  (Les  métrorra,gi'Ps  des  j'eunes.  filles,  1898), 
Ruht. (Métrorragie  chez  une  vierge  hémophi¬ 
le),  en  apportent  de  belles  observations,  et 
de  Bovis  {La  Semaine  médicale,  6  se.ptem.br'e 
1905),  donne  une  analyse  clinique  très  jus¬ 
tement  observée  de  ces  cas  sous  l’appella¬ 
tion  d’  «  hémophilie  fruste  et  locale'  ». 

Depuis,  à  la  .suite  des  travaux  de  T'un  de 
nous,  le  mot  «  hémophilie  »  a  été  démontre 
Impropre,  et  la  dyserasie  sanguine  distincte 
de  celle-ci,  (jui  est  la  cause  très  'générale  de 
ces  hémorragies  utérines  médicales,  a  reçu 
.4e  nom  d’ 


"  HEMOGENIE  » 

•Ceipiein,dant  la  physiologie  de  la  mens.trua- 
tion  recevait  d’autre  part  des  appoints  nou¬ 
veaux  et.  le  fonctio'nnement  ovarien  retenait 
l’esprit  des .  gynéco,logU'es,  qui  avaient  ain.si 
une  'tendance  toute  naturelle  à  rapipcrter 
aux  troubles  de  ce  .foinctlonnement  ia  cause 
directe  .des  hémorragies. 

Pour  nous,  tous  oes  travaux  présentent  un 
gros  Intérêt  en  .ce  qu’ils  .sont  susceptibles  de 
leter  des  clartés  sur  la  ipathogénie  .de  la  dys- 
cras'ie  sanguiuie,  de  l’hémogénie  qui  .est  à  la 
base  des  .  hémorragies  ■  utérines  médicales. 
Cette  distinction  n’ést  pas  uniqué'me'n.t  une 


vue  de  l’esprit,  elle  oo.rrespond  à  la  réali.té 
clinique  et  nous  n’en  voulons  pour  preuve 
que  le  très  inté.r.essant  rapport  de  H.  Violet 
au  Congrès  français  de  Gynécologie  de  1934 
(Etude  clinique  de  l’insuftisance  ovarienne), 
dans  lequel  l’auteur  signale,  à  .p.roipos  des 
d.lffé'rents  types  cliniques  ménorragiques.  la 
présence  d’'ecohymoses,  d’hémorragies,  diver¬ 
ses,  de  gingivorragies  iprincipalement.  L’au¬ 
teur  met  'ces  mantfestations  sur  le  comipite 
de  troubles  neuro-végétatifs,  .soit  ;  mais 
nous,  nous  y  trouvons  la  démonstration  évi¬ 
dente  d’une  dyserasie  sanguine  caractérisé O' 
et  caraotéristiciue,  car  oes  nhénomènes  font 
partie  intégrante  du  tableau  de  rhémogéiiie. 

On  .peut  ainsi  voir  que  oes  .chercheurs  ont 
eu  jusqu'à  p.rése.nt  une  te.n.dance  à  étudier 
les  m'étrorragies,  soit  sous  un  jour  anatomo- 
patholo^que,  soit  sous  la  forme  d’un  méca¬ 
nisme  striotem'ent  .endocrinien.  Nous  appor¬ 
tons  non  pas  des  notions  révalutioimaiires., 
mais  une  meilleure  compréhension  physio¬ 
pathologique  de  ces  méno  et  métron'agies  et 
par  là  des  directives  de  traitement  .plus  rai¬ 
sonnées  et  plus  adéquates. 

L’HEMOGENIE  EST  UNE  DIATHESE 

D’INSTABILITE  SANGUINE  ET  DE  DESE¬ 
QUILIBRE  VAGO-SYMPATHIQUE  SOU¬ 
VENT  FAMILIALE  ET  HEREDITAIRE 

Sur  ce  terrain  des  causes  très  variées,  et 
variables  selon  les  malades,  .peuvent  déter¬ 
miner  des  crises  hémorragiqu'es.  CeUesi-ci 
sont  du  même  ordre  .et  tout  aussi  complexes 
(tue  les  crises  d.’urticaire  ou  d’asthme,  avec 
lesquelles,  d’ailleurs,  elles  peuve'nt.  alterner 
chez  certains  malades  ;  elles  sont  justiciahlas 
de  thérapeutiques  du  même  type  et  avant 
tout  désensibillsatrlces.  Sur  .ce  fo.nd  diathé- 
sique  les  -poussées  hémorragiques  sont  pro- 
vo(iué.0s  avant  tout  par  le.s  grand'S  épisodes 
de  la  vie  génitale  féminine,  par  des  infec¬ 
tions,  ■  des  affections  hépatiques,  et,  .selon  le 
jeu  des  sen'sibilisations,  par  des  intoxications 
très  diverses,  .so-uvent  médicamenteuses,  et 
quelquefois  chez  certaines  femm.es  très  inis- 
tables  sous  des  influences  aussi  minimes 
que  la  fatijgne,  le  froid  ou  des  émotions. 

Nous  -décrirons  s'üiceessivememt  ; 

1"  l’hémogénie  typique  ; 

2°  les  hémogénies  frustes  ou  localisées  A 
l'utérus,  formes  ti'ès  fréquentes,  impo.rtante-s 
à  connaître,  j 

3“  des  syndromes  hémogéniques,  -syndro 
mes  épisodiques  survenant  chez  des  malades 
non  d'iathésiqiues,  et,  secondaires  à  des  affec¬ 
tions  viscérales,  endocrmienncs,  à  des  in- 
toxi'cation.s,  à  des  infections  très  variées. 

Les  pomt-s  communs  à  ces  différentes  for¬ 
mes  sont  les  stigmates  sanguins  et  vasculai¬ 
res  qui  •constituent  le  critérium  diagnostique 
de  cette  dyserasie  sa.n,guine  ;  ce  sont  eux' 
que  nous  exposerons  tout  d’altord,.  car  on 
doit  les  .rechiercher  systématique.nient  chez 
tout  malade  métrorragi(iue.  , 

STIGMATES  SANGUINS  ET  VASCULAIRES 
DE  L’HEMOGENIE 

Ils  comportent  une  série  de  recherches 
dont  ,rimpo.rtance  est  cruciale  pour  -te  d'iag- 
no'Stic  de  l'hémo.génie  -et  des  syndromes  -hé  ■ 
mogéniques.  Ce  sont  eux,  en  effet,  .(qui  p.er- 
mettant  de  recomialtre  l’affection  dans  nom¬ 
bre  de  cas  où  la  symptomatologie  est  rédui¬ 
te.  C’est  ainsi  que,  avant  toute  intervention, 
avant  toute  anesthésie  opérafoire  chez  des 
sujets  sus,p6cts  de  -présenter  cette  dyserasie, 
la  rechereh-e  de  ces  stigmates  -est  de  rigu-eur 
afin  de  pouvoir  appliquer  un  traitement  ipré- 
ventif  des  poussées  hémorragiques  que  pour¬ 
ra  déclencher  le  choc  opératoire  et  l’intoxi¬ 
cation  par  l’anesthésique. 

Temps  de  saignement  (Epreuve  de  Duke). 
C’est  l’éprouve  ,ia  -plus  importante.  Elle  doit 
être  rechèrc'hée  trois  fois  dans  le  cours 
d’une  journée,  à  des  inteirvalles  variables 
des  repas,  à  caus(3  des  vairiations  souvent 
co-nsdd érables  des  chiffres  ■  trouvé®  à  diffé¬ 
rents  moments. 

La  prolongation  est  la  caractéristique  du 
temps  de  s.aignement  de  l’hémogénique.  Au 
lieu  de  3  minutes  à  3  minutes  et  -demie,  -on 
ob'Serv-e  des  temps  dépa'ssant  5  minutes  et, 
dans  les  cas  graves,  ©e  n’est  plus  par  mi¬ 
nutes  qu’il  faut  compter,  mais  p-ar  quarts 
d’heure,  si  oe  n’est  par  heures. 

Varythrnie  du  temps  de  saign-ement  est 
mise  en.  evi'dence  par  l’exame-n  de  la  bande 
de  , papier  buvard  qui  a  reeuedlll  les  gouttes 
-de  sang  toutes  les  demi-minutes.  On  note 
des  séries  -croissantes  -et  décro,isSantes  dans 
la  grosseur  des  -gouttes,  séries  in-(li(3uant  les 
successio-ns  de  tentatives  d’hémostase  et  de 
reprise  de  l’hémo-rragie  ;  Celle-ci  -d’ailleurs 
peut,  fait  antormal,  se  terminer  brus-que-ment 
ou,  à  l’opposé,  diminuer  de  façon  traînante 
et  continuer  à  -suinter  longuement. 

Le  temps  de  coagulation  du  sang  chez  les 
hémogéniques  esit  normal  ou  .-subnormal.  On 
trouve  chez  un  même  malade  des  variations 
comme  pour  l’épreuve  de  Duke,  des  sautes  de 
l’hypo  à  l'hypereoagulabllité,  mais  dans  des 
limites  qui  ne'  s’éloignent  jamais  beaucoup 
des  temps  moyens. 


Le  caillot  se  rétracte  peu  ou  pas  du  tout 
(Hayem),  -et  sa  qualité  est  dé-î-ectue(use',  il 
laisse  échapper  de  ses  mailles  de  nombreu¬ 
ses  hématies  ,q-ul  sédimentent  au  fond  du 
tube,  c’est  le  phénomène  de  .l'émiettement 
du  -caillot,  et  il  se  redisso-ut  rapide-ment  lors¬ 
qu’on  le  porte  à  l’-étuve. 

La  fragilité  vasculaire  des  malades  est  dé¬ 
montrée  par  -l’é-preuve  aujourd’hui  classi(rue 
du  làce-t  (We-ill,  de  Lyon)  ;  le  piqueté  pur¬ 
purique  qui  se  forme  au-dessous  du  lien 
compresseur  dénote  la  'diminution  de  réisis- 
tanee  des  capillaires. 

.  Quant  aux  éléments  figurés  du  sang,  les 
principales  lésions  portent  s-ux  les  hémato- 
hlastes  qui,  e-n  règle  générale,  -sont  diminués 
de  nombre  (au-dessous  -de  lOQ.tXK)).  Fréqnem- 
meiit,  ils  sont  à  des  taux  infimes  (10  à  30.600). 
Cette  thrombopié.nie  a  -été  considérée  comme 
le  facteur  patho.géniq'Ue  essentiel  de  l’affec¬ 
tion,  mais  comme  il  n’e-st  pas  rare  de  les 
trouver  e-n  nombre  normal,  Cdansmann  a 
essayé  d’introduire  la  notion  de  thrombas¬ 
thénie  ;  la  discussion  pathogéniqu-e  de  ces 
laits  a  été  -reprise  et  éclaircie  par  les  tra¬ 
vaux  de  Rbs'kam.  Mais  .pour  nous  le  fait  cli¬ 
nique  à  ,rete.ra-r  est  (lu’il  y  a  des  hémogénies 
authentiques  sans  diminution  du  nombre 
des  hématoblastes. 

Le  taux  globulaire,  et  l'équilibre  leucocy¬ 
taire  traduisent  l’anémie  secondaire  aux  hé¬ 
morragies,  .et  le  degré  de  réaction  des  orga¬ 
nes  hémopoïétiq-u-es.  Cette  .puissance  réac- 
tionnede  est  très  variable  selon  les  mala¬ 
des  ;  certaines  supportent  sans  faiblir  de.s 
hémoiu’agiies  répétées,  importantes  ;  alO'rs 
que  d’autres  présenitent  pour  des  hémorra¬ 
gies  beaucoup  moins  considérables  des  si- 
.  gnes  d’anémie  .grave.  Ainsi  le  terrain  homo- 
génique  se  double  souvent  d’un  terrain  d’in¬ 
suffisance  hémato.poïétigtie. 

{A  mime.) 
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Nié  en  1872  à  Amiens,  interne  des  hôpita-ux 
de  Paris,  chef  de  laboratoire,  puis  ophtalmo- 
Logiste  en  1904,  -p-rofesi&eur  agrégé  en  1910,  il 
occupe  depuis  1925  la  chaire  de  (professeur  de 
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clinique  ophta,lmologique  -de  l’Hôtel-'Dieu,  ôù 
il  a  succédé  à  .son  maître,  'le  .professeur  De- 
lap'ersonne.  Ses  travaux  ont  piorté  sur  les  m.a- 
ladies  d-e  l’œil.  Il  a  publié  un  impoi-taiht  traite 
de  chirur.gie  oculaire. 


En  résumé,  le  traitement  médical  des  hé- 
morra-gies  .génitales  chez  la  femme  eu 
deliors  de  la  .grossesse  et  des  tumeurs  «si 
essentiellement  variable,  il  doit  être  aiapU 
à'  chaque  cas  particulier. 

A)  Il  est  avant  tout  nécessaire  de  faire  m 
traitement  étiologique,  si  Ton  veut  obtenir 
des  -résuJitajts  bons  et  durables. 

l’-Il  faut  en  -premier  lie-u  se  souvenir  gus 
les  troubles  des  glandes  endocrines 
ovaire-hy.po'physe-tliyiroïde)  dominent  l’é-tj-j- 
logie  des  hémo.rragies  .génitales  ;  je  n’eti 
veux  pour  .preuve  que  leur  fréquent»  ata 
deux  .pôles  de  la  vie  génitale  :  50.  %  des  hé¬ 
morragies  à  la  ménopause,  70  à  80  %  à  14 
puberté. 

h’ hormonothérapie,  à  la  condition  d’élrî 
ba.sé'e  sur  des  signes  cliniques  bien  étudiés, 
l’int.©rfiéro.m.é1ri.e,  les  examens  de  laboratoire, 
est  'Certainement  le  traLtem.ent  de  choix  et 
doit  être  employée  beaucoup  plus  souvefi! 
qu’on  ne  -le  -fait  actuellement  :  .ce  qui  p» 
mettra  à  cette  méthode  de  se  perfectionnet 
encore  -et  pe.rimettra  aussi  d’.éviter  des  cast-iti 
tl'ons  par  le  bistonrl,  les  rayons  X,  ou  le  la- 
dium.  Malgré  la  parenté  chimique  des  sub* 
stances  cancérigènes  et  (Estrigèneis,  oes  der 
nières,  s’il  faut  en.  surveiller  Teinplol,  ne 
doivent  pas  oep-endaint  être  abandoimées. 

2"  Après  les  glandes  endocrines,  les  tnu- 
bles  de  la  crase  sanguine .  soirt  certaffiemen; 
une  -caus-e  fxé(iuente'  d’hémorragies,  suntiout 
chez  la  jeune  fille,  nous  xenvoyons  le  lee- 
teux  au  .rapport  -de  P,-E.  Weil  pou-r  1©  t-raité- 
ment  qui  utilisera  les  sérums,  la  transfusion, 
les  coagulants,  la  thérapeutique  splénique. 

3'“  Les  autres  troubles  de  l’état  généré 
(cœur,  foie,  rein,  intestin,  système  nerveux, 
etc.),  seront .  traités  salivant  les  indications 
que  nous  avons  domiiées,  mais  nous  insis¬ 
tons  particulièrement  sur  le  traiteineait  -d-e  la 
syphilis,  de  la  constipation,-  et  de  l'hyper¬ 
tension  artérielle,  trois  ca-uses  souvent  mé 
connues,  donc  pas  traàtées- 

4®  Enfin,  les  troubles  de  ta  circulation  lo¬ 
cale,  sous  la  dépendance  de  troubles  géné¬ 
raux  (cœur,  foie,  rein,  etc.),  ou  de  troubles 
locaux  (ptose,  déviation),  seront  recherchés 
avec  soin  par  Vexam-en  local  même  chez  la 
j.euae  tille.  Ils  seront  traités  suivant  lofiir 
cause  ;  mais  d’une  fstçon  générale  dons  -oes 
troubles  ciroulatoîTes,  Thydro-thérapi©  bie«i 
em-ployé-e  -et  associée  à  la  -gymnastique  et  au 
maS'Sage,  p-ouiront  rendre  d’immenses  servi¬ 
ces.  Il  sera  parfois  nécessaire,' pour  faire <1111 
traitement  correct,  de  romp-re  Thym-en,  ce 
sera  fait  avec  l’assentiment  de  la  .famille  et 
si  possible  en  présence  de  la  mère. 

B)  Malgré  Timportanee  et  la  nécessi-té  du 
traitement  étiologique  (qui  est  évidemment 
impossible  si' la  .cause  de  l’hémorragi©  n’est 
pas  découverte),  il  devra  céder  la  placé  dans 

.les  cas  d’urgence  à  un  traitement  agissant 
rapidement  qui  sera  le  plus  souvent  om  .trai¬ 
tement  symptomatiqu©  qui  se  résume  en 
trois  points  : 

1®  Médication  .coagulante  et  hémostatique  ; 

2®  Et  suivant  l’état  de  la  tension  a-rtérielle 
qui  sera  toujours  prise  : 

.  a)  Traitement  vaso-constncteuir  si  t-einsi(» 
basse  -ou  normale  ; 

b)  Traitement  vaso-dilatateur  Si  tenàen 
élevée  avec  éréthisme  -cardia-vasculaire  ; 

3°  Traitement  local  de  Toiigane  qui  saigne 
(cautéæisatîons,  .pince  sur  le  col,  etc...). 

Une  fois  la  malade  hors  de  danger  le  trai¬ 
tement  .symptomatique  fera  place  au  traite¬ 
ment  étiologique.  En  terminant,  nous  pou¬ 
vons  répéter  ,  que  grâce  au  itraitement  d« 
glandes  endocrines  et  de  la  crase  sanguine, 
auquel  peut  -s’associer  un  traitement  local 
■et  -général  bien  .conduit,  on  ne  sera  -que  tnSs 
rarement  obligé  de  .castrer  une  femme  .pour 
hémorragies  génitales  en  dehors  de  la  gros¬ 
sesse  et  des  ‘tumeu'i’s. 


PRIX  du  PRINCE  ALBERT  DE  MONACO 

Nouveau  règlement  voté  par  l’Académia 


1"  Six  mois  avant  rattribution  du  Prix,  aui  de¬ 
vra  être  proclamée  dans  la  séance  annuelle.  l’Aca-  , 
demie  étudiera  eu  Comité  secret  les  suggestion 
et  les  propositions  de  ses  membres.  ! 

Quand  la  discusision  sera  close,  un  vote  à  bulle 
tins  secrets  aura  lieu  sur  le  choix  du  sujet.  ' 

2.  Une  Commission  de  5  membres  sera  nommée 
pour  désigner  la  candidature  et  présenter  u» 
rapport.  . 

3°  Le  rapport  sera  lu  à  l'Académie  en  Comité 
secret.  -Ce  comité  secret  devra  réunir  au  moins 
la  moitié  plus  un  des  membres  titulaires  et  des  ; 
membres  libres  de  l’Académie. 

4”  Le  vote  déîimitiî  qui  clôturera  ce  comité  aut»  , 
lieu  à  bulletins  secrets. 

La  candidature  devra  réunir  les  deux  tiers  des 
membres  présents. 

5°  En  cas  de  majorité  insuffisante  après  trois 
tours  de  .scrutin,  le  vote  sera  remis  à  une  séam» 
ultérieure  désignée  par  l’Académie. 

6"  Toutes  les  dispositions  ci-dessus,  sauf  les 
clauses  testamentaires,  pourront  être  modifiées  à 
la  volonté  de  l’Académie,  après  expérience,  étant 
entendu  que  les  modifications  n’entreront  en  vi¬ 
gueur  qu’après  l’attribution  du  prix  le  plus  pro- 
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Ün  armateur  voulut  faire  réparer  un 
bateau.  Quand  celui-ci  reprit  la  mer  il 
(aisait  eau  de  toute  part.  L’armateur 
refusa  de  payer  la  rép^ation.  Cela  sem¬ 
ble  naturel.  Le  réparateur  voulut  arguer 
Ja  mauvais  état  de  la  coque  pour  s’ex¬ 
cuser  de  l’inutilité  de  la  réparation. 
Raison  qui  aggrave  votre  cas,  lui  répli- 
(pia  le  juge,  car  votre  conscience  eut  dû 
vous  interdire  de  réparer  l’irréparable. 
Et  non  seulement  l’armateur  n’eut  rien 
à  payer,  mais  je  crois  qu’il  toucha  encore 
peigne  indemnité. 

Ce  jugement  qui  fera  jurisprudence 
est  d’une  logique  suspecte.  Si  l’armateur 
avait  préalablement  conseillé  le  char¬ 
pentier  naval  sur  l’opportunité  de  la 
réparation  et  si  celle-ci  avait  été  effectuée 
jor  le  conseil  du  chai-pentier,  les  conclu¬ 
sions  du  jugement  seraient  rationnelles, 
lais  si  cette  consultation  préalable  n’a 
pas  été  demandée  je  trouve  que  la  répa¬ 
ration  a  été  effectuée  aux  risques  de 
l'armateur. 

Demain  je  vais  faire  ressemeler  une 
aire  de  chaussures  par-  un  cordonnier, 
î  ressemelage  se  manifeste  à  l’usage  de 
mauvaise  qualité,  vais-je  refuser  d’en 
payer  le  montant  en  arguant  de  la  mau¬ 
vaise  qualité  de  mes  chaussures  quand 
je  les  portai  au  savetier  et  en  disant, 
tomme  le  juge  précité  :  vous  avez  eu 
tort  de  réparer  mes  souliers  qui  n’en  va¬ 
laient  pas  la  peine  ?  Il  semble  epu’il 
m’appartenait  de  décider  de  l’opportu- 
mté  de  la  réparation  de  mes  chaussures; 
si  je  les  ai  données  au  cordonnier  sans 
demander  l’avis  de  cet  artisan,  la  répa- 
lation  ne  pouvait  qu’être  faite  à  mes  ris- 
pes  et  périls. 

Ma  façon  de  voir  est  logique,  de  bon 
sens.  Considérer  les  faits  autrement  c’est, 
me  semble-t-il,  s’engager  dans  une  voie 
périlleuse  et  qui,  pour  nous  médecins, 
constitue  une  jurisprudence  pleine  d’em- 
bdclies. 


Voici  un  chirurgien  qui  effectue  une 
opération  dont  l’issue  est  malheureuse, 
la  famille  va  l’attaquer  et  lui  demander 
de  payer  des  dommages.  L’homme  de 
l’art  se  récriera  en  invoquant  le  mauvais 
antérieur  du  malade  ou  les  compli- 
ms  survenues.  Le  juge  rétorquera  ces 
excuses  en  disant  :  vous  auriez  dû  ne 
pas  intervenir  et  prévoir  les  conipl  ica- 
lions  qui  eussent  dû  vous  décider  à  l’abs¬ 
tention.  On  parlera  de  la  conscience  pro¬ 
fessionnelle  comme  tout  à  l’heure  de  la 
touscience  artisanale  et  la  paire  de  bot¬ 
te  réparées  à  tort  fera  jurisprudence. 

J’ai,  quant  à  moi,  une  sainte  horreur 
des  juges.  Ce  sont  des  gens  à  l’esprit  bis¬ 
cornu  qui  font  fi  de  la  ligne  droite  et  de 
la  logique  simple  pour  triturer  les  textes 
Je  loi  et  les  jugements  ahurissants  qui 
lorment  l’habituelle  documentation  des 
jurisprudences.  Ils  font  de  la  discussion 
scholastique  pour  nn  fait  dont  l’inter¬ 
prétation  est  très  simple  et  c’est  ainsi  que 
les  tribunaux  accouchent  de  sentences 
abracadabrantes  où  la  vache  ne  recon¬ 
naît  plus  son  veau  et  où  la  raison  perd 
te  droits  éternels. 

Pai'  conséquent,  on  verrait  demain  un 
Itibnnal  invoquer  contre  un  chirurgien 
le  jugement  qui  interdit  au  charpentier 
Je  réclamer  son  dû  à  l’armateur,  cela  ne 
m’étonnerait  pas  du  tout.  Au  demeurant, 
pareille  ineptie  eut  déjà  les  honneurs 
l'un  jugement  qui  condamna  un  chirur- 
jien  parisien  dans  un  cas  qui  n’est  pas 
très  ancien. 

Vous  vous  souvenez  certainement  de 
tette  femme  ((ui  voulut  se  faire  amincir 
les  mollets,  ün  chirurgien  entreprit  de 
débarrasser  de  cette  graisse  mal  répar- 
be.  Dès  complications  survinrent  qui  né- 
tessitèrent  une  amputation.  Procès,  -  con- 
Janmation  dix  chirurgien  à  une  amende 
étiorme  et  avec  des  considérants  d’une 
sévérité  excessive. 
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fession,  mais  le  jugement  de  la  Cour 
d’appel  confirma  la  peine.  Le  chirurgien, 
disait  le  juge,  aurait  dû  s’abstenir  d’ac¬ 
céder  aux  désirs  exprimés  par  la  cliente 
coquette...  Tout  comme  le  charpentier 
aurait  dû  se  refuser  à  réjoarer  le  bateau 
dont  la  coque  était  pourrie. 

La  moralité  de  tout  ceci  c’est  cpie  le 
chirurgien  —  et  le  médecin  dans  l’admi¬ 
nistration  d’un  remède  —  ne  prendront 
jamais  assez  de  précautions  dans  l’exer¬ 
cice  de  leur  ait.  Il  y  a  une  nuée  de  re¬ 
vendiquants  qui  les  guette  et  ceux-ci, 
conseillés  par  des  aigrefins,  trouveront 
toujours  dans  les  juges  des  auxiliaires 
dévoués  à  leur  cause  qui,  faisant  foin 
de  la  plus  saine  logique,  brandiront  les 
armes  fourbies  par  tous  les  ravitailleurs 
de  la  jurisprudence. 

J.  CRINON. 

P.  S.  —  Je  lis  dans  Cyrano  de  cette 
semaine  : 

«  Une  grande  dame,  dont  la  poi¬ 
trine  avait  une  tendance  tout  à  fait  fâ¬ 
cheuse  à  obéir  aux  lois  de  la  pesan¬ 
teur,  alla  trouver,  pour  remédier  à  cet 
état  de  choses,  un  chirurgien,  élève  d’un 
professeur  bien  connu. 

Malheureusement,  le  résultat  de  l’opé¬ 
ration  fut  désastreux  et  la  patiente  s’a¬ 
dressa  à  la  justice...  »• 

La  magnifique  plaidoirie  de  Dartigues 
en  faveur  de  la  chirurgie  esthétique  est 
à  refaire.  —  J.  C. 


HEllOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  “HÉLIOS’ 


De  conicoiiTS  pour  uue  place  d'aGcouolie'Uir 
des  hôpitaux  de  Lyon  s’est  terntinié--  pair  la 
nomination  cta  docteur  Emile  Bansilion. 


Un  coucoiurs  pour  la  nomination  d’un  ehd- 
rurgiem  ©n  second  des  hospices  de  Beaune 
aura  lieu  le  vendredi  11  octobre  1935,  à  âa 
Faculté  de  médecine  de  Paris. 


MM.  Ginestous,  de  Bordeaux,  et  Barbaxy, 
de  Nice,  ont  adres.sé  leur  rappoW  annuel  sur 
les  ifcipklémies  qui  ont  sévi  dan.s  Ifenrs  dénar- 
teaneinits  pespiectifs.  en  1934.,  ■.  {Commission  üb 
l'Hygièrie  et  des  Maladies  contagieuses.] 


Dans  sa  séanice  de  mardi  dtaieir,  l’Acadié- 
mie  de  médecine  a  élu  memlbne'  titulaire 
clans  la  section  des  sciences  biologiiciiues,  M.  ' 
Weinbeiig  par  44  voix  contre  37  là  M.  Cham- 
py. 


cahinet  GALLET,” 


Bd.  Saint-Michel  Paris 
Télépli.-Odéon  24-81.  - 
Cessions  medicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 
gratuit  sur  demande.  Le  directeur,  Docteur  GÜILIEMONAT 
recuit  uersonueilement,  de  14  heures  à  18  heures. 


M.  Manneseo,  de  Bucarest,  a  àdiressé  en 
hommage  à  l’Académie  un  exemplaire  de  La 
vie  et  l’âme  de. Pasteur. 


MOUVEMENT  DES  ÉPIDÉMIES 


M.  le  Ministre  de  la  Santé  publique  et  die 
l’Eduication  physique  a  adressé  à  l’Académie  : 

Des  rapports  de  MM.  leis  PréfetS'  'du  Maine- 
et-Loiï.e,  de  la  Vendée,  du  Haut-Rhin,  du 
Vaucdus.e,  de  la  Vienn.e  et  une  note  de  M..  He 
Préfet  de  Police  sur  des  cas  'de  'poliomyélltei 
observé'Sjdans  ces  départements'. 

.Des  leraesDet: rapports  de  MM.  ie:s  'Piéle'ts 
de  là  Mairriè;  de  la  Haute-'Mame,  de  la  Som¬ 
me  et  diq  la  ,  Vendée  ooncemanit  des  'Cas  de 
dtphtériBi'  siigin.alés  dans  des  communes  de  oes 
dép.a'rtenïentB. 

Des  notes  et  jBttre's  de  MM.  les  Préfets  de 
l’Eure,  de  la  Semere't-O'ise,  de  la  Seine-Infé¬ 
rieure  e't  de  la  Somme,  au  sujet  'des  cas  die 
méningite  'Cérébro-spinale  déciaré'S  dans  ces 
départements. 

Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  'de  l’Indre,  de 
la  Haute-M'arne  e.t  de  la  Vendée  signalant  'des 
épidiémiee  de  rougeole  dans  des  communes 
de  ces  'départemeints. 

Des  rapports  de  MM.  les  iPréSets  de  la  Drô¬ 
me,  de  la  Meuse,  de  la  Saôneiet-Loâre,  -des 
Pyipénées-Orien, taies  et  du  Var  sur  des  cas  de 
fièvre  ondula.nte  observés  dans  des  commu¬ 
nes  de  ces  dé'partemeohit®. 

Une  note  de  M.  le  Préfet  de  la  Somme  si¬ 
gnalant  un  cas  de  tyip.hoïd'e  déiclaré  dans  une 
commune  de  ce  département. 


SILIPLASTINE 

du  Docteur  Débat 


Les  élèves  et  amis  de  M.  le  docteur  O.  Cfou- 
zon,  désireux  de  conserver  un  souv.enir  de  son 
élection  à  l'Académie  de  Médecine,' ont  deman¬ 
dé  à  son  ami  M.  Charles  Pillet,  Grand  Prix  de 
Rome,  de  bien  vouloir  à  cette  occasion  faire 
un  tirage  de  la  médaille  qu’il  a  exécutée  il  y  a 
quelques  années  pour  M,  Crouzon,  à  titre  pri- 

Le  prix  de  cette  souscription  spéciale  est  de 
cinquante  francs. 

Les  souscriptions  peuvent  être  envoyées  à 
M.  Georges  Masson  trésorier,  1-20,  boulevard 
Saint-Germain  {compte  chèques  postauv  599) 
ou  remises,  à  la  Salpétrière,  à  M.  le  docteur 
Jean  Christophe. 


LENIFEDRINE 


lUijJitiiuiiuujijjiituuiiLjR^^^^^  . . . . . . 


La  réception  des  Membres  du  Congrès  de  Gynécologie  à  Saint- Jean-Pied- de-Port 
1)  M.  le  Prof.  Cova  (Turin);  (2)  M.  le  Prof.  Guyot;  (3)  M.  le  Dc  Jayle  et  trois  charmantes 
(danseuses.  Photos  M-essy,  Cliché  Inf.  Méd. 


MM.  Cassoute,  de  Marseille,  _  — 

Pa.rls,  et  Delbet,  de  Noyon,  ont  adressé  des 
travaux  sur  les  enfants  du  premier  âg'e,  en 
vue  des  récompienses  de  fin  d’année.  —  {Com¬ 
mission  de  l’Hygiène  de  l'Enfance.) 

Un  groupe  de  oonseillers  munioiipaux  de 
Paris  vient  'de  déposer  un  projet  de  vœu 
ayant  pour  objet  une  réglementation  de  la 
paten'te  des  professions  libérales,  pins  favo¬ 
rable  aux  looataires  de  petits  appartemiente. 

Ce  'droit  fixe  serait  ramené  à  50  fr.  P'Our 
JB'S  locaux  évalués  de  1,200  à  2.000  francs  ; 
à  75  francs  pour  ceux  de  2.000  ,à  3.000  francs, 
et  à  lOO  francs  pour  ceux  de  3.000  à  5.000  fr. 

FTPj,;WMr.r4 

M.  le  D''  Bail,  de  Lyon,  a  fait  savoir  à  l’Aca¬ 
démie  qu’il  posait  .sa  candidature  au  litre  de 
üôrrespoindant  national  dans  la  quatrième  di¬ 
vision  {Médecine  vétérinaire). 

MM.  .les  D''“  Sapp.ey,  de  'Grenoble  :  'Mathis, 
de  Bourbon-Tuncÿ,  et  BaiTa.ud,  .de  Chatelall- 
lon,  ont  adressé  divers  travaux  sur  les  Eaux 
minérales  .en  vue  de  concourir  .pour  les  ré- 
comipie'nses  déoemées  en,  fin  d’année.  —  {Com¬ 
mission  des  Eaux'  minérales). 

MIcfÂSOL 


La  .Société  Médioo-ipsychologiqiue  ne  tiendra 
pas  séance P'endant  Je  mo'is  .d’août,  im  pendant 
le  mois  de  septembre. 

Un  square  situé  à  Paris,  dans  le  13®  arrO'n- 
dlsseimemt  (13,  rue  Würtz),  va  reoevoir  te 
nom  de  Le, grand  du  Saule.  Le  nom  du 
grand  aliéniste  a  déjà  été  donné  .à  une  rû'e 
de  Dijon,  sa  ville  na.tale,  et  à  une  rue  'de 
Clamart  (Seine). 


La  séance  ordinaire  du  mois  d’octobre  d©  la 
Société  Médi'COHpsycholO'gicjue  aima  lieu  le 
lundi  28  octobre  1935,  à  4  heures  très  ipreciSM», 
au  siège  de  la  Société,  12,  rue  de  Seine,  à 
Paris  (VI®  arrondissement). 

La  'Chaire  de  clinique  des  maladies  des  voies 
urinaires  (dernier  titulaire  :  M.  M'art,in)  de  la 
fac-ulté  mixte  die  médecine  et  de  pharmacie 
de  Tuniversité  de  Toulouse  .est  transformé'e 
en  chaire  de  physiologie. 

THÊOBROMOSE 

DUNESNIL 


Les  HOSPICES  DE  ROMANECHE- 
THORINS  (S.-et-L.),  qui  récoltent  des 
Moulin-à-Vent  réputés,  ne  vendent  plus 
leurs  vins  aux  enchères.  Depuis  1926,  Us 
ne  sont  vendus  qu’en  bouteilles  sous  le 
cachet  des  Hospices. 

M.  Soiulla,  professeur  .sans  chaire,  est  nom¬ 
mé,  à  compter  du  Ier  novembre  1935,  pro¬ 
fesseur  de  physiologie  à  la  faculté  mixte  de 
méidecdne  .et  de  pharmacie  de  'l’université  .d© 
Toulouse. 

La  c.haire  d’oto-rhino-laryngologie  (dém'ier 
titulaire  ;  M.  Esca't),  budget  de  l’-universirtié, 
de  la  îacul'té  mixte  de  médecin©'  et  de  'phar¬ 
macie  de  l’aniversité'  de  Troulouse,  .est  trans- 
formée  en  chaire  de  clinique  .du  can.cer. 

VACCII^VULES 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines,  PARIS 

M.  Duouîng,  profeeseur  'sans  chaire,  e-st 
nomm.é,  à  compter  du  1er  novembre  1935, 
professeur  de  cliniique  du  cancer  (hudiget  .de 
l’uni'Wersité)  à  la  faùulté  mixte  de  médeoiii'e 
et  de  pharmacie  de  l’uni'Versité  de  Touliousie. 

M.  M'onges,  professeur  sans  chaire,  est  H'om- 
mé,  à  'Compter  du  Ier  novembre  1936,  profeis- 
seur  de  pathologie  interne  et  giémémate  à  la 
faculté  mixte  de  méde'Cii'n'e  ©é'néà?al'e  .et  ool'o- 
niate  et  'de  pharmaoie  de  l’un'iversité  'd’Aix- 
Ma.rsei'llLe. 
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IIPOSPLÉNINF 


Contre  l’ADYNAMIE  : 


en  ampoules  ou  en  gouttes 


Contre  la  SCIATIQUE,  le  RHUMATISME  : 

FRISSE 


c/iaque  ampou/e  contient  :  0  gr.  50  de  Salicylate  de  Benzyle 
0  gr.  10  de  Camphre 


à  l’Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  Jasmin,  PARIS 


<sorvU>e 

t'cCConle, 

inte^tlnciCe- 


QM/»L£r 


Qui  a  été  enrichi  en  éléments 
cellulosiques  à  l’aide  de  mou¬ 
tures  très 


fKm  ua  ptocLult  de  oiqîme. 


PHYSIOLOGIE  THÉRAPEUTIQUE 


INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOGIQM 


les  deos  senms  du  principe  aotlnnemipne: 

Le  foie  et  le  muscle 


"Les  travaux  de  Whipple,  Minot,  Murphy, 
Cohn,  Castle,  ont  bien  montré  que  la  théra¬ 
peutique  antianémique  était  avant  tout  l’ad¬ 
ministration  d'un  principe  antipernicieux  ré¬ 
parti  dans  tous  les  tissus  de  l’organisme, 
mais  surtout  stocké  d’une  façon  considérable 
dans  le  parenchyme  hépatique.  Ce  facteur  an- 
tianémiqne  est  pour  ainsi  dire  inexistant  dans 
le  sang  lui-m'éme. 

Le  principe  antianémique  peut  exister  sous 
deux  aspects  différents,  libre  ou  fixé. 

Libre,  c’est  le  principe  hépatique  dont 
\Miipiple  a  le  premier  montré  l’existence  et 
l’activité. 

Fiçé,  c’est  le  principe  musculaire  qui  ne 
sera  libéré  que  sous  l’action  du  suc  gastrique. 
C’est  le  facteur  extrinsèque  de  Castle  ,  (par 
opposition  au  fadeur  intrinsèque  gastrique). 

Cette  libération  du  '  principe  autianémique 
musculaire  a  été  prouvée  in  vitro  et  in  vivo. 

In  vitro,  la  digestion  artificielle  de  la  vian¬ 
de  de  bœuf  cru  libère  un  facteur  antianémi¬ 
que  susceptible  de  provoquer  une  importante 
crise  réticulocytaire. 

In  vivo  on  retrouve  ce  môme  principe  dans 
le  suc  gastrique  d’un  individu  qui  vient  d’in¬ 
gérer  de  la  viande  de  bœuf  cru. 

Il  semblerait  donc  a  priori  que  la  conjugai¬ 
son  hépatiocarnée  amenant  à  l’organisme  les 
deux  facteurs  anlianémiques  soit  la  thérapeu¬ 
tique  idéale. 

Les  essais  thérapeutiques  ont  jusqu’ici 
alors  paru  prouver  cette  conception. 

Sans  doute  y  a-l-il  autre  chose  cfu’une  sim¬ 
ple  addition  de  forces  convergeantes,  il  y  a 
interréaction  des  deux  produits  mis  en  pré¬ 
sence. 

Qu’il  en  résulte  une  exaltation  du  princi¬ 
pe  hépatique,  c’est  possible,  qu’il  y  ait  libé¬ 
ration  d’une  partie  du  principe  musculaire 
fixé,  c’est  vraisemblable.  Le  mécanisme  reste 
dans  le  domaine  des  hypothèses,  un  fait  est 
là,  le  pouvoir  autianémique  initial  est  multi¬ 
plié. 

D’ailleurs,  il  ne  faut  pas  omettre  qu’il  y  a 
dans  cette  association  d’autres  facteurs  réglo- 
bulisants  qui  interviennent.  Ce  sont,  d’une 
part,  des  acides  aminés  très  abondants  dans 
le  tissu  musculaire,  acides  aminés  dont  Fou¬ 
lés  et  Thivolle  ont  montré  le  pouvoir  héma¬ 
togène  de  certains. 

Cfe  sont  des  vitamines,  en  parlirùlier-  la  vi¬ 
tamine  B  bydrosoluhlè  dont  Ic’rWé'  esf  'indé- 
niable  dans  la  régénération  globulairè. 

Enfin,  le  tissu  muscidaire  est  très  riche  en 
dialases  de  toutes  sortes,  en  ôxjdases.  Il  exis¬ 
te  dans  le  muscle  comme  dans  l’extrait  hépa¬ 
tique  un  facteur  suscejïtible  de  transformer 
l’hémoglobine  en  méthémoglobine,  ce  qui  est 
la  signature  de  processus  extrêmement  actifs 
d’oxydation.  «  On  sait  que  quand  la  méthé¬ 
moglobine  se  forme  dans  l’organisme,  les  pro¬ 
cessus  de  régénération  jirésentent  un  maxi¬ 
mum  d’activité.  »  (Morhardt,  Presse  Médi¬ 
cale,  22  février  igSS.) 

C’est  sans  doute  pour  ces  multiples  raisons 
que  la  synergie  hépatocarnée,  encore  foute 
récente,  jouit  cependant  déjà  de  la  faveur  des 
thérapeutes.  Il  n’est  pas  banal  de  voir,  après 
les  travaux  très  modernes  de  l’Ecole  améri¬ 
caine  sur  l’Hépatothérapie,  la  vieille  Zomo- 
Ihérapie  de  Richet  et  Héricourt  reconquérir 
droit  de  cité  et  s’inscrire  à  l’avant-garde  de 
l'actualité  médicale. 

'■  Hnofoiir  TYrrPTns 


Je  BERCK- PLAGE  (P.-Je-C.) 


Maison  d’éducation  et  de  iraiiement 
mur  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  intellectueiie 

Enfants  difiiciles 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  —  Travaux  manuels 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assistant  des  Hôpitaux  de  Paris 


INDEX  - 

I  THËftAPEyTipW 


CAPARLEM 


Huile  de  Haarlem  vraie,  natu¬ 
relle,  extra-Pure  et  Polyui- 

Brus  oxyoedrus). 


FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulinea  dotta 
à  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  !  1  à  2  oapaullnes  à  chaque  repat. 

Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  ;  Choléoystl 
tes,  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Cholécji- 
teotomi-es,  Litbiases  rénales,  Pyélonéphrites,  O 
libaoilluries. 

LABO'RATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


THËOSALVOSE  (cachets)  ^ 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartéinée  • 
Barbiturique.  Cafélnée,  lithinée,  phosphatée. 

VANADARSINE  (Arséniate  de  Vanadium) 

Stimulant  général 


Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  rue  do  Cbercbe-U 

PARIS 


TOMÛIIE  ROCHE  ces  physiques  et  stimn-  j 

lant  de  l’activité  cérébrale.  Convalescence,  sur 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  cuillerées  h  café  aux  repas. 

CIDAD  DAmr  Imprégnation  gaiacolée  à 
iJlltUT  AUvUIj  hautes  doses  sans  aneUD 
AU  THIOCOL  inconvénient. 

Toutes  les  affections  des  voies  respiratoires  : 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  2  à 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures. 

Produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Ci»,  10,  me 
Grillon,  Paris  (IV). 


Le  3  de  la  Revue 


UNION  THÉRAPEUTIQUE  » 

Association  internationale  fondée  en  1934 


EST  PARU 


L’asaeinbllée  générale  amiueiHe  de  1’  «  Union 
Thé:ria;p.eu.tiçcui0  »  aura  lieu  le  mercredi  9  oc¬ 
tobre  iproohain-à  la  Faculté  de  :M-édiei(àne  dé 
Paris.  Les  conseillers-rapporteurs  traiteront 
les  qinestions  snivaiw-es  : 

Nos  connaissances  aotuellee  siur  l'h-Qirmo-ne 
mâie,  par  M.  le  Prof.  ag.  -Guy  Lar-odhe  ;  la 
chirm-gà©  du  eplanohinique  dans  l’hyipieirt-en- 
slon  artéa-ielle,  'pax  M.  le  Pir,o,f.  aig.  René  Fon¬ 
taine  (de  .Strasibourg)  ;  les  comip-osés  ànti- 
inomiaux  en  tbéraipeuitiqu’e,  ip,ar  M.  J.  La  Bar¬ 
re  (ide  Bruxelles). 

Dans  rapirès-midi,  à  15  heures,  se  tiendra, 
la  iséianoe  plénière  de  runioin  Thérapeuitique 
et  de  la  Société  dte  Thérapeutiqiue  de  Pai'is. 

■  L’ordre  du  jo-ur  sera  le  suivarit  : 

L’iéç[Ui-liba'e  physico’Ohimiçpue  et  giand-ulai- 
re  .dans  le  traitement  -des  spasmes  viscé-raux, 
par  M.  le  iPirof.  Pende  (de  Gènes)  ;  les  sub- 
sitances  sipasmogènes  et  leuire  antagonistes, 
par  M.  le  Prof.  Burgi  (de  Berne)  ;  lia  médi¬ 
cation  ■■neirveuse  sédartiive  des  spasmes,  par 
M.  le  Docteur  J.  Decourt  ;  la  physiothérapie 
des  spasmes  et  des  al'gies  ylscé.raleis,  ipar  M, 
le  Docteur  De'llherm. 

.Les  demandes  d’adhésion  à  runioin  Théra- 
peutlçBue  -doivent  être  adressées  au  secrétiad- 
re  igénéral  :  Docteur  G-  Leven,  2-4,  rue  Téhé¬ 
ran,  Paris  (8®). 


Voir  page  7  le  magnifique 
voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines 

_ _ £Ê^. 


aux  principes  utiles  du  GUI 

SpécifiquB  de  l’Hypertension 
NON  vaso-constricteur 


REGULATEUR  du  TRAVAIL  du  CŒUR 

Diurétique,  Antialbuminurique, 
Antihémorragique  (Ménopause,  etc.) 
Antiscléreux. 

6  à  10  Pilules  par  jour  entre  les  repas. 

Laboratoires  du  D'  M.  LEPRINCE 

e2,  Rue  de  la  tour,  PARIS  m 


LB  MONDE  lUR  MON  MIROIR 


L’échéance  est  proche.  Le  peuple 
[tançais  va  avoir  à  jiayer  toutes  les 
erreurs  qu’il  a  commises  depuis  quinze 
ans. 

Quand,  après  des  années  d’angoisse  et 
,!f  craintes  motivées,  la  victoire  fut  ve-' 
nue,  la  France,  anémiée,  s’est  assoupie. 
I>  fut  l’heure  des  pirates. 

Les  finances  publiques,  apjjauvries  de 
iévère  façon  pendant  les  hostilités,  fu¬ 
rent  mises  au  pillage  par  une  bande  de 
|irofiteui's  qui,  composée  d’abord  des 
flienapans  qui  s’étaient  enrichis  avec  les 
oarcliés  de  guerre,  devint  ensuite  in¬ 
nombrable  comme  une  nuée  de  saute¬ 
relles,  telle  était  la  facilité  du  gain  illi¬ 
cite,  et  vu  rimpunité  assurée  par  les 
complicités  politiques. 

La  combine  fit  des  millionnaires  avec 
te  ignares  et  des  crapules.  Les  répara¬ 
tions,  les  indemnités  de  guerre,  les  pen- 
ions  devinrent  le  jjrétexte  à  des  gaspil¬ 
lages  de  milliards.  Les  notions  de  mo¬ 
rale,  d’effort,  de  conscience  s’estompè¬ 
rent  et  disparurent.  Les  ventres  se  dorè¬ 
rent  sans  vergogne  grâce  aux  pires  tra¬ 
ite.  Des  fortunes  colossales  s’édifièrent 
i|iii  n’avaient  à  leurs  bases  que  du  fu¬ 
mier  et  qui  ne  recevaient  cependant  des 
foules  que  des  commentaires  flatteurs. 

Comme  le  commerce,  la  politique  se 
gangrena  vite  et  chacun  des  renouvelle¬ 
ments  de  la  Chambre  rassembla  comme 
députés  les  plus  médiocres  et  les  moins 
esümables  d’entre  les  citoyens.  Car  les 
lege  étaient  conquis  à  prix  d’or  et 
ceux  qui  pouvaient  se  les  payer  étaient 
redevables  de  leur  fortune  aux  malver¬ 
sations  tolérées  et  aux  collusions  lucra- 

Mais  si  la  Fortune  est  un  levier  qui 
peut  servir  à  lever  d’énormes  fardeaux, 
elle  écra.se  aussi  bien  ceux  qui  sont  in¬ 
capables  de  s’en  servir.  Les  clientèles 
itmes  se  montrèrent  de  plus  en  plus 
exigeantes  et  le  jour  devait  venir  où 
l'on  ne  saurait  les  satisfaire.  Ce  jour  est 
arrivé.  Les  gouvernants  sont  aux  abois. 
L’heure  de  l’échéance  a  sonné. 

Si  ceux  qui  constituent  la  force  vive 
du  Pays,  c’est-à-dire  ceux  qui  possèdent 
le  capital  intelligence,  le  capital  éner¬ 
gie,  le  capital  richesse  avaient  eu  assez 
de  clairvoyance,  ils  eussent  pu,  depuis 
1926,  s’essayer  utilement  à  donner  satis- 
iaclion  aux  aspirations  qui  se  faisaient 
jour  et  à  construire  des  cadres  logiques 
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Traitement  des  affections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  du  sgsteme-nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
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pour  l’évolution  d’un  monde  nouveau. 

Mais  la  politique  des  intérêts  alimen¬ 
taires  maintint  les  yeux  clos  aux  égoïs¬ 
mes  des  clans  privilégiés.  Tout  chacun 
savait  que  le  vaisseau  faisait  eau  de 
toutes  ])arts  et  qu’il  ne  pourrait  en  un 
tel  état  se  maintenir  longtemps  à  la  sur¬ 
face,  mais  [lersomie  ne  voulait  faire  le 
moindre  sacrifice  pour  le  sauver.  L’élite 
se  murait  pour  ne  pas  entendre  les 
bruits  du  dehors.  Elle  ne  voulait  pas 
convenir  que  le  volcan  sur  lequel  elle 
continuait  de  danser  grondait  sinistre¬ 
ment.  Le  S.  O.  S.  est  maintenant  lancé, 
qui  donc  lui  répondra  ? 

Faut-il  espérer  quelque  chose  d’heu¬ 
reux  de  cette  coalition  invraisemblable 
qui  réunit  des  hommes  de  toutes  les 
teintes  politiques  pour  monter  à  l’assaut 
d’un-  péril  imaginaire  ?  On  veut  faire 
front  contre  le  fascisme  !  Mais  qui  donc, 
eu  France,  incarne  le  fascisme  ?  Quel- 
est  l’homme,  quelle  est  l’organisation 
qui  a  fait  étalage  d’une  doctrine  qui 
puisse  être  rapprochée  de  celle  de  Mus¬ 
solini  ou  d’Hitler  ?  Cette  coalition  est 
donc  un  monstre  sans  cei-velle  qui  ne 
peut  que  créer  un  désordre  utile  à 
d’autres. 

C’est  le  parti  communiste  qui  profi¬ 
tera  de  ce  rassemblement  de  tous  les 
partis  de  gauche.  Sous  le  prétexte  de 
sauver  la  république  d’un  danger  ima¬ 
ginaire,  des  milliers  de  citoyens  feront 
docilement  le  lit  de  la  Révolution. 

Or,  que  sera  cette  révolution  ?  Elle 
sera  la  réalisation  du  ]jrogramme  établi 
|)a’r  les  hommes  qui  gouvernent  la  Rus¬ 
sie.  Et  quel  est  ce  programme  ?  La  dis¬ 
parition  de  la  propriété  individuelle 
pour  l’intégration  dans  l’Etat  de  tout  ce 
qui  apijaitieiit  à  des  particuliers  ;  la 
disparition  de  tous  les  bénéfices  du  tra¬ 
vail  individuel  pour  le  compte  de 
l’Etat  ;  la  disparition  du  patron  contre 
lequel  on  peut  se  mettre  en  grève,  qu’on 
l>eut  quitter  en  le  narguant  quand  bon 
vous  semble,  pour  le  remplacer  par 
l’Etat  contre  lequel  tout  mouvement 
d’humeur  sera  interdit  et  qui  vous  tien¬ 
dra  asservi  à  votre  travail  comme  jadis 
le  manant  l’était  à  une  terre  qui  ne  de¬ 
vait  jamais  lui  appartenir. 

rVoir  la  suite  page  6). 


CONCOURES 
pour  la  nomination  d’un  inspecteur  départemental 
d’hygiène  des  Vosges 

Il  sera  ouvert  à  Paris,  au  ministère  de  la  Santé 
publique  et  d©  l’Education  physique,  un  concours 
sur  titres  pour  la  nomination  d’un  inspecteur  dé¬ 
partemental  d’hygiène. 

iLes  candidats  à  oet  emploi  devront  être  Français, 
âgés  de  vingt-cinq  ans  au  moins  et  de  quarante- 
cinq  ans  au  plus,  au  3i  décembre  l’gjô,  et  être 
poum-us  du  diplôme  de  dO'Cteur  en  médecine  (di¬ 
plôme  d’Etat). 

Un  droit  de  priorité  sera  réservé  aux  médecins, 
exerçant  ou  ayant  exercé  pendant  deux  ans  au 
moins  des  -  fonctions  d’hy,giéniste3,  ainsi  qu’aux  di¬ 
plômés  des  Instituts  d'hygiène  universitaires  fran¬ 
çais.  Les  premiers  ne  sont  pas  soumis  à  la  limite 
d’âge  indiquée  au  paragraphe  précédent. 

Les  demandes  rédigées  sur  timbre  devront  être 
adressées,  avant  le  a8  juillet  rgSS,  au  préfet  des 
A'osges,  à  qui  il  convient  de  s’adresser  pour  obte¬ 
nir  tous  renseignements  complémentaires,  notam¬ 
ment  la  liste  des  pièces  h  fournir  par  les  candidats. 

Le  traitement  va,  par  échelons,  de  Aa.ooo  à 
54.000  francs.  Il  s’y  ajoute  les  avantages  consentis 
aux  agents  du  département  (indemnité  de  résidence 
et  de  charges  de  famille)  et  une  ristourne  d©  20 
pour  100  sur  les  analyses  payantes  du  laboratoire 
de  bactériologie,  ristourne  évaluée  à  5. 000  francs 
par  an.  L’inspecteur  d’hygiène  est  inscrit  à  la 
Caisse  départementale  des  retraites. 


Ulcères  variqueux 
Plaies  atones 

Ulcérations ,  Eschares 
Plaies  désunies 
Dermatoses 
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CALMANT  de  la  TOUX 

DOSES.  —  Adultes  :  De  2^6  Dragées  par  jour 

à  avaler  san3  les  croquer. 

Enfants  :  selop  l'âge. 
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JEst  sous  ses  quatre  formes  :  I^URE,  CAFÉilNÉiE,  EHOSEHATÉE,  EITHINÉE 
ie  plus  ACTIF,  le  plus  CONSTANT,  le  plus  INOFEENSIE  des  DIURÉTIQUES 

laboratoire:  de  la  SANTHÉOSE:,  4,  rue  du  Roi-de-Sieile,  PARIS  C4*^) 

Antisepsie 

par  l'Hexaméthylène  tétramine 
en  milieu  d’acidité  convenable 
grâce  à  l’acide  benzoïque 

Diurèse 

par  un  extrait  spécial  de 
Stigmates  de  maïs  et  buchu 
diurétiques  efficaces  et  doux 

Sédation 

par  son  excipient  balsamique 


INFECTIONS  VESICO-RENALES 
MALADIES  INFECTIEUSES 


1  à  3  cuillerées  à.  café  par  jour 
Solution  aromatique  de  goût  agréable 
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[Suite  et  fin  de  la  page  5'. 

Que  des  hommes,  se  disant  républicains 
et  par  conséquent  les  héritiers  de  cette 
révolution  française  qui  a  libéré  Findivi- 
du  de  ses  attaches  féodales,  fassent  chorus 
avec  les  communistes  dont  le  programme 
est  aux  antipodes  de  la  liberté  individuel¬ 
le,  voilà  qui  ne  se  conçoit  guère.  Voilà 
cependant  ce  qui  est.  Que  les  mécon¬ 
tents  de  leur  sort  aspirent  à  un  régime 
d’esclavage  et  de  misère,  voilà  qui  ne  se 
conçoit  pas  davantage  et  voilà  cependant 
ce  qui  est. 

Pourquoi  en  est-il  ainsi  ?  parce  que  le 
peuple  est  indignement  trompé  par  des 
üagorneius  qui  sont  les  agents  de  Mos¬ 
cou  et  qui  lui  peignent  la  révolution 
communiste  comme  devant  lui  ouvrir 
la  porte  du  Paradis.  Ce  n’est  pas  pour 
le  bien  du  peuple  français  que  les  pro¬ 
pagandistes  payés  par  la  Russie  veulent 
faire  la  révolution  en  France,  mais  pour 
se  servir  de  la  France  contre  l’Allema¬ 
gne  et  contre  l’Italie  où  des  régimes  de 
fer,  qui  ne  sont  cependant  pas  tendres 
aux  capitalistes  et  aux  employeurs,  ont 
impitoyablement  barré  la  route  au  mar- 

La  guerre  contre  l’Allemagne,  voilà  le 
but  du  communisme  qui,  en  ce  moment,- 
en  France,  accepte  de  se  joindre  aux 
partis  bourgeois  contrairement  à  tous  les 
principes  d’exclusivisme  de  classe  dont 
il  s’était  fait  une  règle  sévère  jusqu’à 
présent. 

Voilà  ce  qu’à  l’heure  actuelle  tout 
homme  qui  aime  la  France  et  le  régime 
républicain  a  le  devoir  de  répéter  aux 
foules  pour  éviter  le  péril  de  l’heure. 
Ce  cap  dangereux  une  fois  franchi,  il 
faudra  reconstruire  d’ans  la  Paix  mie 
ère  de  justice,  de  travail  et  de  concorde. 

J.  CRINON. 


Contribution  à  l’Histoire  du  Thermo-Climatisme  Social 

Un  Cinquantenaire  Scientifique 

à  célébrer 

A  la  fin  du  siècle  demieir,  vw  1883-1884, 
un  médecin  de  Teuious©  bien  connu,  le  d»c- 
teiuir  Pttranit,  .venait  soigner  à  L/UiChon  ’sies 
rhumatismes  par  les  bains  de  vaipèiurs  srtl- 
funées,  par  les  étavee.  Et  comme  son  arthri- 
tii&me  se  portait  sur  ses  oreilles,  «t  qu®  son 
audition  baissait,  ü  ©mpartait,  dans'  l’ètuve, 
une  poiire  die  'Politzer  et  se  dionnait  'dw  dou¬ 
ches  d’air,  dans  les  trompes  d’Eustache,  par 
le  procédé  inventé  par  l’otologiste  die  Vien¬ 
ne.  U  raconta  oetla  à  Ses  confrères  de  Lu- 
chon. 

L’un  d’eux,  le  docteur  iGouiraud,  de  Nan¬ 
tes,  'qui  exerçait,  l’été,  la  médecine  à  Bagnè- 
res-de-Luchon,  se  dit  qu’il  serait  enooire  pré¬ 
férable  d’envoyer  des  vapeurs  sulfurées  des 
humages  luohonnais  dians  l’oreille  moymniei 
à  l’aide  de  la  sonde  d’Itard-. 

Il  fit  faire  une  poire  spéciale  analognie 
aux  poires  des  pulvérisaÆio-ns  avec  baHon 
pour  avoir  un  courant  continu  de  vaip'enre, 
munie  d’une  soupape  iparmettànt  d’aspirer 
les  vapeurs  aux  bouches  de  ’humages  et  de 
les  envoyer  dans  le  ballon  régulaileur. 

En  1885,  il  y  a  cinqnarate  ans,  .11  faisait  'ses 
premières  insufflations  de  vapeurs  sulfurées 
dans  les  tromipes  d’Enstacbe.  Il  rédügea  mê- 
jne  une  note  pour  faire  une  communication 
au  premier  congrès  international  d’hyxirolo- 
giè  qui  devait  avoir  lien  à  Biarrit.z  en  1886. 

Le  docteur  Go'uraud  ne  jput  aller  à  Biarrlitz 
en  1886.  Il  cessa  ensuite  d’exercer  la  méde¬ 
cine  à  Luchon. 

■Mais  le  doctem’  E.  de  Lavarenne,  .qui  avadit 
reçu  les  premières  confidences  die  Gouraud 
sua*  ce  traitement  spécial,  s’ap.pllqnera  à  vul- 
gariaer  ce  modie  de  traitement. 

Après  une  dizaine  d’années  .d’éifiudes  et 
d’expéirienoes,  de  Lavarenne  publiait,  en 
1904,  son  travail  sur  la  «  prophylaxie  let  trui- 
tem.ent  de  la  surdité  »,  et  l’année  suivante, 
le  docteur-  B.  de  Gorsse  fixait  dé.flniitlvemant 
les  mdiioations  du  traitem.ent  du  ca.ta'iirhe  tfu- 
bo-tympanique  et  des  scléroses  o#qiues  par 
(I  l’insufflation  des  vapeurs  s'ulfuneuses  .na-. 
tnrelles  ». 

La  technique  luchonnaise  était  lancée,  .et 
c’.est  die  cette  .époque  qn®  date  l’esisor  d’.um 
traitement  spécial  qui  a  fait  de  Baignèresr 
de-Luchon,  suivant  lie  mot  du  'professeiuï 
Landouzy,  la  station  de  la  surdité. 

•Un  jonr  il  sera  possible,  s'ans  violér  aucun 
secret  médical,  de  citer  'les  hautes  person¬ 
nalités  'du  monde  politique,  .du  monde  .scien¬ 
tifique  .qui  seront  Venues  à  Luchon.  traiter 
leur  surdité. 

Nous  croyons  savoir  qu’une  histoire  anec¬ 
dotique  de  ia  .staition  est  en  prépaxartiion .  et 
que  nous  la  lirons  biemrtôt  sous  la  signiatuire 
du  docteur  Moainéry,  membre  .die  ia  Société 
française  d’histoire  de  la  médecine. 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
à  la  page  ». 


Â  propos  du  Secret  Proiessionnel 


Un  voeu  Je  I  AcaJémie  Je  MéJecine 

M.  Henri  Hartmann,  au  nom  d’une  commission 
composée  de  W'.M.  Balthazard,  Béclère,  Hartmann, 
Lenoir  et  Siredey,  président,  apporte  un  rapport  ! 
dont  voici  la  conclusion  :  ' 

Le  mois  dernier,  le  Secrétaire  général  de  r.tca- 
démde  de  Médecine  a  reçu  une  lettre  du  Secrétaire. j 
de  la  Fédêratio.n  corporative  des  médecins  de  la 
région  parisienne  protestant  contre  un  projet  de 
M.  'Martin,  sous-directeur  de  la  Caisse  interdépar¬ 
tementale  d’assurances  sociales  de  Seine  et  de  Sei- 
.  ne-et-Oise. 

Deux  articles  de  ce  projet  avaient  inquiété  nos 
confrères.  , 

1°  La  bonne  qualité  des  soins  devra  pouvoir  Jlfe 
contrôlée,  et  le  médecin  contrôleur  de  la  Caiso 
devra  avoir  la  faculté  de  les  co.ntrôler. 

a”  Il  sera  tenu  à  la  Maison  de  santé  des  fiçlm 
médicales  contenant  indication  du  diagnostic,  do 
traitements  et  des  interventions,  pour  être  mires 
à  la  disposition  éventuelle  des  médecins  coiiltê- 

Ces  articles  dht  le  gros  inconvénient  de,  ne  pas 
tenir  compte  de  la  règle  du  secret  professionnel,  i 
question  qui  a  déjà  été  discutée  à  notre  tribupe  en  ' 
192.8.  Nous  .ne  croyons  pas  qu’il  y  ait  lieu  de  mo¬ 
difier  la  règle  que  nous  avions  admise  à  ce  mo¬ 
ment.  Certes,  il  est  compréhensible  que  les  caisses 
cherchent  à  se  défendre  contre  les  agissemenls  de 
quelques  très  rares  médecins  qui  sympathisent  ua.i 
peu  trop  avec’  leurs  malades.  H  n’en  est  pas  moins 
vrai  que  l’on  ne  peut,  pour  quelques  cas  délic¬ 
tueux  exceptionnels,  supprimer  la  règle  du  secret  1 
médical.  Aussi  votre  commission  prcpose-t-elle  le 


«  Les  malades  ont  droit  au  secret  proféssion-? 
nel  de  la  part  des  médecins.  Ce  droit  doit  être 
maintenu  aux  malades  assujettis  à  la  loi  sur 
les  assurances  sociales.  En  conséquence,  l’Aca¬ 
démie  de  Médecine  est  d’avis  que  les  méde¬ 
cins  traitants  ne  peuvent  communiquer  des 
renseignements  d’ordre  diagnostique  .ou  thé- 
rapeutique  qu'à  des  médecins  tenus  au  se¬ 
cret.  » 

Le  rapport  et  le  vœu  seront  discutés  dans  une 


Un  vœu  Je  la  Société  Je  Ckirnrgie 

La  Société  nationale  de  chirurgie,  réunie  en  c 
mité  secret  le  26  juin  ipSS,  a  approuvé  la  motic 
suivante  : 

«  La  Société  Nationale  de  Chirurgie,  société 
scientifique,  n’a  pas  à  donnaîlre  des  questions  pro¬ 
fessionnelles. 

»  Ceipendant,  déférant  à  l’appel  qui  lui  est  adres¬ 
sé  par  la  Fédération  corporative  des  médecins  de 
la  région  parisienne  et  soucieuse  de  voir  respecler 
dans  son  intégrité  un  des  principes  fondamenlaüi’ 
de  l’exercice  de  la  médecine, 

»  Constatant  que  certaines  -des  dispositions  pro¬ 
posées  par  la  Commission  .nationale  Caisses-Confé¬ 
dération  des  syndicats  médicaux  sont  établies  - 
méconnaissance  des  obligations  imposées,  par 
tradition  médicale  française  et  par  l’art.  du 
Code  pénal  qui  vise'  tous  ceux  qui,  par  état 
profession,  sont  dépositaires  des  secrets  des  1 

1)  Constata.nt,  du  point  de  vue  particulier  du 
contrôle,  que,  depuis  l’arrêt  de  la  Cour  de  Cass; 
tion  du  9  mai  igSS,  la  jurisprudence  interdit  a 
médecin  traitant  de  révéler  au  médecin  contrôleur 
quoi  que  ce  soit  concernant  le  malade  confié  à  ses 
soins,  celte  révélation  constituant  le  délit  de  viola¬ 
tion  du  secret  professionnel, 

))  Déclare  inacceptables  toutes  dispositions  qui, 
d’une  façon  ou  d’une  autre,  exposeraient  les 
lades  à  la  divulgation  de  leurs  .  secrets,  par 
qu’ils  sont  obligés  de  mettre  dans  la  confidence.de 
ces  secrets,  » 


Inauguration  à  Nancy  de  l’Hôpital  Laianne 

(Centre  de  malariatbérapie) 


Le  2  juin,  à  l’occasion  d’une  »  Jonmée'mé-j 
d-icale  »  organisée  par  la  Faculté  de  médeeine,- 
a  eu  lieu  la  visite-inauguration  du  centre 
«  pour  le  traitement  en  cure  libre  des  svphüB 
nerveuses  rebelles  ».  Po-ur  peiripétuier  la  mé; 
moire  de  son  principal  organisateur,  le  regret¬ 
té  président  de  notre  Association  amicale,  le 
nouveau  service  a  reçu  le  nom  d’hôpital  La- 
lanne. 

Près  de  deux  cents  praticiens  des  .départe¬ 
ments  lorrains,  du  Luxembourg,  du  Bas-Rhin 
et  de  la  Haute-Marne  y  assistaient.  En  présen¬ 
ce  de  MM.  Bosney,  préfet  de  M.eiurth'ecet-Mo- 
selle,  du  professeur  Daniel  Santenoise,  du 
m'édecin  général  Spire,  du  docteur  Gavailloii, 
du  p.ro.féisseur  Levadlti,  des  président  des- 
Syndicats  médicaux  des  divers  départements,, 
les  congressistes  'furent  reçus  par  'le  Direc- , 
teur  et  les  médecins-chefs  de  J’Asile  de  Maré- 
ville.  Notr.e  jeune  collègue  Lalanne  était  éga- 
lem^ent  présent.  ■ 

Après  une  allocution  à  M.  le  'doyen  Spil!- 
mann,  qui  retraça  Thistorique  de  la  création.  1 
du  nouveau  centre  ,et  rapp.e.la  le  rôle  essen-- 
tiel  du  dO'Cteur  R.  Lalanne,  M,  le  .docteur 
Aubry  exposa,  dans  une  brillante  .causerie, 
les  difficultés  du  diagnostic  de  la  paralysie 
générale  et  les  diverses  modali'tés  du  traite-, 
ment  de  cette  affection.  Il  montra  comment-; 
la  malariathérapie  doit  être  considérée  actuel-'’ 
lemient  comme  '  le  traitement  de  choix  des 
syphilis  nerveuses  rebelles,  et  indiqua  les 
raisons  po-ua*  lesquelles  cette  thérapeutique  ne’ 
saurait  être  appliquée  que  dans  un  service 
hosipitaber. 

M.  le  piréfet  Bosney  appo-rta  aux  organisa¬ 
teurs  du  centre  le  témoignage  de  la  recon-, 
naissance  et  de  la  soiUicitude  de  r.-^dministra-- 
tion  départementale. 

Une  visite  instrjjcüve  termina  la  réunion, 
et  permit  aux  congressistes  de  .constater,  te- 
fonctionnement  très  actif  du  nouveau  service,, 
dont  les  lits  sont,  hélas,  déjà  tous  'occupés. 


Mété  de  Médecine  de  Paris 


hmine  syphtlitique  du  thorax  aijant  siviulê 
,i.  iiticèi  froid.  Guérison  radicale  par  le  irai- 
:ml  spécifique.  —  MM.  A.  Tandieu  et  P. 
«ain  communiciuent  l’observation  d’une  ma¬ 
ille  de  32  ans  soigné©  pendant  toit  mois  sans 
mèi  pour  une  suppuration  froid©  du  thorax, 
farilivement  survint  un©  ulcération  nettement 
SfîiiMque,  Le  traitement  arsénobemzo ligue 
ijliaina  la  guérison  rapide  et  définitive  et  des 
liions  cliniguement  .syphilitigues  et  dæ  lé- 
o'ins  anciennes  dont  les  caractères  cliniques 
/■lient,  à  s’y  miéiprendre,  ceux  d’une  suppura- 
r:i  bacillaire. 

[J  chirurgie  du  cholédoque  cri  deux  temps- 
■1?  MnignUé.  —  M.  Pierre  Le  Oac  montre  gu© 
;rS?«  k  la  Æolédocographie  et  à  la  cholangio- 
.■niphie,  par  injection  de  ténébryl  dans  une 
àado  vésiculaire  ou  dans  un  drain  de  Kehr, 
«peut  se  rendre  compte-:  1"  de  la  perméabi- 
jlédela  voie  biliaire  .principale.;  2’’  de  la  né- 
((ssité  ou  non  d’une  intervention  chez  un  li- 

■  -  ;  3°  de  ,1a  durée  suffisante  d’un 

_ biliaire.  'Gliez  un  ictérigue  fatiigu.é, 

s  borner  à  faire  d’abord  un  anus  biliaire, 
Isiw  ensuite  une  exploration  radlolo.giqué, 
.Mi  décidera  de  la  nécessité,  ou  non  d’une  o.pé- 
■ption  nouvelle,  c’est  •  augmenter  les  chances 
jejpiérison,  tant  sont  graves  chez  ces  malades 
Btj  opérations  en  un  temps. 

iVumineuse  tumeur  du  cordon  spermatique. 

■  M.  Piêne  Le  Gac  nous  dit  que  les  tum.eurs 
téùgnes  'du  cordon  .spermatique  sont  rares, 
■"  .rapporte  l’observation  d’une  tumeur  in- 
„_isante  par  son  volume,  son  poids  {1  .kilo 

sa  struotuTC,  il  s’agissait  d’un  flbromyo 
".pome.  Le  .tealteanent  doit  être  rablatio.n  .de 
UumeuT,  avec  conservation  .du  testicule  qui 
^impossible  dans,  le  cas  particulier  où  la 
sstration  droite  .a  .été  indispensable. 

Problème?  de  pathologie  générale  liés  aux 
nUitions  nocives  du  sol.  —  Mlle  A.  Besson 
iipporte  un.certain  nombre  de  cas  pathologl- 
jjes  très  variés  (cancer,  tuberculose,  hyper¬ 
tension,  goitre,  .phénomènes  nerveux,  insom- 
lif;'  ayant  été  observés  dans  des  lieux  où 
lurent  détectés  par  les  .pî-océdés  raidiestihési- 
ïies  (baguette  et  pendule)  l’existence  de  ra- 
âtions  nocives.  Cett©  étude  doit  être  poursui- 
(ie  systémaüquenient  .pour  que  l’on  puisse  se 
faite  une  idée  de  plus  en  .plus  nette  sur  l’in- 
cMenoedes  facteurs  ttelluriques  en  matière  de 
paibolOigie  générale. 

Propos  rompus  sur  le  mal  de  Pott.  —  M.  C. 
ioeéerar  est  de  plus  en  plus  convaincu  que  .le 
mal  de  Pott  se  présente  ©xoeptionneUiement 
;«  sa  forme  classique  :  déformation,  symptô- 
ites  nerveux  et  abcès.  Le  plus  .souvent,  on  a 
ilaire  à  des  formes  larvées,  discrètes  .et  uni- 
symptomatiques.  Chez  l’enfant,  .dont  les  vertè- 
tr«  réagissent  peu,  les  formes  muHâvertébrà- 
.'sseont  fréquentes  .et  la  .gibbosité  est  le -seul  si¬ 
gne  conciliable,  parfois,  avec  un©  .ceartaine 
fouplesse,  d’où  la  difficulté  du  diagnostic  sur- 
wiS  s’il  y  a  scoliose.  Quant  à  l'adulte,  la  for¬ 
me  nerveuse  d’.emblé©,  à  la.çgu.elle  ont  été  oon- 
ïMées  des  tlièses  récentes,  ©st  maintenant 
Ken  connue  des  services  d©  neurologie.  On 
vji(  aussi  l’abcès  .comme  symptôme  de  début 
et  comme  seul  symptôme.  D’une  façon  .géné- 
■  bien  des  -erreurs  de  diagnostic  seraient 
.  ..jes  si  rincidiosité  et  l’extrême  lenteur 
)il'«volutlon  du  'Pott,  chez  l’adulte  étalent  no¬ 
tions  pins  répandues. 

1  propos  du  traitement  des  chéloïdes.  —  M. 
“■Dograis,  .en  réponse  à  la  communication  .de 
i.  René  WeUl  sur  le  traltem-ent  préventif  -et 
itif  des  chéloïdes  par  le  radium,  croit  de- 
■  '  remarquer  tout  d’abord  -que  r.ass.o- 
la  ■chirur.gie  et  du  radium,  dont  cet 
montre  partisan  -en  toutes  circons- 
...,  »t  nullement  de  date  encore  récen- 
-..'Piiisqu’ellie  fut  appliquée  pour  .la  première 
lois  par  lui-même  en  1910.  D’autre  part,  .si 
“-'“-''OS  ohél’Oïdes  volumineuses  ou  brides  fi- 

_ ohéloïdÿennes'héiné,ficient  utilement  de 

'eiie  association,  nombreuses  sont  -par’  contre 
fsdiéioïdes  relevant  uniquement  de  la  curiei- 
’létapie,  par  simple  raison  d’-es-thétiqu-e  ;  les 
taes  prurigimeuses  et  doulouireuses  en  -sont 
igalement  justiciables.  Son  pouvoir  modiflca- 
'îiï  trouve  également  .à  .s’employer’  sur  l’.ac- 
iï«  cbéloïdienne,  de  m'ême  .que  sur  certaines 
feions  fibreuses  cicatricielle»  causes  d’impo- 
fes  fonctionnelles  diverses  .(libérations  ten- 
'neuses  ou  nerveuses  ;  assouplisisem-eint  d’an- 
'oses  fibre-uses).  •  .G,  LUQUET. 


SERVICE  DE  SANTÉ  MILITAIRE 

!,e  premier  alinéa  de  l’article  8  du  décret 
ii  19  septembre  1919,  concernant  la  réorga- 
b'itioa  de  l’école  du  service  de  santé  miii- 
’tre,  est  abrogé  ©t  remplacé  par  -le  suivant  : 
îiul  ne  peut  être  admis  au  concours  s’il 
;  préalablement  justifié  : 

1"  Qu’il  -est  Français  ou  naturalisé  Fran- 
s,  ^ins  un  temps  suffisant,  à  compter 
15  octobre  de  l’année  du  concours,  .pour 
■.irir  dix  ans  (Te  naturalisation,  lors  de 
kcbèvement  normal  de  sa  scolarité  ; 

I  ï"  Qu’il  possède  l’aptitude  physique  dé- 
brminée  par  une  instruction  ministé-rielle.  » 


DANS  LES  ASILES  D'ALIÉNÉS 

Par  suite  du  départ  de  M.  Le  do-cte-ur  Perrus- 
le  poste  de  médecin-directeur  de  l’Asile  de 
‘illaaouba  (Tunisie)  se  trouve  vacant. 

,C«  poste  -est  attribué  -dans  les  mêmes  condh 
«s  que  les  Asiles  privés,  c’.est-à-dir.e,  à  un 
/■ilecin  du  cadre  qrui  aura  o-b'benu  l’agrémeint 
’-’i  (iouvemcm-emt  tunisien.  > 

titulaire  bé.n.é.fici.e,  outre  le  trai.tem.eint 
JrSmédiecins  des  Asiles  pub-lics,  majoré  de 
'  ",  d’unè  indemnité  spéciale  de  direction 
•M  francs. 

poste  de  médecin-chef  de  service  est  va- 

à  rlû.  Cq i ri+.'P r^T^JVy•t  Tiîi'r  ,cirit-3  /In  rIrfS. 


^(Gérant:  J.  CRINON 


Congrès  Neurologique  International 


(Londres,  29  iuillet-2  a 


présidence  de  M.  Georges  Holmes  (de 'Lon- 

Le  Comité  national  attire  l'attentécin  des  'neu¬ 
rologistes  de  France  sur  l’intérêt  nu’il  y  a,  poirr 
la  science  française  à  participer  en  grand  nom¬ 
bre  à  ce  Congrès,  et  les  prie  d’envoyer  leur  adhé¬ 
sion  et  leur  cotisation  au  Dr  A.  Charpentier,  tré¬ 
sorier  de  la  Société  de  neurologie,  3.  avenue  Ho¬ 
che  ;  et  les  titres  exacts  des  communications 
qu’ils  désirent  présenter  au  Dr  J.  Lhermitte, 
secrétaire  général,  9,  rue  Mai'beuf,  qui  sè  charge¬ 
ront  de  transmettre  les  adhésions  à  ■  M.  Kinnier 
'Wilson,  secrétaire  du  Congrès. 

Comité  national  français.  —  Présidents  d’hon¬ 
neur  :  MM.  Pierre  Marie,  G.  Guillain,  A.  Souques. 
Président  :  M.  Henri  Claude.  Vice-présidents  i 
MM.  A.  Baudouin,  O.  Crouzon,  J.  Lépine,  H.  Mei- 
ge,  André-Thomas.  Secrétaire  général  :  M.  J. 
Lhermitte.  Secrétaire  adjoint  ;  M.  Béhague.  Tré¬ 
sorier  ;  M.  Albert  Charpentier.  Membres  du  Co¬ 
mité  :  MM.  Abadie,  Alajouanine,  Babonneix,  Bar¬ 
ré,  Carrière,  H.  Charpentier,  L.  Cornil,  Delnias- 
Marsalet,  Etienne,  Euzière,  Porgue,  Fribourg- 
Blanc,  Froment,  Ingelrans,  LaigneLLavastine,  Le¬ 
moine,  T.  de  Martel,  E.  de  Massary,  Perrin,  Petit- 
Dutaillis,  Pic.  Pavlot,  Porot,  Eaviart,  Eimband, 
Eiser,  Henri  Eoger,  Sabrazès,  Simon,  ’V’elter,  C. 
Vincent,  Vires. 

Baqiporls  et  discussions  sur  lès  questions  sui¬ 
vantes  : 

Les  épilepsies  :  étiologie,  pathogénie  et  traite¬ 
ment  !  Professeur  J.  Abadie  (Bordeaux)  :  Etiolo¬ 
gie  générale  de  l’épilepsie.  Professeur  Bnscaino 
(Catanie)  :  Etiologie  spéciale  de-  l’épilepsie.  Doc¬ 
teur  Stanley  Cobb  (Boston)  i  Pa-tliogénie  expéri¬ 
mentale  de  l’épilepsie.  Professeur  Spiegel  et  M. 
Spiegel-Adolf  fPhii.ladelphie)  :  Les  facteurs  phy- 
sico-chimiqiles  dans  la  réactivité  convulsive.  Doc¬ 
teur  F.  Frlscli  (Vienne)  :  Pathogénie  chimique  de 
l’épilepsie.  Professeur  K.  Orzechowski  (Varsovie)  ; 
Le  système  nerveux  végétatif  en  rapport  à  la 
pathogénie.  Professeur  W.  .Spielmeyer'  (Mnuàoh)  : 
L’anatomie  pathologique  de  l’épileipsie  Dj  Ulrich 
(Zurich)  :  Le  traitement  médical.  Dr  'Wllder  Pén- 
field  (Montréal)  :  Traitement  chirurgical.  Docteur 
Sgalitzer  (Vienne)  :  Traitement  par  les  rayons  X. 
Dr  Muskens  (Amsterdam)  :  Traitement  général  et 

Physiologie  et  pathologie  du  liquide  céphalo-ra¬ 
chidien  :  Dr  Weed  (Baltimore)  ;  Physiologie  de  la 
sécrétion  et  de  la  réabsorption  du  liquide  cépha¬ 
lo-rachidien.  Dr  G.  Sohaltenbrand  (Hambourg)  : 
Physiologie  de  la  sécrétion  et  de-  Is,  réabsorption 
et  sa  base  anatomique.  Dr  Eiser  (Toulouse)  :  Pa¬ 
thologie  de  la  sécrétion  et  de  la  réabsorption. 
Hugh  Cairns  (Londres)  ;  Procédés  thérapeutiques 
contre  les  troubles  de  sécrétion  et  de  réabsorption. 
Professeur  P.  Georgi  (Yverdon)  :  Ba,se  physico- 
chimique  de  la  sécrétion  et  de  la  réabsorption. 

Les  fonctions  du  lobe  frontal  :  Professeur  Barré 
(Strasbourg)  et  professeur  agrégé  P.  Delmas-Mar- 
salet  (Bordeaux)  :  Eapports  entre  les  fonctions 
du  lobe  frontal  et  les  manifestations  du  type  céré¬ 
belleux  ou  labyrinthien.  Professeur  Kurt  Golds¬ 
tein  ;  Les  rapports  entre  le  lobe  frontal  et  les 
fonctions  motrices.  Professeur  A.  Donaggio  (Mo- 
dène)  :  Les  rapports  entre  le  lobe  frontal  et  le 
système  extrap^ainidal.  Dr  Clovis  Vincent  (Pa¬ 
ris)  1  Modifications  des  fonctions  observées  après 
interventis)jt._ chirurgicale- aux  lobes  frontaux. 

L’hypothalamus  et  la  i-epi-ésentation  centrale  du 
système  autonome  :  Professeur  Ariens  Cappers 
(Amsterdam)  ;  Développement  phylogénique.  Pro¬ 
fesseur  Le  Gros  Clark  (Oxford)  ;  Le  dévèloppe- 
meut  ontogénique  et  les  conditions  normales  chez 
l’homme.  Professeur  Zess  (Zurich)  :  /physiologie. 
Professeur  J.  Lhermitte  (Paris)  :  Aspects  clinique 
et  pathologique.  Dr  Harvey  Cushing  (/New-Haven)  : 
Chirurgie. 

Cotisations.  —  La  conférence  préliminaire  du 
programme,  tenue  en  1933,  à  Londres,  a  établi  la 
cotisation  par  membre  actif  à  25  francs  suisses 
ou  sou  équivalent. 

La  cotisation  pour  tout  membre  associé  est  fixée 
à  la  moitié  de  25  francs  suisses,  soit  15  shillluga 
sterling. 

être  ^ersées . 


i  bien  direetc- 


Bourses  Familiales  du  Corps  Médical 

(Fondation  de  M.  le  Docteur  Roussel) 

Le  jury  chargé  de  répartii’  les  boiirseis  d© 
10.0(X)  îrancs  mises  à  la  disiposition  d©  l’Asso¬ 
ciation  .Générale  des  Méd-ecdnis  d©  France 
par  M.  1©  Docteur  Reussel,  çn  faveur  des 
méd-eoiTiis  eit  veuves'  de  médecins  -chairgés  de 
famille,  s’-est  réuni  le  Ier  juillet  et  a  exami¬ 
né  45  demandés. 

Ces  bo-urses  ont  été  •  attribuées  à  des  con¬ 
frères  pères  de  14,  9  -en  8  enfants  et  à  des 
veuves  de  médecins  dont  une  es-t  restée  avec 
5  enfants  âgiée  de  moins  de  16  ans,  une  autre 
a  .perdu  son  mari  récemment,  ayant  4  en¬ 
fants  dont  l’ainé  a  13  ans. 

Le  jury  d’attribution  était  coipposé  -de  Mme 
Jayte,  vioeHprésidente  de  la  Socié-té  de  Fem¬ 
mes  et  Enfants  de  Médecins  ;  M.  le  'DO'Cteaiff 
Roussel,  fondateur  ;  M.  le  Docteur  Paul  -Gal¬ 
lois,  re présentant  l’Asso.ciation  des  Médecins 
de  la  Seine  ;  M.  Lanoye,  cbe-f  idu  biuxeau  de 
-  la  natalité  au  ministère-  de  la  .Sanité  pubii-  ■ 
que  ;  M.  le  médecin  lieutenant-colonel  Moy, 
représentant  M.  Je  médiecin  igéné-ral  Cad-iot  ; 
•MM.  les  Docteurs  Bongrand,  Claisse,  '  Paul 
Lutaud,  Vimont,  4e  l’Association  Générale 
des  Médecins  de  France  ;  M.  Cb^on,  prési¬ 
dent  de  l’A.  -G.,  appelé  en  province,  -s’éta-it 
excusé  de  ne  -po/uvoir  .présider  la  séamee. 


Tanin  de  Fraisier  -  ,Sels  de  chaux  et  de  magnésie 

Tonique  -  Reconstituant  --  Recalcijiant 

Bronchites  chroniques  —  Prétuherculose 
des  Néphrites  Albuminuriques. 

Cachets  pour  adultes  -■  Poudre  pour  enfants 
Granulé  pour  adultes  et  enfants 
Éch.  Méd.  zmL  P.  AUBRIOT.  Ph.  56,  bd  0rnano,PARIS-18»  . 
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19  Août  :  Départ  de  Paris.’ 

20  et  21  Août  :  Visite  de  Vienne  et  de  la 
région  Viennoise. 

22  et  23  Août  :  Visite  de  Budapest. 

24  Août  :  Visite  de  Bucarest. 

25  Août  :  Sinaia. 

26  et  27  Août  :  Brasov. 

28  Août  :  Visite  de  Pitesti,  Bran  Rucar, 
Campulung,  Curtéa  de  Arges,  Ramniou, 
Valcéa  et  Govora. 

Un  horaire  plus  détaillé  de  ce 
est  envoyé  f 


29  Août  :  Visite  de  Horezu,  Calimanesti. 

30  Août  :  Visite  de  Piatra-Olt,  Baile-/Her- 
culane. 

31.  Août  :  En  bateau  sur  le  Danube,  traversée 
des  Portes  de  fer,  arrivée  à  Belgrad. 

1"  Septembre  :  Visite  de  Belgrad  et  voyage 
à  Zagreb. 

2  Septembre  ;  Visite  de  Zagreb. 

3  Septembre  ;  Départ  de  Zagreb  pour  Milan. 

4  Septembre  :  Milan-Paris, 
voyage  touristique  incomparable 
lur  demande. 


PRIX  A  FORFAIT  PAR  PERSONNE  ;  3.500  Francs 


CE  PRIX  COMPREND  : 


4"  Toutes  les  entrées,  taxes  de  séjour  et  pour¬ 
boires  obligatoires  ; 

6"  Les  services  d’un  guide  compétent  parlant 
français  : 

6°  Places  réserrées  dans  le  train.  ' 

Les  voyageurs  ont  la  possibilité  de  .rentrer  indi¬ 
viduellement' à  Paris  à  partir  de  Milan.  Tous  ren¬ 
seignements  à  ce  sujet  sont  fournis  sur  demande. 

Pour  tous  renseignements  et  inscriptions,  s’adresser  à  l’«  Informateur  Médical», 
111,  boulevard  Magenta^  et  au^^oyages  LUBIN,  36,  boulevard  Haussmann  Paris. 


!•  Le  voyage  en  2‘  classe  pour  tout  le  trajet  en 
chemin  de  fer  et  1"  classe  &  bord  i 
2"  Le  logement  et  la  pension  oom-plète  (sans  bois¬ 
son),  dans  des  hôtels  de  tout  premier  ordre  ; 

3°  Tous  les  repas  en  cours  de  route,  toutes  les 
excursions  et  circuits  en  '  auto-oar  ; 


PHOSOFORME 


DYSPEPSIES,-  -- 
NEURASTHEMIES  •  ^ 

IHSUFFISANCES’HEPATIQUES 
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A  c  1 D  E  ;Kd.6  lîHÔ  -  E  T.'H  YL  P’HO  SPHO  R IQUE 

^  ACIDE  PHOSPHCiRlQUE.KOUVÉAU 
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ASTHÉlilES  • 
;  MINÉRALISATION- 
•  SCLEROSES -LITHIASES' 


Mode  d’emploi  et  dose  moyenne;  2 o  J  c<////erees  a  xoufie  paryoe/r ,  cAcçc/e 
ce////eree  aims  t//>  oramf  verre  di;  sr/cree  à  prendre  o"  rm/t-.t  «fer  reer. 


CAVALIE.Prof.  à  la  Faculté  de  Bordeaux 
ESCAT,  Prof,  à  la  Faculté  de  Toulouse. 
GERARD,  Prof,  à  la  Faculté  de  Lille. 


HIGNa-LAKASTIIIE,  Prof,  à  la  Faculté  de  Paris. 
RÉMOND.Prof.  à  la  Faculté  de  Toulouse. 
SPILLMANN,  Prof,  à  la  Faculté  de  Nancy. 
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SANSADDITIONDE  SANG 

LES  LABORATOIRES  DE  LA  CARMINÉ  LÉFRANCQ,  32,  AVENUE  DE  METZ,  RÔMAINVILLE.  SEINE 


\LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNE  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MEDICAUX  FRANÇAIS 


I  Le  ûuméro  :  50  centimes 
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CRINON,  Directeur 


ABONNEMENT: 

■;Fr*nce,  un  an .  30  Ir. 

■Ranger,  un  an- .  '3'5  — 

Il ,  fampte  Chèques  postaux  :  PARIS  433-28 


Direction  :  111,  Magenta 


867  —  21  JUILLET  1938 


-  PARIS  (X*) 

Tiliphone  Tradaine  62-95 


S’adresser  poiar  la  Piiblicité 

Aux  Bureaux  de  ‘TIHFORMATEUR  MÉDICAL” 

111,  boni.  Magenta,  PARIS 
Et  à  r AGENCE  FRANÇAISE  D’ANNONCES 

35.  rue  des  Petits-Champs  —  PARIS 


L’â€iryâlLOTÊ  INÉÛOCâii  ûiWâlNIT  IL’©iJliCTeF 


La  XII»  Session  des  Assises  de  la  Médecine  Générale  Française  qui  s’est  tenue  ces  Jours  derniers,  à  Paris,  et  dont  c 
des  travaux  dans  ce  numéro  de  l’INFORMATEUR  MÉDICAL. 


i  trouvera  le  compte  rendu  détaillé 


2 _ _ _ 

La  XVI r  Session  de  la  Médecine  Générale  Française 

Résultats  éloignés  du  Pneumothorax  (discussion  jur  îej  données  régionales  du  point 
de  éue  éital^  social^  prophylactique)^  de  la  Phrenicectomie  et  de  la  Thoracoplastie 


C’était  aux  résultats  éloignés  de  la  Collapsothérapie  qu’était  consacrée  la  Session  du  7  Juillet.  La  Médecine  Générale 
Française  se  devait  d’aborder  nn  problème  si  important  dans  ses  conséquences  et  d’interprétation  si  délicate.  La  col¬ 
laboration  intime  des  maîtres  et  des  praticiens  de  province,  allait  permettre  de  juger  avec  un  certain  recul,  une 
- méthode  qui  n’a  pas  encore  rénni  tous  les  sutfrages.  - 


Au  début  de  la  séance,  le  processeur  CMr- 
not  remet  le  8®  prix  Débat  au  docteur  Pier¬ 
re  Bernard  (de  Le  Bugue),  élu  à  l’unanimité 
par  le  Périgord. 

Le  docteur  Laroche  fait  l’éloge  de  P.  Ber¬ 
nard,  qui,  très  ému,  remercie  le  professeur 
Carnot  et  ses  collègues,  de  cette  preuve  d’es¬ 
time  et  d’amitié. 


M.  LE  Docteur  P.  Bernard 

Après  avoir  exprimé  toute  sa  reconnaissan¬ 
ce  aux  maîtres  qui  nous  donnent  le  goût  de 
l’observation  clinique,  appuyée  sur  les  recher¬ 
ches  de  laboratoire,  il  fait  l’éloge  de  la  pro¬ 
fession  imédicale  exercée  à  travers  tout  le 
pays  par  les  médecins  praticiens,  si  riches 
d’une  expérience  acquise  auprès  de  leurs 
malades,  «  observations  moins  sorties  de  nos 
fichiers  que  de  notre  mémoire  digne  de  cel¬ 
le  d’un  vieux  notaire  de  province  ». 

Le  professeur  Carnot  propose  pour  le  9® 
prix  Débat,  en  novembre,  la  section  du  Pas- 
de-Calais,  des  plus  actives  des  assises  régio¬ 
nales. 

Le  docteur  Deroide,  son  représentant,  re¬ 
mercie  de  l’honneur  fait  à  son  département. 

Le  professeur  Sergent  prend  ensuite  la  pré¬ 
sidence.  Dans  une  allocution  très  applaudie, 
riche  de  bon  sens  et  d’humour  délicatement 
français,  il  semble  résumer  par  avance  les 
travaux  de  cette  XVII"  session. 

n  s’étonne  tout  d’abord,  avec  esprit,  d’avoir 
été  choisi  pour  présider  ces  travaux,  en  vo¬ 
yant  près  de  lui  le  professeur  Bezançon,  ti¬ 
tulaire  de  la  chaire  de  clinique  de  la  tubercu¬ 
lose. 

11  fait  ensuite  l’éloge  de  ces  assemblées  qui 
réunissent  à  côté  des  maîtres  de  Paris,  les 
médecins  praticiens  délégués  de  tous  les 
coins  de  la  France,  particulièrement  quali¬ 
fiés'  pour  apprécier  les  résvütats  des  nouvelles 
méthodes  thérapeutiques. 

Les  temps  ont  évolué,  dit-il,  depuis  ses  dé¬ 
buts  en  phtisiolgie,  au  temps  oi'i  le  profes¬ 
seur  Chauffard  lui  reprochait  de  s’occuper 
d’une  spécialité  si  peu  intéressante.  Nous 
sommes  arrivés  à  un  stade  où  op  peut  tenter 
de  guérir  la  tuberculose,  au  lieu  d’assister 
simplement  à  quelques  guérisons  spontanées, 
réservées  le  plus  souvent .  à  des  malades  for¬ 
tunés.  Les  malades  des  classes  pauvres  peu¬ 
vent  aujourd’hui  bénéficier  eux  aussi  des 
cures  sanatoriales.  Tout  cet  effort  social  de 
lutte  antituberculeuse  mérite  d’étre  souligné. 

Mais  si  la  cure  hygiéno-diété tique  et  sana¬ 
toriale,  en  améliorant  le  terrain,  reste  la  base 
fondamentale  de  nos  traitements,  la  collapso¬ 
thérapie  est  venue  marquer  un  progrès  con¬ 
sidérable. 

Les  comptes  rendus  des  assises  départe¬ 
mentales,  malgré  quelques  divergences  de 
détail,  font  l’éloge  du  pneumothorax.  Ils  sont 
plus  réticents  en  ce  qui  concerne  les  métho¬ 
des  chirurgicales  de  collapsothérapie.  A  son 
avis,  phrénicectomie  et  thoracoplastre  de¬ 
vraient  être  mieux  connues  et  mieux  appré¬ 
ciées.  Leurs  indications  méritent  d’être  préci¬ 
sées,  grâce  à  l’intime  collaboration  du  méde¬ 
cin  et  du  chirurgien. 

C’est  le  rôle  du  médecin  de  «  remarier  ces 
deux  divorcées,,  la  médecine  et  la  chirurgie, 
les  obliger  à  marcher  la  main  dans  la  main, 
pour  le  bien  du  malade  et  les  progrès  de  la 
phtisiologie  ». 

Le  docteur  Godlewski,  dont  on  ne  se  las¬ 


se  d’admirer  l’infatigable  dévouement  à  la 
cause  dont  il  partage,  avec  le  professeur  Car¬ 
not,  la  paternité,  est  heureux  de  féliciter  les 
assemblées  provinciales  des  nombreux  docu¬ 
ments  ^t  des  statistiques  si  intéressantes 
qu’elles  opt  réunis.  Il  y  voit  une  fois  de  plus 
la  preuve  de  l’intérêt  que  les  '  médecins  de 
province  attachent  à  cette  question  et  il  es¬ 
père  féconde  la  collaboration  des  maîtres  et 
des  disciples  réunis  dans  -cet  amphithéâtre. 

Le  professeur  Sergent  donne  ensuite  la  pa¬ 
role  aux  délégués  des  différentes  régions  sur 
la  première  question  à  l’ordre  du  jour  ;  Les 
Résultats  Eloignés  de  là  Collapsothérapie  par 
le  Pneumothorax. 

C’est  le  docteur  Deluen  (de  Saint-Brieuc) , 
qui  ouvre  les  débats.  Il  insiste  sur  les  résul¬ 
tats  favorables  du  pneumothorax,  déplore 
que  de  nombreux  malades,  encore  réfractai¬ 
res  à  ce  mode  de  traitement,  viennent  consul¬ 
ter  trop  tard.  Il  rappelle  l’opinion  du  doc¬ 
teur  Gautier  (de  Dinan),  pour  qui  le  terrain 
héréditaire  revêt  une  grande  importance.  Il 
faut  en  tenir  compte  pour  fixer  un  pronostic 
devant  des,  formes  qui  paraissent  à  leur  dé¬ 
but  devoir  présenter  les  mêmes  conditions 
d’évolution. 

Vialard  (de  Rochefort),  insiste  sur  les  bons 
effets  du  pneumothorax  chez  les  sujets  jeu¬ 
nes,  dans  les  formes  évolutives,  hémoptoï- 
santes.  Le  climat  de  Rochefort,  qui  se  rap¬ 
proche  de  celui  d’Arcachon,  permet  certes  la 
guérison  de  certaines  formes  de  tuberculose 
par  le  seul  traitement  hygiéno-diététique. 
Mais  le  pneumothorax  lui  paraît  indiqué, 
surtout  chez  les  adultes  jeunes  et  chez  les 
femmes  enceintes. 

Amsler  (Angers^  est  assez  désillusionné.  Il 
constate  qu’on  fait  à  l’heure  actuelle  moins 
de  pneumbThorax  qu’autrefois.  Les  médecins 
qui  revoient  leurs  malades,  à  leur  retour  du 
sanatorium,  qui  les  suivent  pendant  long¬ 
temps,  '  signalent  uir  gros  pourcentage 
d’échecs.  Ces  résultats  éloignés  sont  fonction 
de  l’état  social  du  malade,  car  la  cure  associée 
revêt  une  importance  primordiale.  Quand  la 
cure  hygiéno-diététique  est  associée  dès  le  dé¬ 
but,  les  résultats  sont  bons,  mais  il  est  loin 
d’en  être  de  même  lorsque  les  malades  re¬ 
prennent  d’embLée,  ou  presque,  leurs  occu¬ 
pations. 

Il  reconnaît  cependant  que  souvent  le 
Pneumothorax  est  «  ce  que  l’on  peut  propo¬ 
ser  de  mieux  au  malade  ». 

Le  docteur  tschbach  (de  Bourges),  fait 
l’éloge  du  Pneumothorax.  Il  agit  ;  i"  en  arrê¬ 
tant  la  poussée  évolutive  ;  2°  en  permettant 
d’organiser  la  résistance  du  terrain  sur  le¬ 
quel  évoluera  la  tuberculose.  Cette  <(  valeur 
d’arrêt  »  mérite  qu’on  y  insiste.  Les  formes 
justiciables  du  Pneumothorax  sont  celles  qui 
ont  tendance  à  l’évolution  rapide,  à  l’enva¬ 
hissement.  Il  faut  lui  accorder  aussi  le  béné¬ 
fice  de  la  guérison  dans  certaines  formes  lo- 
baires  ulcérées  ;  guérisons  qui  se  maintien- 
nenl  depuis  longtemps  (ii  ans,  7  ans)  et  qui 
ont  subi  chez  l’homme  l’épreuve  de  la  reprise 
du  travail,  chez  la  femme  celle  de  la  grosses- 

bans  bien  des  cas,  on  observe  au  cours  de 
l’évolution,  même  favorable,  du  Pneumotho¬ 
rax  des  reviviscences,  des  propagations  a  dis¬ 
tance,  des  retours  fugaces  de  poussées  bacil¬ 
lifères,  des  poussées  évolutives  abortives.  Par 
contre,  on  observe  rarement  des  rechutes 
vraies,  et  encore,  dans  ces  cas,  la  rechute  était- 
elle  cliniquement  prévis'ible  (persistance  de 
l’expectoration,  état  général  médiocre,  etc.). 

Le  docteur  de  Léobardy  (Limoges),  lui  aus¬ 
si,  insiste  sur  les  bons  résultats  de  la  pol- 
lapsothérapie. 

Il  est  obligé  de  constater,  dans  sa  région, 
l’existence  de  deux  clans  assez  opposés.  D’une 
part,  celui  des  médecins  spécialistes  qui  font 
de  la  Collapsothérapie  et  qui  sont  en  général 
enthousiastes.  D’autre  part,  le  clan  des  méde¬ 
cins  non  spécialisés,  encore  hostiles  à  ce  mo¬ 
de  de  traitement. 

Il  propose  d’émettre  un  vœu  unanime  en 
faveur  de  la  Collapsothérapie,  pour  entraîner 
l’adhésion  plus  intime  de  ces  médecins  enco¬ 
re  réticents. 

Cet  éloge,  cet  «  hymne  au  Pneumothorax  », 
paraît  être  approuvé  par  la  grande  majorité 
de  l’assemblée. 

Cependant,  le  docteur  Vernier  (d’Hyères), 
avec  qne  sincérité  et  une  conviction  éviden-. 
tes,  exprime  une  opinion  personnelle  bien 
différente.  Il  s’intitule  u  l’ennemi  du  Pneu¬ 


mothorax  »,  car  il  a  vu,  dans  sa  clientèle,  des 
résultats  nettement  défavorables,  chez  des 
malades  soignés  longtemps  par  les  médecins 
les  plus  qualifiés  et  dans  les  sanatoriums  les 
plus  cotés. 

Après  cette  diatribe,  le  docteur  Marre  (d’Or¬ 
léans),  insiste-  sur  la  valeur  thérapeutique 
du  Pneumothorax,  â  condition  d’en  fixer  net¬ 
tement  ses  indications.  Il  importe,  dit-il,  de 
ne  pas  être  systématique,  de  juger  séparé¬ 
ment  chaque  malade. 

Réjouissons-nous  non  seulement  des  gué¬ 
risons  définitives  olïservées  quelquefois,  mais 
aussi  des  survies  relatives  obtenues  dans  des 
formes  graves  que  ce  traitement  a  manifeste¬ 
ment  prolongées. 

Le  docteur  R.  Durand  (Eure-et-Loir),  a  la 
môme  opinion,  et  propose  de  classer  les  dif¬ 
férents  malades  sous  trois  rubriques.  Dans  ce 
vaste  tryp tique,  le  panneau  de  droite  appar¬ 
tient  aux  élus,  ceux  qui  guérissent  tout  seuls, 
avec  l’aide  de  la  seule  cure  hygiéno-diététi¬ 
que.  Le  panneau  central  réunit  la  foule  la 
plus  nombreuse.  Ce  sont  les  malades  pour 
qui  sera  discutée  l’opportunité  d’un  Pneumo- 

Associé  à  la  cure  hygiéno-diététique  pour¬ 
suivie  pendant  toute  la  première  et  la  deuxiè¬ 
me  année,  ce  «  Pneumothorax  raisonné  » 
donne  un  pourcentage  de  3o  à  4o  %  de  è'ué- 
rison  éloignée. 

Le  panneau  de  gauche,  enfin,  est  occupé 
par  les  «  damnés  »,  ceux  chez  lesquels  on 
pourra  tenter,  «  oser  »  un  Pneumothorax  thé¬ 
rapeutique  et  enregistrer  parfois  de  bons  ré¬ 
sultats. 

Le  docteur  Tobé  (de  Saucellemoz)  vient  af¬ 
firmer  les  excellents  résultats  obtenus  par  la 
Collapsothérapie. 

Mais  “Ces  résultats  poûrraiënt  '  ëncore' être 
améliorés.  Ne  demandons  pas  trop,-  dit-il, 
aux  statistiques  ;  établies  en  toute  bonne 
foi,  elles  peuvent  être  conçues  sous  des  points 
de  vue  différents. 

On  pourrait  dire  «  que  l’on  fait  trop  de 
Pneumothorax,  et  que  l’on  n’en  fait  pas 
assez  ».  On  fait  trop  de  mauvais  Pn.,  c’est-à- 
dire  des  Pn.  partiels,  inefficaces  ;  ces  Pn. 
doivent  être  considérés  comme  dangereux  ; 
ils  doivent  être  abandonnés  au  profit  d’une 
autre  forme  de  Collapsothérapie.  D’autre 
part,  on  peut  améliorer  les' résultats  éloignés 
en  améliorant  les  indications  et  la  technique. 

Certes  il  y  a  des  formes  de  tuberculose  qui 
guérissent  toutes  seules,  uniquement  par  la 
cure  sanatoriale.  Le  Pneumothorax  s’impose 
rarement  d’trrgence.  On  a  presque  toujours 
le  temps  d’observer  attentivement  le  malade 
et  pendant  assez  longtemps  pour  prendre 
une  décision  mûrement  réfléchie. 

Quant  à  la  technique,  elle  mérite  d’être 
mieux  étudiée,  car  elle  peut  être  responsable 
de  certains  échecs. 

Oia  voit  encore  trop,  actuellement,  de  Pneu- 
■  mothorax  entretenus  en  pression  positive  for¬ 
te.  Le  temps  est  pourtant  passé,  de  l’immo¬ 
bilisation-compression.  Les  Pneumothorax 
entretenus  en  pression  négative  ont  mis  en 
évidence  les  bienfaits  de  la  détente  pulmo- 

Le  docteur  Tobé  termine  en  rappelant  les 
bons  résultats  du  Pn.  bilatéral  <(  qui  est  à 
peine  d’hier  »  et  du  Pn.  contro-latéral  ce  qui 
est  à  peine  d’aujourd’hui  ». 

Le  docteur  Ollier  (d’Epinay-sur-Orge)  in¬ 
siste  sur  les  bons  résultats  obtenus  chez  les 
jeunes,  quand  le  décollement  se  fait  bien,  et 
sur  l’importance  dei  la  technique. 

Il  donne  sa  statistique  personnelle  de  aS 
cas  favorables  chez  des  sujets  jeunes,  dont  la 
guérison  remonte  toujours  à  plus  de  cinq 
ans.  ; 

Il  a  l’impression  que,  dans  les  cas  favora¬ 
bles,  le  Pneumothorax  joue  un  rôle  d’arrêt 
et  donne  une  survie  si  longue  qu’on  peut 
parler  de  guérison  vraie  à  condition  toutefois 
de  ne  pas  autoriser  un  travail  trop  fatigant. 

Le  docteur  Schmid  (Strasbourg)  vient  ré¬ 
sumer  les  conclusions  des  assises  de  sa  ré¬ 
gion.  Il  montre  toute  rimportance.de  la  cure 
sanatoriale  associée,  et  sa  durée,  varie,  mal- 
heureùsement,  avec  l’état  social  du  malade. 
Pour  lui  on  peut  parler  de  guérison  lorsque 
l’état  général  se  maintient  satisfaisant,  plus 
de  trois  ans  après  la  cessation  du  traitement. 

Il  rappelle  enfin  que  les  petits  épancheé 
ments  précoces  ne  paraissent  pas  être,  le 
plus  souvent,  un  mauvais  élément  de  pronos¬ 
tic. 


Pour  le  docteur  Bourdinière  (Rennes),  il 
paraît  que  le  climat  breton  est  néfaste  pour 
tous  les  tuberculeux.  En  fait,  il  y  a  des  tu¬ 
berculoses  pulmonaires  qui  guérissent  en 
Bretagne.  Les  résultats  éloignés  du  Pneumo¬ 
thorax  ont  évidemment  un  peu  découragé  ; 
nombre  de  confrères.  Mais  en  pratique,  il 
convient  d’insister  encore  sur  les  .indications 
de  la  Collapsothérapie.  Il  approuve  le  profes¬ 
seur  Sergent  d’avoir  rappelé,  à  la  tribune  de 
l’Académie,  l’importance  de  la  cure  hygiéno- 
diététique. 

Il  souligne  la  nécessité  d’observer,  avanl 
toute  décision  collapsothérapique,  l’évolution 
générale  de  la  maladie,  car  <(  certaines  for- 
mes,  ne  l’oublions  pas,  sont  susceptildes  de 
guérir  sans  elle  ». 

Il  faudrait  —  au  point  de  vue  social  —  que 
le  Comité  national  de  la  tuberculose  instrui¬ 
se  tous  les  médecins  de  la  valeur  de  la  mé¬ 
thode  et  leur  en  précise  les  indications  et  les 
contre-indications. 

Pour  Ch.  Godlewski  (Vaucluse),  le  Pneu¬ 
mothorax  doit  réaliser  non  une  compression 
mais  une  simple  mise  au  repos  du  poumon. 

Il  rappelle  que  le  collabé  a  toujours  besoin 
de  repos  et  doit  exercer  un  travail  léger,  non 
fatigant. 

Le  docteur  Paul  .4ns  (Pau)  rairpelle  l’inté¬ 
rêt  prophylactique  du  Pneumothorax  qui  ob¬ 
tient  en  quelques  semaines  a  le  blanchi-  , 
ment  »  du  malade,  la  disparition  de  Texpec-  * 
toration  bacillifère.  ■' 

Enfin,  il  montre  le  danger  de  la  thérapeu-  11 
tique  par  les  sels  d’or,  en  ce  qu’elle  retarde  tf 
la  collapsothérapie.  Le  Pneumothorax  risque  |f 
ainsi  d’être  décidé  trop  tard,  et  dans  de  j[ 
moins  bonnes  conditions  générales.  (Applau- 
dissements.) 

Dans  un  remarquable  exposé,  le  docteur 
Léon  Kindberg  (Paris)  nous  fait  part  de  son  J! 

expérience  personnelle.  Il  déplore  que  le  'l 

Pneumothorax  ne  soit  pas  immuable  dans  sa  pl 
technique  et  suivant  les  différents  médecins  la 
qui  ont  à  traiter  le  même  malade  —  ce  qui  re 
rend  les  statistiques  difficiles  à  interpréter.  jy 
Il  est  partisan  du  Pneumothorax  aussi  pré-  jj, 
coce  que  possible,  associé  à  la  cure,  qui  garde 
toute  sa  valeur.  ,  ' 

Le  docteur  Destrées  (Nice)  ne  veut  rien  “ 
ajouter  aux  opinions  déjà  exposées.  Il  souhai¬ 
terait  cependant  que  tout  collabé  soit 'por¬ 
teur  d’une  feuille  de  traitement  soigneuse-  | 
ment  tenue  à  \jour  (incidents,  dates  d’insu- 
flation,  etc.)  et  rappelant  les  conseils  prati- 
ques  en  ce  qui  concerne  la  cure  hygiéno-dié- 
tétique.  ® 

Pour  le  docteur  Rolland  (Paris),  le  Pneu-  m 
mothorax  est  une  merveilleuse  méthode  qui  (]n 
a  transformé  le  pronostic  des  formes  de  tu-  |),j 
berculose  qui  en  sont  justiciables  ;  mais  il 
doit  être  abandonné  quand  il  s’avère  ineffi-  ]■ 
cace  au  profit  d’autres  méthodes,  tout  en  , 

n’oubliant  pas  de  stimuler,  par  ailleurs,  les  ® 

réactions  de  défense  de  l’organisme. 

Le  docteur.  Courcoux  (Paris),  avec  sa  haute  Ht 
autorité,  vient  confirmer  l’excellence  de  la  avf 
Collapsothérapie.  Il  cite  l’exemple  du  sanalo-  ( 
rium  du  Clergé  de  France,  où  le  pourcentage  ij. 
des  guérisons  depuis  4  ans  est  de  70  %,  dont  |. 
4o  à  5o  %  sont  dues  au  Pneumothorax. 

Mais  il  veut  insister  en  quelques  mots  sur  7 
la  technique  qui  peut  paraître  au  premier  ^ 
abord  facile,  mais  qui  est  en  réalité  fort  dé- 
licate.  Il  ne  s’agit  pas  seulement  de  faire  iti 
une  insuflation  mais  de  savoir  conduire  et  teC 
suivre  l’évolution  du  Pneumothorax. 

La  réaction  liquidienne  fut  d’abord  consi-  (jj 

dérée  comme  bienfaisante.  En  réalité  elle  doit  j 

être  extrêmement  surveillée  pour  permettre  1  ,* 
une  ponction  en  temps  utile,  car  il  n'est  7 

pas  rare  de  constater,  au  retour  du  sanato-  ® 

rium,  nombre  de  symphyses,  et  la  symphyse  '«11 

précocé  est  loin  d’avoir  un  bon  pronostic.  Ile 

En  général  les  résultats  décevants  sont  le  Itie 

fait  de  Pn.  qui  n’pnt  pas  été  accompagné  et  (juj 

suivi  d’un  repos  et  d’une  cure  suffisante.  (jj 

C’est  une  grave  erreur  que  d’employer  trop 
souvent  le  terme  de  Pneumothorax  ambuk- 
toire.  ] 

D’autre  part,  après  son  séjour  au  sanato-  iop 
rium,  le  malade  devrait  être  surveillé  ;  or  les  {jj 
œuvres  postsanatoriales  sont  inexistantes.  Il  ,([1 

faut  les  organiser  légalement.  Le  docteur  7^ 

Courcoux  est  d’avis  que  l’assemlblée  émette 
un  vœu  pour  que  ces  œuvres  postsanatoriales 
soient  assimiliées  aux  œuvres  sanatoriales. 

B.  MENETREL.  j  Pet 
(Voir  la  suite  page  8).  jjes 

Iq, 
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BEIRTE  CHÉRIE  ! 


La  Société  qui  fut  emportée  par  le 
cataclysme  de  1789  avait  eu  un  excellent 
conseiller.  Turgot,  ce  commis  méprisé 
(les  grands  de  l’époque,  lui  avait  dit  que 
la  restauration  des  finances  publiques 
je  pouvait  être  réalisée  qu’en  recourant 
aax  moyens  suivants  :  abandon  des  em¬ 
prunts  cpii  ne  bouchent  un  trou  qu’en 
en  creusant  un  plus  profond  ;  égalité  de 
ions  les  ciyotens  devant  l’impôt  ;  réduc¬ 
tion  des  dépenses  publiques  ;  supnres- 
iion  des  bai'rières  douanières  excessives; 
abandon  des  privilèges,  des  maîtrises. 

D’après  ce  que  nous  constatons  au¬ 
jourd’hui,  on  est  amené  à  comprendre 
ahément  que  le  langage  de  Turgot  ne 
trouva  guère  la  faveur  des  gens  en  place. 
Les  hommes  ne  changent  guère,  comme 
le  voyez  et  comme  vous  le  saviez 
jéjà.  La  Révolution  de  1789  sortit  de 
cette  opposition  aux  réformes.  Et  ceci 
it  un  autre  enseignement,  plus  sévère 
ne  le  premier. 

C’est  aux  cris  de  «  Vive  la  liberté  !  » 
qae  s’insurgèrent  nos  aînés.  Les  privilè¬ 
ges  furent  abandonnés,  trop  tardivement 
il  est  vrai,  pour  que  puissent  être  évités 
les  excès  sanglants  de  la  colère  des  fou¬ 
les  ;  des  procédés  simplistes  suffirent  à 
asseoir  l’assiette  de  l’impôt  sur  des  ba¬ 
ses  égalitaires  :  le  commerce  ne  connut 
plus  d’entraves  et  chacun  put  exercer  le 
métier  qui  lui  plaisait  sans  avoir  à  en 
obtenir  l’autorisation  d’une  corporation 
fcaconienne. 

Cet  actif  de  la  Révolution  de  1789  fut 
le  patrimoine  sur  lequel  vécut  la  nation 
française  depuis  bientôt  cent  cinquante 
ans.  Mais  peu  à  peu  les  erreurs  du  passé 
tendirent  de  nouveau  à  se  faire  jour  : 
les  privilèges  réapparurent  bien  plus 
innombrables  qu’ils  ne  l’étaient  jadis,  à 
telle  enseigne  qu’on  peut  écrire  avec, 
malheureusement,  plus  de  vérité  que  de 
traisemblance,  qu’ils  constituent  aujour¬ 
d’hui  la  majorité  des  citoyens  ;  —  la 
plus  grande  iniquité  se  remanifesta  dans 
la  répartition  des  impôts  ;  —  les  barriè¬ 
res  commerciales  ressuscitées  ont  para¬ 
lysé  les  marchés  nationaux  et  interna¬ 
tionaux  ;  —  une  tyrannie  professionnel¬ 
le,  enfin,  a  réuni  dans  les  cadres  syndi¬ 
calistes  le  monde  du  travail. 

Celui  cpii,  de  la  berge  d’mie  rivière 
torrentueuse,  contemple  le  cours  tumul¬ 
tueux  des  eaux,  ne  songe  pas  à  en 
maitriser  l’élan  dévastateur.  C’est  qu’il 
lui  serait  fou  d’aspirer  à  voir  cette 
rivière  remonter  vers  sa  source  ;  c’est 
p’il  lui  serait  vain  tout  autant  de  lui 
prêcher  la  clémence,  l’homme  ne  com¬ 
mande  guère  aux  éléments.  Eh  bien, 
l'observateur  privé  de  passion  qui  regar¬ 
de  s’avancer  le  flot  des  hommes  se  sent 
tout  aussi  resigné  en  devinant  les  maux 
innombrables  qui  naîtront  de  sa  course 
iveugle. 

On  serait  tenté  de  croire  avec  quelque 
'taisemblance  que  l’homme  a,  sur  tout 
te  qui  se  meut  dans  la  nature,  l’avanta- 
îe  Inestimable  de  tirer  bénéfice  de  l’ex¬ 
périence  du  Passé.  Ce  n’est  qu’une 
erreur.  Les  foules  répètent  sans  se  lasser 
«sans  se  corriger  les  mêmes  fautes,  elles 
lïfont  d’un  même  automatisme  maudit 
le  ht  des  mêmes  révolutions.  Après  cha- 
wne  de  leurs  secousses  les  Sociétés,  avec 
nue  ténacité  désespérante,  reprennent  le 
tbemin  qui  les  conduira  aux  mêmes 
ibîmes.  Vraiment,  tout  se  passe,  au 
tours  de  l’histoire  de  l’humanité,  com¬ 
me  si,  au-dessus  des  individus  indus¬ 
trieux  et  savants,  il  existait  un  génie 
i|ui  conduise  les  masses  avec  les  ressour- 
tes  élémentaires  de  l’instinct. 

Je  m’excuse  de  cette  digression  philo- 
tophique,  mais  l’heure  que  nous  vivons 
*st  propice  plus  qu’aucune  autre  à  ces 
téllexions  affligeantes.  Notre  profession 
ftercée  par  des  citoyens  qui  forment  la 
majeure  partie  des  esprits  cultivés  et 
tlairvoyants  de  la  Nation,  a  maintenu 
Peudant  longtemps  son  idéal  au-dessus 
Jes  sophismes  étroits  condamnés  par 
esprit  philosophique  de  la  Révolution 
“luçaise.  Il  lui  a  suffi  de  quelques  an¬ 


nées  pour  faire  litière  de  toutes  les  con¬ 
victions  ayant  animé  les  générations  qui 
l’illustrèrent  et  dont  la  dernière  à  défen¬ 
dre  sa  liberté  n’est  pas  encore  éteinte. 

Je  n’ai  pas  rintention  de  juger  sévè¬ 
rement  le  mouvement  qui  a  groupé  les 
médecins  en  organisations  qui  fussent  à 
même  de  discuter  —  je  ne  dis  pas  de 
composer  —  avec  les  pouvoirs  publics, 
à  l’occasion  des  lois  sociales  qui  se  sont 
multipliées  depuis  un  quart  de  siècle.  Ce 
n’est  pas  à  ce  mouvement  grégaire  dicté 
par  le  plus  élémentaire  instinct  de  digni¬ 
té  et  de  conservation  que  le  commen¬ 
taire  ci-dessus  s’adresse.  Mais  cette 
réflexion  amère  ne  pouvait  ne  pas  me 
venir  à  l’esprit  à  l’occasion  d’un  article 
paru  ces  derniers  temps  dans  la  Revue 
des  Deux-Mondes  sous  la  signature  de 
M.  le  professeur  Sergent. 

Cet  article  traite  de  la  pléthore  médi¬ 
cale  et  du  statut  des  étudiants  étrangers. 
Si  je  vous  dis  qu’il  est  concret,  sensé, 
documenté,  je  ne  vous  étonnerai  certai¬ 
nement  pas  ;  mais  l’auteur  y  exprime 
un  désir  qui  in’apparaît  comme  une 
atteinte  à  ce  bien  souverain  qu’est  la 
liberté. 

Ne  voyant  dans  le  diplôme  qui  cou¬ 
ronne  les  études  médicales  qu’un  par¬ 
chemin  solennel,  M.  Sergent  lui  refuse¬ 
rait  volontiers  les  droits  qui  lui  sont 
actuellement  conférés.  Pour  que  son  dé¬ 
tenteur  pût  s’en  servir  et  exercer  la 
profession  médicale  il  lui  faudrait  en 
avoir  obtenu  l’autorisation  d’un  «  Col¬ 
lège  de  médecins  ».  Bref,  après  le  diplô¬ 
me  conféré  par  l’Etat,  le  candidat  méde¬ 
cin  devrait  se  munir  d’une  «  licence 
d’exercice  ». 

Cela  se  passe  ainsi  au  Canada,  dit  M. 
Sergent.  S’il  fatit  regarder  par-dessus 
la  haie  du  voisin  pour  s’instruire,  il  n’est 
pas  indispensable  d’en  imiter  les  erreurs. 

Le  diplôme  de  docteur  en  médecine 
est  délivré  à  ceux  qui,  théoraquement  et 
pratiquement,  connaissent  des  choses  de 
la  médecine.  Cela  devrait  suffire  en  fait 
comme  cela  suffit  d’ailleurs  en  droit. 
Quelles  sont  donc  les  conditions  qui  se¬ 
raient  à  nouveau  requises  de  l’impétrant 
par  le  «  Collège  des  médecins  »  qui 
aurait  à  se  prononcer  sur  la  demande  de 
«  licence  d’exercice  »  ? 

Au  Canada,  dit  M.  Sergent,  le  dit 
Collège  peut  faire  repasser  des  examens 
et  il  a  à  s’occuper  des  références  mora¬ 
les.  Ceci  me  paraît  inutile.  En  effet,  les 
examens  ont  été  en  principe  sérieux 
puisque  la  délivrance  du  diplôme  fut 
accordée  ;  quant  aux  références  mora¬ 
les...  vraiment,  en  quoi  peuvent-elles 
consister  chez  un  jeune  homme  qui  n’est 
pas  encore  entré  dans  les  cadres  de  la  vie 
sociale  !  ? 

En  réalité,  le  fameux  Collège  muni 
de  pouvoirs  exclusivistes  me  semblerait 
se  révéler  par  quelque  mauvaise  odeur 
de  cuisine,  car  ce  seraient  le  plus  sou¬ 
vent  des  soucis  alimentaires  qui  l’anime¬ 
raient.  Et  c’est  ainsi,  d’ailleurs,  qu’il 
serait  de  quelque  utilité  contre  la  plé¬ 
thore  médicale. 

Quels  que  soient  ses  avantages  en  ce 
domaine,  je  ne  peux  done  que  le  repous¬ 
ser,  car  il  faut  réfléchir  que  son  action 
ne  serait  efficace  qu’au  prix  d’une  at¬ 
teinte  à  la  liberté. 

M.  le  professeur  Sergent  aime  à  nous 
dire  que  ses  ancêtres  montèrent  sur  les 
barricades  pour  conquérir  la  Liberté.  Il 
ne  faut  pas  que  leurs  descendants  détrui¬ 
sent  ce  qu’ils  ont  pu  si  courageusement 
acquérir. 

J.  CRINON. 


CITATION  A  L'ORDRE  DE  LA  NATION 

Le  Gouvemri'eiment  de  la  Répuiblique  cita  à 
l’ordire  d)e  la  nation.  : 

M.  Martin  (Jean-Nnma),  .doctaur  en  méde¬ 
cine,  piroleisseur  da  clinique  des-  m^aiadias 
des  voies  urinaires  à  la  faeuité  da  médaoine 
de  i’université  de  Tioulouisa. 

•  Pirofeissaür  reonarçfuabile,  cMnicien.  éprouvé, 
a  rendiu  les  seirvioes  les  plue  éminanits  à 
renseignement  et  à  la  science. 

Eisit  idéoédé,  le  17  avril  1936,  d’une  septicé¬ 
mie  oontraotée  an  examinant  devant  sas 
assistants  et  ses  élèves  un  entant  attelnit 
d’érysipè!©. 

Est  mort  victime  diu  devoir  iprofeesionaiial 
et  de  son  dévouemenit  à  la  scienoa  et  4  l’iiiu- 
mamité. 


OH  HOUJ  INFORME  QUE 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 
Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

Médecin-Directeur  : 

D'  B  R  O  D  Y 


M.  Cassoute,  professeur  sans  ^diaire,  est  nom¬ 
mé,  à  compter  du  1er  nove'm.bre  1935,  profes¬ 
seur  d,e  clinlqTie  médicale  infantile  à  la  fa- 
cullté  mixte  de  méd©Qin.e  giénérale  et  colooi.a- 
le  et  de  plrarrna.cie  de  l’université  d’Aix-Mar- 


La  chaire  de  médecine  opératoire  .et  de  thé¬ 
rapeutique  chirurgicale  sera  vacante,  à  la 
date  du  1'='’  novembre  1935,  à  l’Ecole  d’appli¬ 
cation,  du  Service  de  santé  militaire  à  Paris. 

THEO^LVOSE 

Un  square  situé  â  Paris  dans  le  XIII®  ar¬ 
rondissement  (13,  rue^Wurtz)  va  recevoir  le 
nom  de  Legrand  du  SauUe.  Le  nom  du  gran,d 
aliéniste  a  déjà  été  donné  à  une  rue  de  Di¬ 
jon,  sa  ville  natale,  et  à  une  rue  de  Glamiart 
(Seine). . 

Les  HOSPICES  DE  ROMANECHE- 
THORINS  (S.-et-L.),  qui  récoltent  des 
Moulin-à-Vent  réputés,  ne  vendent  plus 
leurs  vins  aux  enchères.  Depuis  1926,  ils 
ne  sont  vendus  qu’en  bouiteilles  sous  le 
cachet  des  Hospices. 

Le  prix  de  1.000  francs  de  la  Société  de  mé¬ 
decine  et  de  chirurgie  de  Bordeaux  pour 
.l’année  1934  a  été  attribué  à  M.  le.  docteur 
Quercy,  médecin-chef  de  l’Asile  d'aliénés  de 
Ghâteau-Picon. 


M.  le  'p.rofesseiur  Jean  Léplne,  doyen  de  la 
Faculté  de  Médectoè  de  Lyon,  médecin-chef  à 
l’aslne  p.ublic  d’aliénés  de  Bron;  icorrespon- 
dant  de  l’Institut,  vient  d’être  élu  miembre 
titulake  à  l’Académie  das  .sciences  morales  et 
politiques. 


Les  médecins  pensionnés  pour  blessu¬ 
res  de  guerre  et  qui  seraient  désireux 
d’être  nommés  dans  les  Commissions  de 
Révision  prévues  par  le  décret-loi  du '4 
juillet,  sont  priés  de  s’inscrire  au  Minis¬ 
tère  des  Pensions,  53,  avenue  de  La  Tour- 
Maubourg,  chez  le  secrétaire  des  emplois 
réservés  :  D‘  Ménétrel. 

lenifTdrine 


Divers  organismes  se  sont  intéressés  à  de 
■récentes  suggestions  exprimant  que  l’acide 
caffibonique  serait,  à  l’égard  des  eaux  d’ali¬ 
mentation  et  même  des  ©aux  usées,  un -agent 
actif  de  stérilisation.  Son  interv.en.ti'on  pour¬ 
rait  s’exeroeir  par  un  simple  'barbotage  s’eiffec- 
tuant  au  sein  des  eaux  «à  traiter. 


Le  BROMIDIA  n’a  pas  de  contre-in¬ 
dications.  La  complexité  de  ses  compo¬ 
sants  vient  utilement  corriger  les  incon¬ 
vénients  dont  on  a  fait  grief  à  certains 
d’entre  eux,  en  particulier  à  l’action 
déprimante  du  bromure.  Tout  en  possé¬ 
dant  la  même  activité,  il  n’est  aucune¬ 
ment  dépressif,  de  sorte  que  son  emploi 
ne  comporte  aucune  contre-indication. 

Le  docteur  Nicolas,  de  iBône,  e.st  actuelle¬ 
ment  le  doyen  des  médecins  .d’Algérie.  Il  a 
passé  sa  thèse  en  1872  et  est  venu  en  Afri¬ 
que  en  1883  .comme  directeur  de  la  santé  ma- 
rittoe  de  Bône  et  n’a  plus  quitté  çétte  ville 
depuis.  On  a  célébré  récemment  ses  noces 
de  diamant. 


M.  le  docteur  Vltal-Lassance,  de  Balns-les- 
Balns,  .a  adressé  à  l’Académie  une  série  de 
travaux  en  vue  de  concourir  aux  récompenses 
cléceimées  en  fin'  d’année. 

JURAIVOL 

Huile  sulfurée  naturelle  du  Jura 
Pommade,  liquide,  ovules,  collodion 

Le  7  juillet,  le  .sanatorium  des  étudiants,  à 
Saint-Hilaire-du-Touvet  (Isère),  a  été  inau¬ 
guré  par  M,  Herrlot. 

-  CANTÉINE  - 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines.  PARIS 

M.  le  Ministre  de  la  Santé  publique  et  de 
l’Education  .physique  a  adressé  à  l’Acadiémie  : 

1°  'Des  rapports  de  MiM.  les  P'réfets  de  l’In¬ 
dre  et  de  la  Vendée  sur  des  cas  de  rouigieole 
déclarés  dans  des  communes  de  ces  départe¬ 
ments. 

2°  Des  notes  de  MM.  les  Préfets  ,  de  la  Soin- 
me  et  de  la  Vendée,  concernant  l’une,  un  cas 
de  typhoïde,  l’autre,  trois  cas  de  diphtérie  si¬ 
gnalés  dans  des  communes  de  ces  deux  dépar¬ 
tements. 

3"  Des  rapports  de  MM.  les  iPréfets  des 
quatre  .départements  suivants  :  AlpesiMariti- 
mes,  Loire,  'Hautes-Pyrénées  et  Seine-et-Oise, 
sur  divers  cas  de  fièvre  ondulante  constatés 
dans  des  'Communes  de  ces  départeanents. 

4°  Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  de  la- Seine- 
Inférieure,  de  la  Somme  et  deux  notes  de  M. 
le  iPréfet  .de  ‘Police  concernant  des  cas  de 
poliomyélite  déclarés  dans  ces  départements. 

thëobTonose 

D  U  MES N  I  L 

Il  sera  ouvert,  le  11  octobre  1935,  à  la  Facul¬ 
té  de  médecine  ■  de  Paris,  un  concours  pour 
une  place  de  chirurgien  en  second  'à  l’Hôtel- 
Die-u  de  Beaune.  Inscriptions  jusqu’au  '19  sep¬ 
tembre. 

MIcfÂSOL 

La  Gommisslon  administrative  des  hospices 
de  Montpellier  vient  d’instituer  un  conicour.s 
sur  titres  annuel  entre  les  internes  de  .qua¬ 
trième  année,  en  vue  de  rattribuiion  d’une 
médaille  d’or. 

QMANKALCIOM 

Le  concours  pour  une  place  de  chirurgien 
des  hôpitaux  de  Toulouse,  vient  de  se  termi¬ 
ner  par  la  nomination  de  M.  le  docteur  F. -G- 
Bertrand. 

Les  élèves  et  amis  de  M.  le  docteur  O.  Crou- 
zon,  désireux  de  conserver  un  souvenir  de  son 
élection  à  l’Académie  de  Médecine,  ont  deman¬ 
dé  à  son  ami  M.  Charles  Pillet,  Grand  Prix  de 
Rome,  de  bien  vouloir  à  cette  occasion  faire 
un  tirage  de  la  médaille  qu’il  a  exécutée  il  y  a 
quelques  années  pour  M.  Crouzon,  à  titre  pri¬ 
vé. 

Le  prix  de  cette  souscription  spéciale  est  de 
cinquante  francs- 

Les  souscriptions  peuvent  être  e^nvoyées  à 
M.  Georges  Masson  trésorier,  120,  boulevard 
Saint-Germain  {compte  chèques  postauv  599) 
ou  remises,  à  la  Salpétrière,  à  M.  le  docteur 
Jean  Christophe. 


Un  beau  geste  des  médecins  de  la  Seine 


Le  'Conseil  d’administration  du  Syndicat 
des  médecins  de  la  Seine,  réuni  le  17  juillet 
1935,  ,sur  la  proposition  du  ‘président  de  la 
Fédération  des  Syndicats  médicaux  de  la 
Seine, 

après  avoir  pris  connaissance  des  décrets- 
lois,  promulgués  ce  jour,  prévoyant  un  pré¬ 
lèvement  maximum  de  10  %  sur  les  dépenses 
publlq,ues  et  un  abaissement  correspondant 
du  coût  de  la  vie. 

accepte  d’-envisager  un©  réduction,  dans  la 
même  p-roportion,  du  taux  des  honoraires  mé¬ 
dicaux  biinima. 

Cette  réduction  serait  applicable  aux  .écono¬ 
miquement  faibles,  dès  la  rentrée  des  vacan 
ces  (1®”  octobre  1935)  ou  au  -plus  tard  dès  que 
les  assemblées  -générales  des  syndicats  au¬ 
ront  pu  se  tenir. 

Le  Syndicat  des  médecins  de  la  Seine  espè¬ 
re  .que  les  group-em-ents  des  autres  professions 
feront  le  même  .geste  de  contribution  à  la 
baisse  du  'Coût  de  la  vie. 

UPOSPÜËNINF 


GRANULÉ  NORDEN 


NESTI.Ê 

FAIT  UN  LAIT 
E  N  POU  DRE 


LAIT  SEC.  DEMI-GRAS 
SUCRÉ  (SUCRES  DIVERS) 
NON  DÉVITAMINÉ 
DE  BONNE  CONSERVATION 

LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  : 
SOCIÉTÉ  NESTLÉ  (FRANCE  )  6.Av.  Portalis.PARIS 


GOMENOL 

(Nom  et  Marque  déposés)  I 

Antiseptique  idéal  externe  et  interne  | 

GOMENOLÉOS 

dosés  à  2%,  5%,  10%,  20%  et  33% 
en  flacons  et  en  ampoules. 

PRODUITS  PREVET 

AU  GOMENOL 

Exigez  le  nom  PRE  VE  T 

REFUSEZ  LES  SUBSTITUTIONS 

Laboratoire  du  Gomenol,  48,  rue  des  Petites-Ecuries,  Paris-X‘ 


LE  MONDE  MEDICAL 


Naissances 

—  Nous  sommes  heureux  d ‘Annoncer  la 
naissance  de  Christian  Dor,  fils.  de  et  de 
notre  excellent  ami  et  collaborateur,  le  doc¬ 
teur  Jacques  Dor,  chirurgien  des  Hôpitaux 
de  Marseille. 

—  Le  docteur  Gaston  Itedand  et  M™®  née 
Chevrot  sont  heureux  d’annoncer  la  naissan¬ 
ce  de  leur  fille  Odile. 

—  Le  docteur  et  M""®  Chidiac  de  Mulder 
nous  font  part  de  la  naissance  de  leur  fils 
Jean-Marie.  (Les  Echelles,  20  juin  igSS.) 

IVlariages 

—  Nous  avons  le  plaisir  d’annoncer  le  ma¬ 
riage  de  IM"®  Magdeleine  Gerbier,  fille  du  doc¬ 
teur  Gerbier,  médecin  de  l’Hôtel-Dieu  du 
Puy  (Haute-Loire),  avec  M.  René  Bardel,  in¬ 
génieur  E.  C.  L.  (Ecole  centrale  Lyonnaise). 
Le  mariage  a  eu  lieu  le  aS  juin  igSS,  an  Puy. 

—  Lundi  ler  juillet,  en  l’église  Saint-Mi¬ 
chel,  à  Somain,  a  été  célébré  le  mariage  de 
M"®  Andrée-France  Vanhoutte,  fille  du  doc¬ 
teur  Léon  Vanhoutte,  Croix  de  guerre,  che¬ 
valier  de  Saint-Grégoire-le-Grand  et  de  M”®, 
née  Gillet,  avec  M.  Robert  Douay,  diplômé 
d’Etudes  Supérieures  de  Droit. 

Nécrologies 

—  On  annonce  la  juort  de  M.  le  docteur 
Alexandre  Guéniot,  membre  et  ancien  prési¬ 
dent  de  r.Académie  de  médecine,  chirurgien 
en  chef  honoraire  de  la  Maternité,  professeur 
agrégé  de  la  Faculté  de  médecine,  membre 
et  ancien  président  de  la  Société  Nationale  de 
Chirurgie,  membre  correspondant  de  l’Aca¬ 
démie  Royale  de  Médecine  de  Belgique,  offi¬ 
cier  de  la  Légion  d’honneur,  décédé  le  1 5  juil¬ 
let  ig35,  muni  des  Sacrements  de  l’Eglise, 
en  son  domicile,  à  Paris,  rue  de  Lille,  n®  i, 
dans  sa  io3®  année. 

De  la  part  du  docteur  Paul  Guéniot,  profes¬ 
seur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine,  accou¬ 
cheur  de  l’Hôpital  Bretonneau,  chevalier  de 
la  Légion  d’honneur,  et  M™®  Paul  Guéniot,  de 
M"®  Valentine  Guéniot,  du  capitaine  de  vais¬ 
seau  Ferdinand  Guéniot,  commandeur  de  la 
Légion  d’honneur,  Croix  de  guerre,  et  iM“® 
Ferdinand  Guéniot,  de  M"®  Jeanne  Guéniot, 
ses  enfants  ;  de  M.  Maurice  Guéniot,  de  M"® 
A  vomie  Guéniot,  ses  petits-enfants. 

L’inhumaMon  a  eu  lieu  au  Cimetière  Mont¬ 
parnasse.  .  -Lui- 

—  M.  et  M“®  Pierre  Coudou,  EVP'®®  Joséphi¬ 
ne,  Gahrielle  et  Léontine  Coudou,  M.  et  M“® 
Georges  Ketchledge,  M.  et  M™®  Marcel  Ha- 
roux,  M.  Jacques  Cpndou,  M"®  Eliane  Haroux, 
ont  la  douleur  de  vous  faire  part  de  la  perte 
cruelle  qu’ils  viennent  d'éprouver  en  la  per¬ 
sonne  de  M"”®  C.  Condou,  née  Marie  Larra- 
miau,  leur  mère,  grand’mère  et  arrière- 
grand’mère,  décédée  le  i®®  juillet  ig35,  à  Mo- 
rangis  (Seine-et-Oise),  dans  sa  83®  année, 
munie  des  Sacrements  de  l’Eglise. 

L’inhumation  a  eu  lieu  le  3  juillet  ig35, 
dans  le  caveau  de  famille,  dans  la  plus  stric¬ 
te  intimité. 

Il,  rue  Saint-Sénoch.  Paris  (17®), 

—  On  apprend  avec  regret  la  mort,  surve¬ 
nue  à  l’âge  de  i5  ans,  de  M"®  Denise  Flan- 
din,  fille  du  docteur  Charles  Flandin,  'méde¬ 
cin  des  hôpitaux  de  Paris,  et  de  M“®,  née 
Depret-Bixio,  nièce  du  ministre  d’Etat  et  de. 
Mmp  Pierre-Etienne  Flandin.  L’inhumation  a 
eu  lieu  à  Cure  (Yonne),  dans  la  plus  stricte 
intimité. 

—  M”®  Frédéric  Neboux  ;  M"®  Renée  Ne- 
boux  ;  M“®  veuve  Félix  Neboux  ;  M“®  veuve 
Legrand  ont  la  douleur  de  faire  part  de  la 
perte  cruelle  qu’elles  viennent  d’éprouver  en 
la  personne  de  leur  regretté  docteur  Frédéric 
Neboux,  chevalier  de  la  Légion  d’honneur, 
maire  de  Fransèches,  conseiller  général  de  la 
Creuse,  président  du  Syndicat  d’électrifica¬ 
tion  de  Saint-Sulpice-le_s-Ghamps,  leur  époux, 
père,  fils  et  gendre,  décédé  à  Lavaveix-les-Mi- 
nes,  le  3  juillet  ig35,  dans  sa  58®  année. 

—  Le  docteur  Georges  Margout  ;  M.  et  M™® 
Martial  Margout  et  leurs  familles  font  part 
du  décès  de  M“®  Georges  Margout,  née  Mar¬ 
guerite  Lurent. 

—  On  annonce  la  mort  de  M. .  le  docteur 
Frankhauser,  médecin-directeur  honoraire  de 
l’Asile  public  d’aliénés  de  Stéphansfeld  (Bas- 
Rhin),  membre  correspondant  national  de  la 
Société  Médico-psychologique. 

—  De  M.  le  docteur  Bouyer,  ‘inédecin-chef 
de  l’Asile  public  d'aliénés  de  fSaint-Rohert 
(Isère). 

—  N’o.us  apprenons  la  mort  du  docteur 
Charles  Petit,  de  Hirson  (Aisne). 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  se  mettre  d’accord 
avec  le  proverbe  qui  prétend  qu’on 
tient  davantage  à  ce  qu’on  achète 
qu’à  ce  qu’on  vous  donne. 


Photos  Informateur  Médical. 
M.  LE  Professeur  Guéniot  aui  vient 

DE  MOURIR  DANS  SA  IO3'  ANNÉE. 


INSTITUT  MÉDICO-PÉDAGOGIQUE 


Je  BERCK-PLAGE  tP..Je.U 


Retardés  scolaires 

Arriération  intellectuelle 

Entants  diiliciles 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  -  Travaux  manuels 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉRON 

Médecin-assistant  des  Hôpitaux  de  Paris 


IMDBX  - -n 

I  THéBAPBUTipUB 

CAPAHLEH  "S  "..rs,': 

lenta  (du  Juniperus  oiycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulines  dosiw 
à  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  ;  1  à  Z  oapsulines  à  chaque  repat, 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  ;  Cholécysti¬ 
tes,  Lithiases  biliaires.  Séquelles  de  Choléoyi- 
teotomies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphritet.  Ce- 
libaoilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


AMPHO-VACCIN-INTESTm 

A  base  de  oolibaoillos.  entérocoques,  proteua, 
B.  bifldus,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactéaien  et  bactéries  entières.  Entéiiitei. 
entéro-colites,  cholécystites,  appendicites,  syndrome 
entéro-rénal,  aato-intoxioation,  etc... 

RONCHESE,  6.  rue  Kothsohild,  NICE. 


Voir  page  10  le  magnifipe 
voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines 
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LE  MOKDB  XUR  MOH  MIROIR 


Le  financier  Law  avait  du  génie,  il 
Dieaa  la  France  à  la  faillite.  Il  n’est  pas 
démontré  que  M.  Pierre  Laval  ait  du  gé¬ 
nie,  faut-il  espérer  qu’il  sauvera  la 
France  ? 

La  situation  est  exactement  la  même 
|iour  notre  pays  qu’elle  était  pendant  le 
dernier  quart  du  XVIII“  siècle  :  finances 
en  déconfiture,  mécontentement  général, 
erise  économique  intense,  bouillbimemeiit 
des  esprits.  Les  expériences  de  Law  furent 
désastreuses.  Les  expériences  monétaires 
faites  au  dehors  de  la  France,  ces  derniè¬ 
res  années,  le  furent  tout  autant.  Celles 
qu’on  essaierait  de  faire  chez  nous  se¬ 
raient  peut-être  plus  graves  qu’elles  ne  le 
furent  ailleurs. 

Que  vaudront  les  décrets-lois  que  vien¬ 
nent  de  rendre  nos  gouvernants  cette 
semaine  ?  On  voudrait  qu’ils  soient  salu¬ 
taires.  Mais  l’ohservation  judicieuse 
qii’on  peut  en  faire  justifie  toutes  les 
craintes.  Il  ne  s’agit  pas  de  vouloir  prati¬ 
quer  des  économies,  il  s’agirait  plutôt  de 
les  commander  avec  discernement... 

Ce  n’est  pas  parce  que  le  prix  du  pain 
•era  diminué  de  deux  sous  par  kilo  que 
les  trésoreries  familiales  se  trouveront  à 
faise  ;  ce  n’est  pas  davantage  parce  que 
les  prix  de  l’électricité  et  du  gaz  diminue¬ 
ront  d’un  chiffre  infime  dans  les  grandes 
aq^lomérations  cfue  la  population  agricole 
verra  son  train  de  vie  s’améliorer, 
n  y  avait  des  coupes  sombres  à  prati¬ 
quer,  mais  on  n’a  pas  osé  s’y  aventui-er 
çatoe  qiie,  comme  en  1785,  on  ne  veut 
liminuer  en  rien  les  privilèges  de  ceux 
qui  sont  les  bénéficiaires  du  Régime. 

Une  fois  de  plus,  dans  un  esprit  égali¬ 
taire  pernicieux,  on  s’est  attaqué  aux 
salaires  élevés.  On  a  oublié  de  considérer 
la  valeur  morale  et  la  compétence  dont 
les  hauts  salaires  étaient  la  juste  rémuné¬ 
ration.  Si  l’on  diminue  les  traitements, 
il  faut  entrevoir  l’abandon  des  postes 
élevés  de  nos  administrations  par  ceux 
qui  pourront  trouver  ailleurs  des  appoin¬ 
tements  en  harmonie  avec  les  services 
qu’ils  seront  à  même  de  rendre.  Ces  ges¬ 
tes,  maladroits  viennent  après  d’autres 
'estes  aussi  malheureux  qui,  tous,  ten¬ 
dent  à  niveler  par  en  bas  l’élite  intellec¬ 
tuelle  du  pays. 

La  supertaxe  excessive  qu’on  va  faire 
supporter  aux  revenus  élevés  aura  pour 
conséquence  de  faire  perdre  l’habitude  de 
la  dépense  à  ceux  qui,  jusqu’à  présent, 
avaient  utilisé  leurs  revenus  pour  distri- 
ker  du  travail  autour  d’eux.  On  aura 
tait  disparaître  l’aristocratie  de  l’argent, 
ce  qui  satisfera  beaucoup  d’esprits  à  cour¬ 
te  vue,  mais  on  aura  en  même  temps  sup¬ 
primé  le  pouvoir  de  dépense  chez  un 
jrand  nombre  de  citoyens.  D’où,  comme 
wnclusioii,  une  main- d' œuvre  qui  se 
trouvera  sans  emploi,  d’où  une  augmen¬ 
tation  du  chômage. 

On  a  aggravé  également  l’amputation 
fiscale  effectuée  sur  les  coupons  des  titres. 
La  suite  logique  de  cette  mesure  sera  la 
désertion  du  marché  financier. 

Nous  pourrions  continuer  à  examiner 
dans  le  détail  les  fameux  décrets-lois  où 
l’on  voudrait  nous  faire  voir  une  planche 
de  salut,  mais  il  apparaît  bien  qu’un  exa¬ 
men  sommaire  suffit  à  nous  révéler  la 
parfaite  insuffisance  de  ces  moyens  qui 
semblent  avoir  été  inspirés  par  l’affole¬ 
ment  plutôt  que  conçus  dans  la  réflexion. 

Les  événements  de  ces  derniers  jours 
tous  ont  rappelé  des  épisodes  agités  vé- 
tns  au  début  de  ce  siècle.  C’est  ainsi  que 
la  mort  de  Dreyfus  évoqua  l’agitation 
extrême  qui  régna  sur  notre  pays  et  qui 
avait  réussi  à  diviser  la  France  en  deux 
Partis  acharnés  à  se  combattre  autour 
d’un  procès  de  justice  militaire.  Et  la 
Procession  tumultueuse  qui  envahit,  le 
jour  du  14  juillet,  le  faubourg  Saint- An¬ 
toine  était  superposable  en  toute  façon  à 
la  fameuse  manifestation,  dite  de  défense 
tépublicaine,  qui,  en  octobre  1899,  dé¬ 
ferla  par  le  même  faubourg  Saint-Antoi- 
Pe,  à  l’occasion  de  l’inauguration  de  la 


statue  de  Dalou  érigée  place  de  la  Na- 
tiop.  A  cette  époque,  comme  aujourd’hui, 
on  croyait  la  République  en  péril  alors 
.qu’il  ne  s’agissait,  comme  aujourd’hui 
encore,  que  d’un  malaise  moral  dû  à  d’au¬ 
tres  causes. 

Pendant  que  la  France,  inquiète,  cher¬ 
che  de  quelle  façon  elle  pourra  se  sauver 
du  malaise  politique  et  économique,  des 
nuages  s’amoncellent  à  l’extérieur. 

L’Italie  persiste  à  vouloir  demander  à 
l’Ethiopie  réparation  des  affronts  et  des 
dommages  qu’elle  a  subis,  et  le  Négus 
utilise  les  journaux  de  Londres  pour  faire 
entendre  au  monde  ses  protestations. 

L’Angleterre  ne  cache  pas  ses  sympa¬ 
thies  pour  l’Ethiopie  et  sa  déception  de 
ne  pouvoir  ramener  au  calme  M.  Musso¬ 
lini.  Elle  voudrait  entraîner  dans  sa 
sphère  d’action  la  diplomatie  française, 
mais-  celle-ci,  se  souvenant  de  la  préféren¬ 
ce  de  l’Angleterre  pour  jouer  le  rôle  du 
cavalier  seul,  entend  ne  se  mêler  en  rien 
au  différend  italo-éthiopien.  Cette  attitu¬ 
de  de  sagesse  mérite  d’être  applaudie,  car 
elle  n’est  que  la  réponse  à  l’attitude  que 
voulut  prendre  l’Angleterre  auand  celle- 
ci  résolut  de  traiter  seule  à  seule  avec 
l’Allemagne,  à  l’occasion  des  accords  na¬ 
vals  récents. 

Au  surplus,  la  sympathie  nue  montre 
l’Angleterre  pour  l’Ethiopie  apparaît 
comme  très  suspecte  :  il  s’agit  bien  de  la 
civilisation  et  du  droit  des  minorités  !  Il 
s’agit  bien  plutôt  de  l’Empire  colonial 
anglais  dont  on  voudrait  assurer  la  pré¬ 
éminence  et  auprès  duquel  on  ne  voudrait 
voir  grandir  le  domaine  colonial  d’aucun 
autre  pays. 

Et  puis,  entre  nous,  les  Anglais  nous  la 
baillent  bonne  avec  leurs  arguments 
humanitaires,  car  la  guerre  d’extermina¬ 
tion  qu’ils  ont  faite,  en  Afrique  du  Sud, 
contre  les  Boërs,  est  encore  présente  à 
toutes  les  mémoires.  J.  CRINON. 


DEMANDES  D'AUTORISATION 

POUR  DES  EAUX  THERMALES 

Des  demajid'es  d’autorisation  ont  été^  for¬ 
mées  p  ai’  : 

'La  Société  d'as  Eaux  üiermales  d©  Salnt- 
Neotaire  >pour  les  sources  «  Morange  », 
«  Bleue  »  et  «  Rocher  ». 

Mlle  Laoombe  'POur  la  source  dite  «  Rose 
de  Noël  »,  à  Carqiueiranne  (Var). 

IM.  Airnoux  pour  la  source  «  Huigniette  »  si¬ 
tuée  à  Saint- Martiin-les-Eaux  (.Basses-Alip'es). 

La  Société  des  Eaux  et  Etabl'issem'ents  ther¬ 
maux  die  Préchaoq  ('Landes),  pour  lesi  sources 
du  «  Jardin  »  et  de  «  i’Avenue  ».  —  Commis¬ 
sion  des  Eaux  minérales. 
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Uque  SÂINT-RÉMY 

LE  VÉSIIVET,  46,  Boul.  Carnot 

- TÉLÉPH.  RÉGIONAI.  ^55  .t  8  50  - 

Nalson  de  Santé  et  de  (nnvalesceoce 

Traitement  des  affections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  dn  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 


Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATION  DES  VIEILLARDS 


continuer  à  .'o/ÿner  eux-mémee  leure  maladee 
Bireclenr  midical  cl  administratif D'  P.  ALLAlIAGlW 
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1  COMPRIMÉS  LAXATIFS  au  soufre  organique 

NÉVROSES 

INSOMNIES 

LOBÉLIAIME 

LALEUF 

ANTISPASMODIQUE  PUISSANT 

EXCLUSIVEMENT  VÉGÉTAL 
GOÛT  ET  ODEUR  AGREABLES 

ATOXIQUE 


DOSE  CALMANTE  =  2à 5  cuillerées  à  café  parjour 
DOSE  HYPNOTIQUE  ^  1à3  cuillerées  à  café  le  soir 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE 

LABORATOIRES  LALEUF 

2  0,  RUE  DU  LAOS  _  PARUS  (XVfl 

iVouvelle  adresse  ;  51,  rue  IV1COL.O,  PARIS  (IG”) 


FURONCULOSE 

ALLERGAHTYL 

MILUC 

Modification  du  terrain  par  le  CompICXC  RATE-BARDAINE  (Solation  sus  sacre) 


FURONCULOSE  :  3  CUILLERÉES  Â  SOUPE  PAR  JOUR  (dinlnuir  rroirisiliiniintiini  (ils  li  (iriMli  iliké) 
DERMATOSES  :  2  CUILLERÉES  A  DESSERT  PAR  JOUR  :  20  jours  par  mois 
chaque  cuillerée  dans  1/2  verre  d’eau  l/i-  d’heure  .(avant  les  repas 

Employer  la  POMMADE  AILERGANTYL  en  traitement  externe  synergique,  complétant  l’action  ée  la  solution  interne 


LABORATOIRES  MILLC.  L.  RAGOUCY,  Pharmacien,  37,  rue  Raspail  -  IVRY-PARIS 


iconographie;  médicalé: 


SociMi!  de  Médecine  de  Ms 


Photo  Blajnpied,  Nice. 


Un  Congrès  des  Sociétés  d’Oto-Neuro-Ophtalmologie  s’est  tenu  récemment  à  Nice,  sous  la  présidence  du  Docteur  Dutil, 
et  la  vice-présidence  des  Docteurs  Bar,  Boisseau  et  Carlotti.  Voici  un  groupe  de  congressistes  photographié  au 
Centre  Universitaire  Méditerranéen  où  se  tenaient  les  séances 


bonîque  "roche" 

boni  -  sbimulant 


sirop'TOçhe" 

affections  pulmonaires 


Fractures  spontanées  chez  un  syphilitique. 
—  M.  Galliot  présente  des  radiographies  du 
fractures  spontanées  de  plusieurs  inatatar 
siens  survemues  chez  un  malade  atteint  de 
syphilis  aoQui&e.  Cas  relativement  rare,  les 
affeictions  de  ce  genre  survenant  générale¬ 
ment  chez  des  tabétigu-es  et  les  hérédosy-phi- 
litifjues. 

Complexité  du  diagnostic  dans  les  hémor¬ 
ragies  gastro-duodénales.  —  ,M.  G.  Luquei 
rapporte  l’observation  de  deux  malades  ayant 
présenté  des  hém-o'rragies  digestives  impor 
tantes.  L’une  avait  un  cancer  '13  l’rttonia:', 
l’autre  un  ulcère  du  duodénum.  Ces  lésions 
constatées  à  l’opération  fuient  enlevées.  .Dans 
les  deux  cas,  les  opérés  mouruirent  qualîues 
mois  après  d’hémorragle's  nouvelles.  -Il  est 
évident  gue  les  lésions  hémorragipares  appa¬ 
rentes  n’étaient  pas  .en  cause  -et  gue- c’est 
ailleurs  gu’il  faut  cberoher  la  genèse  des 
. accidents.  Chez  la  •première,  11  s’agissait  sû¬ 
rement  de  troubles  de  la  rate,  ainsi  .qu’-on 
i'-avait  d’abord  supposé,  -chea  le  second,  vrai- 
sêrabloblement  d-es  doubles -du  foie. 

La  gastrectomie  en  un  temps  dans  les  sté¬ 
noses  néoplasiques  de  l'estomac.  —  iM.  Pierre 
Le  Gac  est  d’avis  gue  si  dans  l’ulcère  gastri- 
gue,  le  traltemen-t  médical  garde  ses  droits 
(bien  -que  la  guérison  radicale  ne  puisse  être 
obtenue  .gue  par  la  gastrectomie),  il  n’-an  est 
■pas  de  mêin.e  dans  le  oan-cer.  Ici,  seul  le  trai- 
lem'ent  chirurgical  esit  de  mise.  On  voit  tar 
dtvem.ent  des  cancers  des  -faces,  peutrétre  m 
jour  se  décidera-t-on  à  faire  .plus  de  lapara-, 
tomiee  exploratrices.  On  voit  plutôt  les  can¬ 
cers  orificielis,  celui  du  cardia  .est  peu  cwa- 
bl-0  chirurgiical-ement.  .Par  contre,  on -peut 
beaucoup  pour  le  cancer  du  .pyloré,  .et-  com¬ 
me  on  a  la  Chance  de  voir  ces  malade®  pré¬ 
cocement,  il  ne  faut  pas  hésiter  à  leur  famé 
d’emblée  une  gastrectomie,  large  oipér-ation, 
gu’ils  supportent  mieux  gu’une  simple  gas- 
tro-enté-rôtomie. 

A  propos  de  la  lutte  antituberculeuse  en 
Seinc-et-Oise.  —  -M,  -P.  Reynier  développe  les 
■principes  dé  la  lutte  antituberculeuse  en  Soi- 
ne-.et-Oise  où  a  -été  iréalisé-e  toute  la  hiérar¬ 
chie  des  établissements  de  dépistage  de  soins 
et  de  our-e. 

Vti  cas  d'hyposystoUe  ..  limité  »  ayant  du¬ 
ré  dix  ans.  —  'M.  A.  Pruche  -présente  l’obser¬ 
vation  d’un  cas  d’insuffisance  ventriculaire 
droite  .exam-iné  .pour  la  pr-emlère  fois  il  y  a 
dix  ans  (maladie  mito'ale)  et  suivi  régulière 
ment  -depuis.  (Projections  d’orthodiagrammes 
'en  série).  Depuis  sept  ans,  te  malade  est  en 
fibrillation  auriculaire  ;  le  ventricule' -droit, 
déjà  très  augmenté  lors  du  premier  examefo, 
a  atteint  d’invraisemblables  proportions  ; 
l’oreillette  gauche,  -énorm.e  eUe  aussi,  non 
seulement  remplit  r.e.space  rétro-cardiaque, 
mais  débOirde  largement  à  -droite  l’aire  DD’ 
des  orthodlagrammes.  Ce  malade  a  vécu  dix 
ans  dans  .ces  condltio-ns,  sans  être  alité, 
déambùlant  avec-  signes-- 'e.liTii{pi:es  'Priphé- 
-riques  de  décompensa-tion  réduits  au- miiu- 
mum.  il  y  a  lieu  de  pienser  gu-e  cette. longue 
survie  est  due  à  une  grande  laxité  d/u-  .péri¬ 
carde  gui,  à  aucun  moment  de  l’évolution, 
ne  , s’est  opposé  à  la  dilatation  du  myocarde. 
Ce  dernier,  non  bridé,  a  pu-  allonger  ses  fi¬ 
bres,  hors  de  toute  -proportion,  jusqu'à  la  -pa¬ 
roi  thoii’-acigue.  Grâce  à  cet  aliongem-eat  con¬ 
sidérable  des  fibres  myocardiques,  l'énergie 
systoLLgue  a  pu,  pendant  un  temps  prolongé, 
d-e'm-eurer  à  peu  près  suffisante. 

G.  LOQUET. 


Le  intliie  amtaxoel  des  homes  gMlilii 

et  ses  conséquences 

Extrait  d’une  communication  faite  à 
l’Académie  de  Médecine  par  M.  C.  Champy 


allonal'TOche" 

toutes  les  algies 

sédobrol  "roche 

symptômes  nerveux 


Produits  F.  HOFFMANN-LA  R0CHE6cC.l10.RueCrillon.PARIS(ivf) 


Dans  un  -cas  d’artérite,  riiez  l’homme,  dont 
nous  avons  dosé  les  hormones  avec  le  Doc¬ 
teur  H-eltz-Boyer,  nous  avons  .constaté  l’ati- 
senoe  d’œstrin-e  (ou  folliculine).  D’où  l’Méo, 
d’administrer  de  l’œstrine  qui  se  montra  cu¬ 
rative. 

Notre  attention  étant  attirée  là-desisus,  j’ai 
eu  depuis  l’occasion  d’essayer  la  même  thé- 
rapeutigu-e  dans  un  cas  d’arté-rite  des  deux 
membres  Inférieurs,  chez  un  homme  de  cin- 
guan-te  ans.  .Au  moment  où  je  .commençai  le 
taultement,  il  était  .oamplètement  immoblM- 
■  sé,  le  ipouls  im'peroeptible,  les  membres  re¬ 
froidis  av-ec  gue-lguas  p-hlyctènes,  et  le  clii- 
rimgien  -conseillait  l’amputation  immédiate. 
La  folliculine  lui  fut  admlnistré-e  à  des  do¬ 
ses  telles  çru-e  cet  homme,  qui  avait  une  belle 
voix  de  baryton,  subit  une  mue  de  la  voix  et 
prit  une  voix  de  faussât.  En  guelqueis  jours, 
il  guérit  complètement,  se  remit  à  marcher 
et  depuis  un  ah  reste  gu-éa-i,  en  co-ntinuant 
un  traitement  léger.  Il  sent  d’aillem-s  les 
oram'pes  le  raprend-re  guand  il  rMerrompt 
plus  d’une  quinzaine  de  jours. 

■  Depuis,  j’ai  demaindé  le  concours  de  qwl- 
gu-es  confrères  des  hôipltaux  po.uir  -suivre  la 
•guestion,  et  nous  avons  -enregistré  des  amé- 
lioraüo.ns  évid-entes  d’artérites  rebelles  à 
tous-  autres  traitements. 

Il  semble  que  -nous  .puissions  dire  que  dé¬ 
jà  il  apparaît  que  oefrtam's  troubles  vasculai¬ 
res  au  moinjs  soient  dus,  chez  l’homme,  à 
l’insuffisan-oe  de  folliculine. 

Il  y  a  des  -raisons  de  -croire  que  l’inveirse 
est  vrai  et  gu-e  la  déficience  d’hormon-e  mâ¬ 
le  chez  la  femme  orée  auss-i  -des  accidonits. 
En  tous  cas,  la  notion  d’ambosexualité  des 
ho.rmones  montre  d'-emblée  des  applications 
médicales. 

Les  rechierch-es  chimiques  ont  d’aiUems 
montré  entre  les  deux  hormones  un©  paren¬ 
té  telle  que  I-eur  caractère  ambosex-uel  avec 
p-répondé.ranoe  seulement  de  T  un  ou  do 
l’autre  'apparaît  maintenant  comme  pariai- 
tem-ent  lo-gique. 


Il  (iiir^s  des  Hedeelns  Àiienistes  et  Nevroloiiistes  de  franee 

et  des  pays  de  langue  française 
aura  lieu  cette  semaine  à  Bruxelles 


Présidenls  :  MM.  les  D'®  René  Charpentier  (à  Neuilly-sur-Seine)  et  Ernest 
De  Craene  (de  Bruxelles)  -  Vice- Président  :  M.  le  D'  Crouzon,  Membre  de 
l’Académie  de  Médecine  (Paris). 


ta  session  4e  ce  Congrès  mû  s’aimonice 
(omine  ■  devant  faire  date  du  point  de  vue 
identitiffue,  s’ouvrira  soletiriieUement  demain 
«  juillet,  à  9  heures  45,  dans  de  grand  hall 
jf  runiversité  libre  de  Bruxelles,  50,  avenu© 
des  Nations. 

.il.  Vanderveiide,  ministre  d’Etat,  vioe-pré- 
sidani  du  Conseil,  présidera  cette  séance  so- 
leimelle  d’ouverture. 

Les  délégués  des  pays  étrangers  (Angleter¬ 
re,  Canada,  Danemark,  Espagne,  Esthonie, 
Hollande,  Malle,  Luxembourg,  'Roumanie, 
îiiisse,  Tchécoslovaquie,  Turquie)  etc.,  qui 
j)  sont  fait  représenter  officiellement,  y  U- 
ront  une  adresse  de  sympathie. 


M.  René  Charpentier, 

PRÉSIDENT  DU  CONGRÈS  DES  ALIÉNISTES 
ET  NEUROLOGISTES 


Puis,  M.  le  docteur  de  Cijaeme,  agrégé  à 
l'Univeiisité  libre  -de  BruxeRes,  co-iprésr‘d'ent 
lu  Congrès,  souhaitera  la  bienvenu©  aux 
ioagi^itsites. 

Enfin,  le  docteur  René  'Charpentier,  de 
.iemfly-srar-Seine,  iprésident  'de  oette  XXXIX® 
session,  prononcera  le  discours  d’usage. 

Les  renseignements  qui  nous  parviennent 
siii  l’organisation'  de  ce  Congrès,  dont  les 
secrétaires  sont  le  professeur  P.  Combemale, 
to  Lille,  et  le  professeur  G.  V'erm'eylen,  die 
BruxoUes,  nous  permettent  d’indiqu'er  déjà  à 
SOS  lecteurs  la  .substance  des  rapports  scien- 
lifiiiues  ainsi  que  le  titre  des  co'inmunica- 
iions  iqul  y  seront  'présentées. 

On  discutera  d’abord  de  l’hystérie.  Le  doc- 
Iw  Henri  Baruk,  anci'en  chef  de  clinique  dC' 
'i  Faculté  de  médecine  de  Paris,  médecin 
flief  de  la  Maison  Natlonalei  de  Santé  d© 
Saint-Maurioe  (Seine),  exposera  le  lundi  2-2 
îsillef,  à  14  iheures,  dans  le  gi’and'  hall  de 
i'üniversité,  50,  avenue  des  Xatio-ns,  1©  rap¬ 
port  de  ■p'S'ycliiaitrle  sur  l’hystérie,  et  les 
lOMüons  psycho-motrices  ;  étude  'PS'yicho- 
rtiÿsiologique. 

Se  sont  déjà  inscrits  ipom'  discuter  ce  rap¬ 
port  ;  MM.  LaigU'el-Lavastin©,  de  Paris  ; 
frudiet,  de  Bord'eaux  ;  Claude,  de  Paris  : 
Boven,  de  Lausanne  ;  Hartembeng,  de  ParlB; 
l’archeminey,  de  Pa-ris  ;  Lévy-Valensi,  de 
Paris  ;  Courbon,  d-e  Paris,  etc... 

D’autre  part,  à  propos  de  cette  .qniesit.ion,  le  I 
professeur  Claude  se  ipropose  de  communl- 
Wer  sur'  T'hystérie  et  les  états  psychopathî- 
jiues  et  le  dooteur  Hesnard,  de  Toulon,  sur 
liij’stérie  névrose  d’expression. 

Le  mardi  23  juiUet,  à  9  heures  15,  à  Taud'i- 
joire  Bordet  de  la  Faculté  de  m'édecine, 

K,  boulevard  de  Waterloo,  .M.  1©  docteur 
lulo  Van  Bogaert,  agrégé  à  l’Université 
«lire  de  Bruxelles,  médecin  '  des  .ihap'itaux 
htavers,  ©xipo,sera  son  rapport  de  neurolo- 


li’hystérie  et  les  fonctions  diencéphaliques 

Oba'gue  doctrine,  dit  l’auteur,  a  voulu  Im- 
foser  à  l’hystérie  son  cadre  et  ses  critères, 
les  discussions  les  plus  âpres  ont  toumé- 
ïotour  de  sa  définition.  iMais,  définir  une 
JiaJadie  'par  des  symptômes,  sans  ©ssayer 
™  ipénétrer  la  physiopathologie  'et  -Tétiolo- 
fie  n’est-ce  pas  s’exposer  à  'en  voir  reculer 
«limites,  au  'gré  de  nos  pro^è,s  sémiologi- 
Wk  î  Les  objections  faites  à  la  définition 
tüiïiiiue  de  Charcot,  celles  qui  s’adressent 
conceptions  'plus  récentes  .portent  sur  le 
■nèiM  point,  avec  oette  'différence  que  le 
taidp  de  l’hystérie  a  été  déclaré  Inintéres¬ 


sant  pour  le  neurologiste.  L’hystérie  ne  se¬ 
rait  qu'une  réaction  psychoipathologi'qiue,  un 
effet  d'0  la  slnmlation  ou  de  la  suDercto.erie 
-et  n’importe  quelle  tentative  d’approche 
neurologique  était  ainsi  condamnée  dans  son 
priiioiipe.  Mais  est-ce  gue  l’origine  a  idéogè- 
ne  »  de  Thystérâe  empêche  ses  m-anifestations  , 
de  revêtir  un  aspect  physiologique  ? 

La  .pathologie  diencéiplhallque  off-re,  avec 
la  clinique  de  l’hystérie  de  précie,us'es  corres¬ 
pondances,  quoique  la  sémiologie  de  celle-ci 
dépasse  le  cadre  sous-thélamique.  L’interpré¬ 
tation  de  la  réaction  hystérique  n’est  possi¬ 
ble  que  dans  un  ordre  'physiopathologique 
heaucouip  plus  général. 

Dans  la  ipremière  .  partie  de  son  rapport 
l’auteur  a  essayé  de  mettre  au  point  les  com¬ 
paraisons  des  états  encé'phalitigjues  et  hysté- 
'riques  .qui  montrent  une  analogie  d’aspect  et 
d’allur-e,  chez  les  ■d©ux  groupée  de  malades, 
une  suggestibilité  anormale  et  une  labUité 
neuro-végétative  souvent  du  même  signe.  'Il 
met  en  .évidence,  dans  lès  deux  séries,  un© 
participation  iniiportante  .des  facteurs  affec¬ 
tifs,  ime  tendance  à  l’itération,  au  r!y.tlime, 
à  l’abisencè  de  systématisation  morphologi¬ 
que  et  une  analogie  dans  les  paradoxes  mo¬ 
teurs.  L’étude  des  confins  de  l’épilepsie,  révè¬ 
le  par  ailleurs  toute  un©  gamme  des  typies 
d’InliibitioiLS  de  degrés  diftéreinits,  avec  ou 
sans  perte  de  conscience,  accessibles  ou  non 
à  la  volonté,  avec  ou  sans  libération  d’auto¬ 
matismes  moteurs.  L’hypnose  elle-même 
qu’on  a  traitée  de  simulation  .du  sommeil, 
découvre  des  états  d’inhibition  de  la  catégo- 
ne  'précédente  et  se  montre  susceptible  d’in¬ 
tervenir  comme  facteur  régulateur  dans  des 
désordres  authentiquement  organiques.  'Ce-r- 
tains  degrés  de  dérèglement  neuro-végétatif 
observés  isolément,  sont  voisins  .de  ceux  gpi 
précèdent,'  accompagnent  ou  S'Uivent  les 
attaques  hystériques. 

Est-ce  dire  qujon  a  affirmé  l’identité  de 
ces  états  et  du  pithiatisme  ?  Cette  .assimila¬ 
tion  n’a  pas  été  exprimée,  mais  de  ces  ana¬ 
logies  .est  née  l’idée  .que  ces  désordres  o.rga- 
nlques  pourraient  livrer,  fragment  par  frag¬ 
ment,  -la  clef  'de  certaines  manifestations 
hystériques. 

Or,  toutes  ces  manifestations  extrapyrami- 
d-ales  diffèrent  profondément  des  man.ifesita- 
.tions  hystériques,  elle'S  ne  snnt  pas  guéries 
en  une  fois  et  immédiatement,  eHes  ne-  s’ac- 
compagne'nt  pas  de  toute  oe'tte  sémiologie 
striée  si  troublante  dans  ses  paradoxes, 
mais  si  nuan'Oée  et  si  caractéristique,  ni  des 
signes  organiques  ou  biologiques  aujourd’hui 
connus  par  la  neurologie  des  lésions  consti¬ 
tuées.  Dans  la  seconde  ipartie  .de  son  rappo.rt 
Van  Bogaert  .examine  si  réeillement  le  symp¬ 
tôme  hystérique  .est  dénué  de  toute  attache 
physiologique. 

Après  'le.s  avoir  passées  en  revue,  11  finit 
par  se  demander  quelle  est  la  situation  du 
trouble  hystérique  à  l’égard  du  trouble  orga¬ 
nique  ?  Quel  est  le  eym-ptôme  .qui  1©  .définit 
au  point  de  vue  neiurologique  ?  Si  l’on  s© 
rappelle  la  constitution  de  rhystériqu-e,  les 
signes  de  la  période  de  .préparatio'n,  la  sé¬ 
miologie  qui  caractérise  les  .déroulem'e'nts 
paroxystiques  ;  l’hystérique  est  évld.emme.nt 
uii  déS'équili'bre  endecrino-végétatif  grave, 
mais  que  rien  ne  .permet  de  séparer  des  au¬ 
tres  malades  du  même  ordre.  L’esipiression 
n0uirolo,glqu'e  de  son  émotivité,  .que  celle-ci 
coïncide  ou  s’articule  avec  ses  troubles  n’.eist 
pas  nou  plus  spécifique.  L’essentiel  du  trou¬ 
ble  de  l’hysté.rique  n’est  pas  là.  Il  réside 
•  dans  une  fragilité  particulière  .de  toutes  ses 
fonctions  d’intégration,  telle,  que,  sous  l’ef- 
îet  d’émotions  pour  un  sujet,  sain  sublimina¬ 
les.,  s-e  iréalisent  chez  lui  des  dissociations 
neuronales  .qu’il  est  incapable  ultérieure¬ 
ment  .de  '  dO'miner,  abandonné  à  'ses  seules 
énergies.  On  voit  citez  lui  des  inhibitions 
plus  ou  moins  étendues  mettant  des  fonc¬ 
tions  'Cé'réb, ral.es  entières  hors  de  portée  .du 
contrôle  volontaire  et  en'  libérant  d’atfti’es. 
Ces  exclusions  peu  dui-ables  naisisent  .et 
s’évanouissent  brusquement  .et  ne  laissent 
aucune  séquelle. ,  Elles  sont  moins  com.plè'tes 
dans  leur  expreission  que  celles  d’autres  pro- 
I  eesisus  où  Tinliibition  est  plus  profonde 
quoique  '  égalem.0nt  temporaire  (épilepsie, 
troubles  d’intoxications,  etc...). 

La  pathologie  .du  diencéphale,  au  .sens  le 
plus  large  du  mot,  a  le  privilège  de  découvrir 
une  série,  de  sign.es,  dont  on  retrouve  dans 
l’hystérie  la  plus  orthodoxe,  des  équivalents. 
La  pathologie  organique  et  la  pathologie 
fonctionnell.e  utilisent  dans  leur  .expression 
les  mêmes  voies,  les  mêmes  oeuitres  ;  mais 
nous  trouvons  dans  l’hystérie,  un  exemple 
d’inhibition  et  de  libération  .particulière.  Le 
médecin  adresse  à  .ce  système  ne'rvèux  eu 
déséquilibre  inefficace,  une  Invigoration  .et 
presque  toujours  un  s.upplém.eint  d’afférence 
dont  011  ne  sait  .pas  le  .point  d’impacte.  Mais 
qu’elle  soi't  active,  com.plètement  et  immé¬ 
diatement,  et  on  est  en  présence  d’im  type 
de  réaction  .qui  se  différencie  de  tous  les  au¬ 
tres  connus. 

Peut-on  a]ie.r  .plus  loin  dans  la  physiopa¬ 
thologie  de  l’hystérie  ?  Nul  sujet  ne  se  .prêt© 
mieux  que  l’hystérie  à  des  spéculations  intel¬ 
lectuelles.  ‘Ce  sont  elles  aussi  .qui  o.nt  rale.nti 
l’avancement  .de  son  étude,  car  tout  montre 
qu’une  synthèse  est  .encore  .prématurée. 

(Voir  ta  suite  paye  iO). 
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A  .  Panson 

Docteur  en  pharmocie 
121,  Avenue  Oombetta 
Paris  (xxe) . 


La  XVir  SESSION  de  la  MÉDECINE  GÉNÉRALE  FRANÇAISE 

{Suite  de  la  page' H) 


Le  docteur  H.  Dufour  (Paris)  insiste  sur  les 
infections  secondaires  qui  jouent  un  grand 
rôle  dans  la  tuberculose  et  sont  heureuse¬ 
ment  influencées  par  la  Collapsothérapie. 
L’auteur  en  a  rapporté  un  ibon  exemple  ré¬ 
cemment  à  la  Société  médicale  des  hôpitaux. 

Par  ailleurs,  M.  Dufour  a  relevé  dans  la,  sta¬ 
tistique  générale  les  cas  de  décès  par  tubercu¬ 
lose  pendant  deux  périodes  de  5  années  ;  de 
1907  à  1911,  de  1927  à  1931.  Cette  étude  com¬ 
parée,  à  20  ans  de  distance,  montre  que,  si 
la  tuberculose  a  diminué  en  partie,  cette  di¬ 
minution  est  due  à  l’amélioration  des  condi¬ 
tions  générales  d’hygiène  et  non  à  nos  mé¬ 
thodes  thérapeutiques  qui  se  sont  montrées 
jusqu’ici,  peu  efficaces. 

Le  délégué  de  la  Loire-Inférieure,  qui  n’a 
pu  faire  parvenir  assez  tôt  les  conclusions  des 
assises  de  ce  département,  donne  quelques 
statistiques  favorables  au  Pneumothorax  (cel¬ 
le  de  P.  Veran,  avec  81  %  de  guérison  parfai¬ 
te,  Il  %  de  guérison  relative  avec  6  %  de 
réaction  liquidienne  ;  celle  de  Perrin,  qui 
rte  sur  160  cas  avec  ii3  cas  traités  par 
l). 

Un  délégué  se  félicite  de  voir  adopter  pour 
les  convalescents  de  pleurésie,  le  principe 
d’un  congé  de  six  mois  et  ceci  grâce  à  la  Mé¬ 
decine  générale  française.  Mais  ce  congé  de¬ 
vrait  pouvoir  être  prolongé  si  nécessaire. 

Il  appartenait  au  professeur  Bezançon  de 
faire  la  synthèse  des  opinions  de ‘tous  les  dé¬ 
légués  de  nos  provinces,  et  des  représentants 
les  plus  qualifiés  du  'Corps  naédical  des  hôpi¬ 
taux  de  Paris.  Il  le  fit  avec  sa  flamme  et  son 
éloquence  habituelles. 

Il  insiste  sur  les  indications  du  Pneumo¬ 
thorax,  sur  la  cure  associée,  sur  la  technique 
et  réclame  pour  elle  des  médecins  spécialisés, 
«  de  véritables  techniciens  »,  car  le  Pn.  thé¬ 
rapeutique  n’est  pas  une  méthode  suscepti¬ 
ble  d’être  mise  entre  toutes  les  mains. 

Si  la  surveillance  du  malade  et  de  ses  pro¬ 
ches  doit  être  confiée  au  médecin  de  famille, 
le  Pneumothorax  doit  être  confié  à  un  mé¬ 
decin  spécialiste  capable  de  prévoir  l’évolu¬ 
tion,  d’éviter  ou  -de  traiter  les  incidents  du 
traitement  collapspthérapique. 

Le  rôle  essentiel  des  dispensaires  est  avant 
tout  un  rôle  de  prophylaxie  et  non  de  traite¬ 
ment.  Il  faut  donner  à  ces  derniers  les 
moyens  de  diriger  aussi  rapidement  que  pos¬ 


sible  les  malades  vers  les  sanatoriums,  qui 
paraissent  actuellement  en  nombre  suffisant. 

Ici,  comme  toujours,  le  médecin  praticien, 
le  médecin  de  famille  reste  «  la  cheville  ou¬ 
vrière  »  de  notre  organisation  de  défense  con¬ 
tre  la  tuberculose.  (Longs  applaudissements.) 

Le  programme  comportait  également  la 
discussion  de  la  valeur  de  la  Phrenicectqmie 
et  de  la  Thoracoplastie.  L’heure  tardive  n’a 
pas  permis  à  ce  débat  sur  les  autres  méthodes 
collapsothérapiques,  «de  revêtir  l’ampleur  né¬ 
cessaire. 

Le  docteur  Maurer  (Paris),  était  qualifié  en¬ 
tre  tous  pour  brosser  une  vue  d’ensemble 
de  ces  méthodes,  nous  en  faire  comprendre 
les  indications,  la  technique  et  les  possibili¬ 
tés  encore  à  l’étude. 

La  Phrenicéctomie  est  utile  dans  les  lésions 
de  la  base  (une  statistique  médiocre,  car  fai¬ 
te  dans  de  mauvaises  conditions,  enregistre 
pourtant  une  guérison  dans  24  %  des  cas). 
Elle  est  plus  discutable  dans  les  lésions  du 
sommet.  L’intervention  ne  peut  être  décidée 
■qu’après  une  observation  .clinique  prolongée, 
appuyée  sur  un  examen  radioscopique  et  ra¬ 
diologique  minutieux.  En  tout  cas,  il  ne  faut 
jamais  faire  de  Phrenicectomie  inutile,  sus¬ 
ceptible  d’entraîner  des  incidents  pulmonai¬ 
res  et  de  constituer  un  élément  de  mauvais 
pronostic  au  cours  d’une  Thoracoplastie  ulté¬ 
rieure.  Maurer  condamne  Vapicolyse  par 
plombage,  qui  doit  être  réservée  aux  malades 
incapables  de  supporter  momentanément  une 
thoracoplastie. 

Maurer  fait  ensuite  l’historique  de  la  Tho¬ 
racoplastie.  Cet  exposé  que  domine  à  l’étran¬ 
ger  le  grand  nom  de  Sauei-bruck,  en  France 
ceux  de  Lardennois  (Paris),  de  Bérard  (Lyon), 
nous  montre  que  cette  opération,  si  grave  au 
début,  a  été  profondément  modifiée  dans  sa 
technique  et  dans  ses  indications,  au  cours 
des  dix  dernières  années. 

Actuellement,  la  Thoracoplastie  est  une 
opération  minutieuse,  lente,  une  opération 
«  de  bijouterie  »  au  cours  de  laquelle  une 
technique  bien  réglée  permet  d’éviter  ep 
grande  partie  le  choc  intense  des  premières 
interventions.  Ce  choc,  actuellement  réduit 
au  minimum,  résultait  de  l’association  de 
chocs  divers  (nerveux,  hémorragique,  osseux, 
toxique  dû  à  la  résorption  des  débris  muscu¬ 
laires). 

D’ailleurs  cette  question  des  Thoracoplas- 


ties  est  en  pleine  évolution.  L’auteur,  avec 
Rolland,  est  orienté  depuis  quelque  temps 
vers  les  petites  Thoracectomies  de  détente  qui 
permettent  d’attendre  une  intervention  ulté¬ 
rieure  plus  large  et  quelquefois,  devant  les 
bons  résultats  obtenus,  la  rendent  inutile. 

Lè  professeur  Lardennois  (Paris)  appuie  de 
son  autorité  les  opinions  exprimées  par  le 
docteur  Maurer.  Il  rend  hommage  aux  beaux 
travaux  que  celui-ci  a  consacrés  à  la  Thoraco¬ 
plastie  et  au  traitement  chirurgical  de  la  tu¬ 
berculose  pulmonaire.  Il  insiste,  comme  lui, 
sur  la  nécessité  de  ce  «  mariage  médico-chi¬ 
rurgical  »  dont  parle  le  professeur  Sergent, 
et  qui  permet  de  poser  des  indications  pré¬ 
cises  après  une  observation  clinique  minu¬ 
tieuse  du  malade. 

La  Thoracoplastie  est  devenue  aujourd'hui 
une  méthode  qui  donne  à  la  fois  la  sécurité 
(<(  elle  n’est  pas  plus  dangereuse  qu’une  hys¬ 
térectomie  pour  fibrome  »)  et  l’efficacité,  â 
condition  «  de  choisir  les  cas,  de  choisir  le 
moment  et  de  savoir  la  faire  ». 

Le  professeur  Sergent  remercie  les  diffé¬ 
rents  orateurs  qui  ont  apporté  au  cours  de  ces 
débats  le  fruit  de  leur  expérience  profession- 

II  résume  en  quelques  mots  les  différents 
points  sur  lesquels  tout  le  monde  est  d’ac¬ 
cord  (nécessité  de  poser  des  indications  pré¬ 
cises,  d’associer  toujours  la  cure  hygiéno-dié- 
tétique,  de  savoir  reconnaître  les  incidents  et 
les  échecs,  de  savoir  décider  le  moment  fa¬ 
vorable  pour  une  collapsothérapie  chirurgica¬ 
le. 

Le  délégué  du  Loiret  émet  le  vœu  que  les 
militaires  réformés  pour  tuJierculose  soient 
suivis  ultérieurement  par  les  différents  dis¬ 
pensaires,  pour  que  toute  perte  d-e  temps 
leur  soit  évitée,  dès  leur  réforme,  et  permet¬ 
te  un  traitement  aussi  rapide  que  possible. 

Le  professeur  Rouvillois,  un  des  assidus  des 
assises,  est  le  mieux  qualifié  pour  affirmer 
que  cette  liaison  entre  Service  de  Santé  et  les 
organisations  civiles  (dispensaires,  etc.),  exis¬ 
te  et  qu’il  convient  seulement  de  rappeler  les 
dispositions  prises  dans  les  régions  où  elle 
pourrait  s’être  montrée  déficiente. 

Le  docteur  de  Léobardy  (Limoges)  voudrait 
qu’un  stage  de  6  mois  dans  un  service  spécia¬ 
lisé,  permette  aux  étudiants  en  médecine  de 
se  familiariser  avec  ses  nouvelles  méthodes  de 
traitement  de  la  tuberculose. 

Ce  vœu  paraît,  au  professeur  Bezançon,  dif¬ 
ficilement  réalisable  dans  l’état  actuel  de 
l’organisation  des  études  médicales. 

Le  docteur  Godlewski  se  lève  enfin  pour 


lire  le  vœu  qui  doit  clore  ces  débats  si  vi¬ 
vants,  si  riches  d’enseignements. 

Ce  vœu  est  ainsi  conçu  ; 

CONCLUSIONS 

DES  ASSISES  NATIONALES 
du  7  Juillet  1935 

La  collapsothérapie  a  transformé  le  pronos¬ 
tic  de  la  tuberculose  pulmonaire.  La  préco¬ 
cité  de  l’intervention  est  condition  essentiel¬ 
le  de  succès.  La  technique,  aujourd’hui  mieux 
réglée,  assure  de  meilleurs  résultats  qu’au- 
Irefois,  mais  le  pronostic  éloigné  dépend 
beaucoup  des  précautions  que  le  malade  sait 
prendre  ;  les  soins  adjuvants,  en  particulier 
la  cure  hygiéno-diététique,  ont  une  impor¬ 
tance  capitale  ;  la  fréquence  des  rechutes  est 
souvent  liée  à  un  surmenage  intempestif.  .1 
cette  raison,  ainsi  qu’à  la  lassitude  devant  la 
longue  durée  du  traitement,  est  dû  le  nom¬ 
bre  relativement  restreint  d’hommes  qui, 
du  moins  dans  les  grands  centres,  repren¬ 
nent  leur  vie  professionnelle  antérieure. 

Par  contre,  dans  certaines  régions,  le  pneu¬ 
mothorax  a  bien  marqué  déjà  son  rôle  social 
important.  Le  collapsus  tarit  l’expectoration, 
mais  cette  importance  prophylactique  est  at¬ 
ténuée  du  fait  qu’actueîlement,  U  y  a,  encore 
trop  de  retours  précoces  à  la  vie  familiale.  De 
tels  malades  sont  Insuffisamment  guéris, 
longtemps  contagieux  et  le  médecin  enregistre 
l’augmentation  de  la  tuberculose  en  maintes 
régions  rurales.  La  préservation  des  Ibyers 
doit  dominer  1  ’action  antituberculeuse  et  les 
médecins  y  gardent  leur  rôle  dominant. 

Les  délégués  approuvent  à  l’unanimité  ces 
conclusions,  après  que  le  professeur  Bezan¬ 
çon  eût  fait  préciser,  dans  une  dernière  phra¬ 
se,  l’importance  du  rôle  des  médecins  pratr 
ciens  dans  cette  lutte  sociale  contre  la  tuber¬ 
culose. 


A  l’issue  du  déjeuner  de  la  IP  Fête  annuel¬ 
le  du  Palmarès,  quelques  paroles  furent  pro¬ 
noncées  par  le  professeur  Carnot,  qui  remer¬ 
cia  ceux  qui  étaient  venus  si  nombreux  pren¬ 
dre  part  aux  débats  de  la  matinée,  et  en 
particulier  les  praticiens  qui  avaient  apporté 
tant  de  documents  sur  une  question  aussi 
difficile  ;  leurs  conclusions,  dit-il,  montrent 
combien  le  'Corps  médical  français  travaille 
dans  un  môme  but,  avec  le  môme  esprit  ;  et 
si  parfois  quelques  divergences  dans  le  détail 
existent,  il  n’en  demeure  pas  moins  vrai  que 
tous  votent  les  mêmes  conclusions  à  l’una¬ 
nimité. 

(Voir  la  suite  page  U). 
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1**  d’une  ampoule  de  vaccin  buvable; 
2**  d’une  mesure  de  granulé  mucilagineux. 
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GRAND  VOYAGE  MÉDICAE 


S=  EIV  EUROPE  CEIVTRAUE  = 

I  organisé  sous  le  patronage  de  “  rintormateur  Médical  ” 
I  AUTRICHE  HONGRIE  ROUMANIE  YOUGOSLAVIE 
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19  Août  :  Départ  de  Paris. 

20  et  21  Août  :  Visite  de  Vienne  et  de  la 
région  Viennoise. 

22  et  23  Août  :  Visite  de  Budapest. 

24-  Août  :  Visite  de  Bucarest. 

25  Août  :  Sinaia. 

26  et  27  Août  :  Brasov. 

28  Août  :  Visite  de  Pitesti,  Bran  Rucar, 
Campulung,  Curtéa  de  Arges,  Ramniou, 
Valoéa  et  Govora. 


29  Août  :  Visite  de  Horezu,  Calimanesti. 

30  Août  :  Visite  de  Piatra-Olt,  Baile-Her- 
culane. 

31  Août  :  En  bateau  sur  le  Danube,  traversée 
des  Portes  dé  fer,  arrivée  à  Belgrad. 

1"  Septembre  :  Visite  de  Belgrad  et  voyage 
à  Zagreb. 

2  Septembre  :  Visite  de  Zagreb. 

3  Septembre  :  Départ  de  Zagreb  pour  Milan. 

4  Septembre  :  Milan-Paris. 


Un  horaire  plus  détaillé  de  ce  voyage  touristique  incomparable 
est  envoyé  sur  demande. 

PRIX  A  FORFAIT  PAR  PERSONNE  ;  3.500  Francs 


CE  PRIX  COMPREND  : 

!•  Le  voyage  en  2"  classe  pour  tout  le  trajet  en 
chemin  de  fer  et  1"  classe  à  bord  i 

2”  Le  logement  et  la  pension  ooinplète  (sans  bois¬ 
son),  dans  des  hôtels  de  tout  premier  ordre  ; 

3°  Tous  les  repas  en  cours  de  route,  toutes  les 
excursions  et  circuits  eu  auto-car  ; 


4"  Toutes  les  entrées,  taxes  de  séjour  et  pour¬ 
boires  obligatoires  ; 

5”  Les  -services  d’un  guide  compétent  parlant 
français  : 

6"  Places  réservées  dans  le  train. 

Les  voyageurs  ont  la  possibilité  de  rentrer  indl- 
viduelleinent  à  Paris  à  partir  do  Milan.  Tous  ren¬ 
seignements  a.  ce  sujet  sont  fournis  sur  demande. 


Pour  tous  renseignements  et  inscriptions,  s’adresser  à  l’«  Informateur  Médical», 
111,  boulevard  Magenta,  et  aux  voyages  LUBIN-,  és,  boulevard  Haussmann,  Paris. 


JUS  DE  ru  AI 
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V*  ml  A  (COTE  D  OR  ) 

An  CoDsrÈs  des  Médecins  Aliénistes  et  Nenrolosistes  de  tnt 


[Suite  de  la  page  6) 


■  Se  sont  annoncés  comme  devant  pTendiffi 
part  à  la  discussion  MM,  Laignel-Lavastine, 
de  (Paris  ;  Cruchet,  de  Bordeaux  ;  Nyssen, 
d’.4n,vers  ;  Claude,  de  Paris,  et  Hartemberg, 
dei  Paris. 

Le  vendredi  36  juillet,  à  14  heuresi  15,  à 
rauditoire  Bordet  de  la  Faculté  de  médecine, 
se  discutera  le  rapport  de  médecine  légale 
psychiatrique  : 


Délinquance  et  criminalité  de  l’enfance 

Deux  rapporteurs,  le  docteur  G.  Heuyeir, 
médecin  des  hôpitaux  de  Paris  et  de  l’infir- 
meirie  spéciale  .de  la  Préfecture  de  police,  et 
le  docteur  Paul  Vervaeck,  de  Bruxelles,  mé¬ 
decin-inspecteur  des  Asiles  et  Coloni'ee  d’allér 
nés  du  Royaume,  se  sont  partagés  la  louBde 
tâche  .d’exiposier  cette  grave  question. 

Leurs  rapports  peuvent  sé  résumer  ainsi  : 

Pour  M.  Heuyer,  il  faut  entendre  par  dé- 
liiiquanice  et  oriminaMté  de  l’enfance  pour 
les  mineurs  de  18  ans,  toute  infraction  à  la 
loi  pénale  spéciale  qui  règle,  dans  les.  di¬ 
vers  pays,  la  oomparution  devant- le  tribunal 
des  mineurs. 

Dans  -la  partie  du  rapport  qui  lui  Œt  dé¬ 
volue,  le  rapiporteur  s’est  attaché  à  étudier  : 

1'  Le  rôle  du  psychiatre  dans  la  léigislation 
des  divers  pays. 

En  France,  la  loi  diu  33  juillet  1913  n,e  pré¬ 
voit  pas  d’une  façon  -p-récise  l’examen  médi¬ 
cal  systématique. 

Depuis  le  15  octobre  1937,  à  Paris,  un  ser¬ 
vice  médico-psiychologique  spécial  est  char¬ 
gé  d’examiner  les  enfants  détenus  et  libres,, 
avant  leur  passage  devant  le  tribunal  des 
mmeur.s.  De  nombreuses  villes  ont  .suivi  oet 
exemple. 

En  Bel.gique,  la  plupart  des  juges  font  pro¬ 
céder  à  r.examen  de  tous  les  enfants  qui 
leur  sont  déférés. 

En  Italie,  -et  dans  -certains  Etats  d’Améri¬ 
que,  le  rôle  du  psy-clüâtre,  dans  la  collabo¬ 
ration  avec  les  juges,  est  conçu  d’une  faço-n 
si  étroite  que  certains  médecins  aliénistes 
sont  juges  au  tribunal  des  mineurs. 

2°  Les  typies  cliniques  d’enfants  délinr 
quants  et  criminels,  tels  que  le-s  révèle  l’-exa- 
men  médico-p-sychologique. 

Il  n’existe  pas  un  type  constant  unique 
d’enfants  délinquants  ou  criminels.  La  dié- 
linquanoe  et  la  criminalité  sont  des  réac¬ 
tions  fré-quentes  'Ch-ez  certains  enfants  psy¬ 
chiquement  anormaux. 

Parmi  les  enfants  anormaux  il  faut  distin¬ 
guer  ; 

a)  débiles  intellectuels,  -gui  commeittenf 
des  délits  par  impulsion  ou  par  .suggestibi¬ 


lité  ; 


b)  Les  dé-séqullltorés  du.  caractère,  qui  sont 
les  plus  nombreux  parmi  les  enfants  délin¬ 
quants  ;  les  émotifs,  les  cyclothymiques,  les 
instables,  les  paranoïaai}.es,  les  épilep'tiqn'ee 
et  les  épileptoïdes,  les  pervers. 

.Des  pervers,  il  faut  distin-gu-eir  trois  types- 
particuliers  ; 

Les  pervertis  ; 

Les  per-vers  post-encéphalitiques-  ; 

Les  perversions  du  déboit  de  la  D.  P. 

V  Les  caractères  psychiâtriques'  des  divers 
délits  ou  -crimes. 

Les  délits  comportant  souvent  en  eux-mé- 
mes  un  caractère  pathologique,  qui  permet 
d’établir  un  diagnostic  ide  l’état  fflental.  Le 
mensonge  et  la  simulation,  les  fugues'  et  le 
vagabondage,  les  vols,  l’incendie,  les  coups 
et  blessures,  l’homicide,  les  délits  sexuels 
(prostitution,  attentai  aux  mœurs)  présen¬ 
tent  des  modalités  diverses  selon  l’état  men¬ 
tal  du  sujet. 

i°  Dans  l’étiologie  de  la  délinquance  et  de 
la  -criminalité  de  l’enfance,  U  -est  impossible 
de  sé-parer  l’hérédité  dn  mUien.  . 

Trois  constatations  sont  essentielles  : 

a)  Les  délinqiuian-ts  infantiles-  -et  juvéniles 
se  r-ecrutent  -dans  la  classe  la  plus  misérable 
de  la  pop-ulation  ; 

b)  Les  délin, quants  infantiles,  et  jfwéniles 
portent  en  général  -la  charge  d’une  lourd© 
hérédité  toxique,  infectieuse  ou  mentale,  qui 
se  traduit  par  des  tendances  psychopathiques 
similaires  ou  dissemblables  ; 

c)  Les  conditions  affectives,  familiales  et 
sociales  dans  lesquelles  vivent  les  jeunes  dé¬ 
linquants  sont  en  général  fâoh-euses  -et  peu¬ 
vent  être  à  l’origine  de  certaines  réactions 


J  l’ea 


1  pre- 


Parmi'oes  réactions  -Il  faut  mett.re 
mier  plan  la  réaction  d’opposition. 

5°  Quelques  conclusions-  pratiques  doivent 
être  retenues  : 

,Ponr  éviter  la  récidive  des  enfants  -délin¬ 
quants,  il  est  nécessaire  que  soit  demandée 
la  collaboration  du  ipsychiâtre  à  touites  les 
étapes  -du  redressement  de  l’-enfant  coupable, 
avant  le  passage  devant  le  tribunal,  au  mo¬ 
ment  -de  la  -décis-lon  des  juges,  dans  les  pa¬ 
tronages  auxquels  sont  confiés  les  enfants, 
dans  les  maisons  d’éducation  surveillée.  Les 
seirvic-es  de  pjrophylaxde  mental-e  et  les  oen-- 
tre-s  de  neuro-psyohiâtrie  infantile  devraient 
être  utilisés  d’une  fago-n  systématiqiue  par  les 
tribunaux,  pour  la  surveillanoe  des  -enfante 
maintenus  en  liberté  surveillé^  dans  la  fa¬ 
mille. 

-Enfin,  il  importe  davantage  -encore  d’évi¬ 
ter  le  premier  délit.  Toutes  les  mesures,  de 
prophylaxie  -de  la  criminalité  infantile  et 
j'uvénile  'doivent  -être  incluses  dans  un  vaste 
programm-e  de  -protection  de  l’enfance,  qnii, 
doit  être  appliqué  dès  l’école- 

■M.  le  -docteur  Çaul  Vervaeck  (.Bruxelles), 
au  début  de  son  rapport,  -expose  po-ur  qu-eF 
les  raisons  une  étude  rigo-ureusem-ent  scien¬ 
tifique  de  la  déiinqu-ance  infantile  est  -enco¬ 
re  imipossible  :  petit  nombre  des  enfants 
soumiis  à  im-e  investigation  sociale  -et  mé-dico- 
psy-c-hologique  -comp-lète,  man-qu-e  d’unifor¬ 
mité  des  critères  adoptés  en  matière  de  débi¬ 
lité  mentale  et  surtout  d’anomalies  caracté- 
l’iologique.  Le  -docteur  ,P.  Vervaeck  -passe  en 
revue  quelques  facteurs  sociaux  -de  la  délln- 
quan-oe  infantile  :  milieu  familial,  agglomé¬ 
ration  unbalne,  bandes  de  délinquants,  com¬ 
pagnonnage,  cinéma. 


Un  rapide  aperçu  sur  les  juridictions  de 
l’enfance  délinquante  montre  la  tendance 
universelle,  à  les  confier  à  des 
spécialisés,  seuls  ou  -entourés  d’E 
rn-édecins  ou  hommes  d’œuvres- 

Le  rapporteur  examine  -ensuite  les  moda¬ 
lités  die  l’exam-en  anthropologique  du  mineur 
déUn-qua-nt  :  consultations  médico-pédagogi¬ 
ques,  maisons  de  détention  préventive  (mi¬ 
lieu  artif-i-ci-el  et  mal  utilléable  à  cette  fin), 
maisons  d’observation,  telles  qu’elles  exis¬ 
tent  -en  Belgique,  aux  .PaySrBas,  en  Italie, 
et  dont  il  décrit  minutieusement  l’esprit  ei 
les  méthodes  ;  il  y  insiste  ;  une  enç,uète  " 
ciale  faite  par  du  personnel  -qualifié  est  .. 
complément  nécessaire  d’une  bonne  oiser- 
vation  du  mineur. 

Analysant  -ensuite  les  typ-es  de  . . 

rééducatif,  le  rapiporteur  m-et  en,  relief  le  rôle 
que  le  psychiâtre  doit  y  remplir,  -et  pour 
guider  les  délégués  -à  la  liberté  surveillée  et 
pour  orienter  les  éducateurs  des-  internats. 
Il  exipos-e  à  cette  occasion  l’effort  d’indivi¬ 
dualisation  éducative  et  -de  perfectionn-ement 
du  persoim-el  des  établissements  belges  pour 
enfants  délinquants. 

En  terminant,  il  étudd-e  quelle  doit  être  la 
pro-phylaxie  -de  la'  délinquance  infantile,  au 
sein  de  la  famille,  à  l’école,  au  travail,  dans 
la  vie  sociale,  dans  les  œuvres  de  tutelle, 
aux  enfants  '  moralement  aban-d-onnés.  Pour 
être  efficace,  cette  prévention  doit  s’inspirer 
aussi  des  préceptes  de  psychologie  -et  d'hy¬ 
giène  mentale  et  faire  souvent  aip-pel  au  cou- 
cours  d(U  ps-yc-hiàtre. 

Se  sont  déjà  inscrits  pour  la  discussiou 
de  ce  -rapport,  MM.  LaigneFLavastina  (Pa¬ 
ris)  ;  Ouchet  (Bordeaux)  ;  d'H-euodueville 
(Ballleul)  etc... 


Cet  apergiu  permet  déjà  d’-entrevo-û  la  pla¬ 
ce  importante  que  prendra  -dans  l’évolution 
de  nos  connaissances  de  neuro-psychiâtrie 
cette  XXXIX®  session  du  Congrès  des  -Méde 
,cius  aliénistes  -et  neurologistes  de  Francs  et 
des  -pays  de  langue  française. 

Dans  les  séances  de  ti’avaü  du  mardi  23 
juillet,  à  l'4  heures  15,  du  mercredii,34  juil¬ 
let,  à  14  heures  30,  du  jeudi  35  ju-illat,  à  10 
heures,  du  vendredi  36  juillet,  à  -9  li-e-uxes  45, 
et  du  samedi  27  juillet,  à  9  heures  15, -sera 
présentée  toilte  une  série  de  communications 
de  neurologie,  de  psyobiâtile,  de  médecine 
légale  et  -de  th-érapeutique  dont  les  ti‘ 
pour  certaines  sont  déjà  arrêtés. 

M'M.  Nüyssen  et  Helsmosien  (Anvers)  :  Agno- 
sîe  traumatique  et  auto-suggesslon. 

A.  -SUBIRA  (Barcelone)  :  Les  troubles  pithiaU-  i 
ques  et  les  maladies  organiques  ;  Considé¬ 
ration  à  propos  d’un  cas. 

G.  DE  Morsier  (Genève)  :  La  pachyméningiie 
hémorragique  de  la  fosse  postérieure. 
Froment,  chaniel  et  Mir  Sépassy  (-Lyon).  : 
L’hystérie  ancienne  faisait-elle  du  simili- 
déencéphalique  et  du  simili-strié. 

Nyussen,  dellaert  et  Busschaeri  (.Anvers)  ; 
Maladie  de  Parkinson,  parkinsonnisme  d 
les  notions  tremblement  de  repos  et  trem¬ 
blement  d’action  [avec  film  cinématogn- 
phique). 

froment  (Lyon)  :  La  séméiologie  objective 
des  syndromes  striés  .-  ce  qu'elle  doit  être  ; 
où  il  faut  la  dépister. 

Dewulf  eit  van  Bogaeri  (Anvers)  :  . . 

dation  exceptionnelle  d'encéphalite  léthar¬ 
gique  et  sclérose  en  plaques  [avec  film  ci¬ 
nématographique). 

froment,  fayeüx  et  Chaniel  (Lyon)  ;  Des  per¬ 
turbations  de  la  répercussivité  émotive  dans 
les  syndromes  striés  et  ce  qui  les  caractéri¬ 
sé  [avec  film).  -  ^  ,  • 

Roger,  alliez  et  jodve  (Marseille)  ;  Cherté 
fibrillaire  de  Morvan,  acrodynie  mfanUe:- 
Borremans  -et  VAn  Bogaeri  (Anvers)  Les  U-  '' 
sions  cellulaires  d’Alzhiemer  dans  le  par¬ 
kinsonnisme  post-encéphalitique. 

Van  Boüaert  et  'Nuyssen  (.Anvers)  :  Le  type- 
tardif  de  la  leucodystrophie  familiale  [avec 
film  cinématographique). 

Van  bogaeri  (Anvers)  ;  Type  infantile  fami¬ 
lial  de  la  leucodystrophie  progressive  (f 
film). 

Puusepp  (Ta-rtu)  :  La  symptomatologie  des 
calcifications  des  cartilages  intrevétébraux. 
borremans  :  Hérédité  des  schizophrènes  el 
de  la  folie  maniaco-dépressive. 

Rizer  et  DUCOUDR.AY  (Toulouse)  :  Hallueinose 
par  hypertension  crânienne  sans  tumeur.  ' 

Vie  (Ainay-Ie-aiâteau)  :  L’idée  délirante  d'an- 
thropopathie  interne. 

Chrisiy  (Le  Mans)  ;  Encéphalite  psychosigue 
suivie  d’un  syndrome  de  démence  précoce. 
Pyrétothérapie.  Erythème  noueux.  Cuéri- 


Jest 


M«®  PASCAL  et  M.  Vie  (.Alnay-leCbâteau)  : 
Dynamie  fonctionnelle  et  hébéphrénique. 


MM.  Divry  (Liège)  :  Nature  des  lésions  céré¬ 
brales  séniles. 

Donacgio  (Modène)  :  Le  contrôle  de  la  pyré¬ 
tothérapie  avec  ma  réaction.  ■< 

Donaggio  :  Rapport  entre  ma  réaction,  la 


'  rriule  d’Arneth  et  la  vélocité  de  sédiment 


MazHar  OSMAN  (Istambul)  : .  La  paralysie 
nérale  est-elle  rare  en  Orient. 
Groeneveld  (.Amsterdam)  :  La  psychologie': 


travail. 

Groeneveld  (.Amsterdam)  :  L’autorité  dans  td 
vie  de  l’enfant. 

Ducoudray  (.AhbiJ  ;  L’assistance  aux  enfants. 
Mentalité  déficiente  en  Haute-Garonne  • 
son  organisation  et  son  foncüonnemenl. 

PAstdrel  et  Vie  (Ainay-l-e-Château)  :  Etal  ac¬ 
tuel  de  la  colonisation  familiale  en  Frante. 

Andersen  (Bruxelles)  :  L’insulinothérapie 
la  démence  précoce. 

IHASAN  'Choukru  (Istambui)  ;  L’action  des 
réactions  Roentghen  sur  le  cerveau. 

P.  -Gardien,  M.-P.  Gardien  et  Jourd’heuil  La 
vagatonine  dans  les  états  anxieux. 

DE  IMorsier  (Genève)  ;  Effets  remarquables 
de  la  prostiginine  Roche  dans  la  myasthé- 


I 


nie. 


[Voir  la' suite  page  H). 
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la  XVII'  Session  de  la  Médecine 
Générale  Française 

(Suite  et  fin  de  la  page  8) 

Le  docteur  Godlewski  rappelle  la  liste  déjà 
longue  des  membres  de  la  Médecine  générale 
française  qui  furent  à  l’honneur  depuis  sa 
fondation  ;  l’année  dernière  ce  furent  MM. 
Laubry,  Lemierre,  Lereboullet,  Loeper,  Sac- 
ée,  puis  cette  année  Robert  Debie,  Ta- 
,  Crouzon,  un  des  membres  les  plus  fi¬ 
dèles  des  assises  ;  Villaret,  le  Benjamin  de 
r.lcadémie  ;  Guérin,  André  Mayer,  qui  vien¬ 
nent  d’être  récemment  élus  à  l’Académie  de 
uHecine  ;  nombreux  aussi  sont  les  lauréats 
des  Prix  Débat  qui  assistent  à  la  Fête  du  IP 
îâlmarès  :  Paul  Durand  (de  'Courville),  Sara- 
Ipito,  Lemerciej',  Barraud  (de  Châtelaillon) , 
Crenet  (d’Etampes),  Ch.  Godlewski  (de  Sor- 
jues),  P.  Bernard-Lantié,  de  Bédarieux,  rete¬ 
nu  par  sa'  santé,  n’a  pu  se  joindre  à  eux. 
i(  A  la  fin  de  cette  2®  année,  dit  M.  God- 
leivski,  maintenant  que  l’école  du  terroir  est 
itiêe,  et  qu’elle  est  forte,  nous  allons  faire  de 
notre  organisation  une  œuvre  de  travail  où 
tous  les  praticiens  français  feront  briller  plus 
densément  encore  la  lumière  de  l’intelli- 
ence  française.  » 

U  docteur  P.  Bernard,  dans  une  étourdis- 
uite  causerie,  retrace  ce  que  sont  les  plai- 
irs  simples  et  les  émotions  champêtres 
u'iine  médecine  de  campagne  peut  ressentir 
dins  l’exercice  parfois  si  ingrat  et  si  pénihle 
dt  sa  profession. 

[ous  hrosse  un  tableau  prodigieusement 
t  de  ce  qu’est  la  joie  du  praticien  qui, 
sauvé  un  enfant,  revient  à  travers  plai- 
u(s  et  forêts,  emportant  le  sourire  d’une  fa- 
laille  reconnaissante.  Quelle  puissance  d’évo- 
talion  poétique,  quelle  grandeur  d’âme,  quel 
Irésor  de  bonté  et  de  dévouement  se  cachent 
îèrrière  cette  physionomie  tranquille,  sou¬ 
riante  et  modeste  de  cet  admirable  praticien 
^f’est  l’élu  de  la  Dordogne.  Les  applaudisse- 
nents  qui  saluèrent  son  petit  chef-d’œuvre 
ne  furent  qu’un  faible  témoignage  de  l’émo¬ 
tion  intense  qu’il  fit  naître  au  cœur  de  cha- 

Le  docteur  Ch.  Godlewski  lut  ensuite  une 
ocliade  pleine  de  verve  sur  le  Palmarès,  où 
on  put  admirer  tant  ses  qualités  de  versifica¬ 
teur  que  son  talent  d’homme  d’esprit, 
le  professeur  Sergent,  séduit  par  tant  d’élo- 
iience  et  d’esprit,  en  rend  hommage  aux 
imanités'  que  firent  les  orateurs  qu’il  ad- 
fflire.  C’est  le  plus  parfait  témoignage  de  la 
râleur  des  études  d’autrefois  ;  il  a  d’ailleurs 
développé  cette  idée  bien  souvent  et,  il  y  a 
peu  de  temps  encore,  il  fut  longuement  ova¬ 
tionné  par  ses  anciens  condisciples  à  qui  il 


idisait  à  l’issue  d’un  banquet  :  «  Qu’ 
prenne  pas  tant  de  choses  à  nos  enfants, 
mais  qu’ils  sachent  d’abord  parler  propre- 
nient,,Jcrire  lisiblement,  le  reste  leur  sera 
donne  par  surcroît.  » 

Abordant  alors  une  autre  cfuestion,  le  pro- 
fcfeiir  Sergent  ne  veut  pas  qu’on  fasse  un 
distinguo  si  net  entre  maîtres  et  disciples. 

magnifique  et  généreux  élan  de  mo- 
iîitie,  il  affirme  son  entière  solidarité  avec 
ks  praticiens.  Les  professeurs  ne  se  croient 
pas  au-dessus  des  simples  médecins.  Ils  ont 
lus  le  même  idéal  :  soulager  ceux  qui  souf- 
èfut.  Les  maîtres  ont  seulement  parfois  une 
fiche  plus  difficile  ;  mais  tous  ne  doivent 
i'oir  qu’un  seul  but,  se  placer  par  leur  va- 
lîur  morale  intellectuelle  le  plus  haut  pos- 
'Me  sur  leur  échelle  respective.  Mais  qu’on 
oublie  que  sur  celle  du  savant  il  y  a  aus- 
des  échelons  inférieurs  ;  il  y  a  de  bons  et 
;  mauvais  savants,  comme  il  y  a  de  bons 
d  de  mauvais  praticiens. 

De  vieille  souche  médicale,  le  professeur 
Sergent  dit  de  ses  ascendants  qui  furent  des 
ijec  ftliciens  a  que  peut-être  ils  sont  morts  sur 
'  paille,  mais  jamais  ils  n’ont  crevé  sur  le 
nier  «.  Et  il  termine  en  faisant  l’apologie 
la  Médecine  générale  française,  symbole 
i»  praticien.  Cette  organisation  a  su  grouper 
une  même  union,  de  cœur  et  de  travail 
lires  et  disciples,  permettant  ainsi  à  cha- 
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Des  visiteis  des.  centres  hospitaliers  et  des 
établissements  d’assistance  sont  au  program¬ 
me  de  cette  session. 

Le  lundi  22,  à  15  heures  30,  M.  le  avecteur  de 
l’Université'  de  Bruxelles  recevra  les  con- 
gres'Sistes  et  fera  .visiter  les  locaux  de 
rUniversité. 

Le  mardi,  à  17  heuT'es  30,  les  congressistes 
visiteront  la  Faculté  'de  médecin©  et  le  nou¬ 
vel  hôpital  universitaire. 

Le  mercredi,  à  14  heures  30.  les  congressis¬ 
tes  visiteront  l’Institut  de  psychiâtrie  de 
l’ihôpital  Bruggman. 

Le  j'eudi  25  juillet,  la  visite  de  l’Infrtitut 
Salve  Mater  dans  Louvenjoul,  près  de  Lou¬ 
vain,  est  au  programm'e,  ainsi  que  la  visite 
de  la  Bibliothèque  et  des  saUes  de  l’Univer¬ 
sité  de  Louvain.  A  13  heures,  un  banquet 
offert  par  la  direction  générale  des  ■Révé.renr 
des  Sœurs  de  la  Charité  réunira  les  congres¬ 
sistes,  et  à  17  he'ures,  M.  le  .Recteur  de  TUni- 
versité  de  Louvain  reoeivra  les  membres  du 
congrès. 

Samedi,  à  15  heures  30,  visite  de.  la  ferme^ 


cun  de  s’élever  moralement  et  de  chercher 
à  atteindre  le  sommet  de  l’échelle.  Pour  cela 
une  grande  qualité,  bien  française  d’ailleurs, 
suffit  et  le  'Corps  médical  de  notre  pays  la 
possède  au  plus  haut  degré  :  «  La  volonté 
est  le  meilleur  tremplin  de  la  Science  humai- 

De  longs  applaudissements  prouvèrent  une 
fois  de  plus  au  professeur  Sergent  l’estime  et 
l’admiration  de  tous  ceux  qui  le  connaissent 
et  savent  sa  grandeur  d’âme  et  l’idéal  qui  le 
guide. 

L’impression  qui  se  dégage  de  cette  jour¬ 
née  des  assises  médicales,  si  magnifiques  par 
leur  portée  morale  et  leur  valeur  scientifi¬ 
que,  est  bien  celle  dont  a  parlé  le  professeur 
Sergent.  On  y  sent,  au  cours  de  ces  réunions 
fertiles,  la  volonté  énergique  de  chacun  de 
collaborer  corps  et  âme  au  plus  grand  bien 
de  la  Société  et  avant  tout  de  la  Médecine 
française. 


école  de  Wate.rloo  et  réception  par  le  Con¬ 
seil  provincial  du  Brabant. 

Enfin,  dimanche  28  juillet,  la  journée  'est 
consacrée .  à  la  visite  de  l’infirmerie  et  des 
plaoemeoits  familiaux  de  la  colonie  de 
Gheei. 

Trois  réceptions  fastueuses  sont  au  pro¬ 
gramme  de  la  XXXIX®  ses.sion  : 

A  21  heures,  lundi  22  juillet,  'M.  le  Minis¬ 
tre  d’Etat,  vice-président  du  Conseil  deis  Mi¬ 
nistres  et  M™®  Emile  Vanderveide,  recevront 
les  co»igr'0s.sistes  en  un©  soirée  de  gala. 

Le  jeudi  25  juillet,  à  -21  heures,  IM; -le  Bourg¬ 
mestre  de  la  Ville  de  Bruxelles  off're  un 
rao'ût  à  l’Hôtel  de  Ville. 

Le  vendredi  26  juillet,  à  21  heures,  les  pré¬ 
sidents  et  les  membres  du  .Congrès  offrent 
une  soirée  à  TExposition  universelle  inter¬ 
nationale. 

Le  'mercredi  24  juillet,  à  21  heures,  IM.  Lam- 
botte,  directeur  des  Beaux-Arts,  dirigera  en 
personne,  à  guichets  fermés,  l’exposition 
d’Arts  anciens  à  l’Exposition  universelle  in- 
■ternatioirale  de  Bruxelles. 

Un  programme  si  •  remarquable  ne  peut 
être  établi  ..qu’en  trouvant  auprès  des  iper- 
sonnalités  marquantes  une  aide  chaleiureuse. 
Le  professeur  Vermeylen,  de  l’Université  li¬ 
bre  de  Bruxelles,  secrétaire  annuel,  a  su 
intéresser  à  la  XXXIX®  session  du  Congrès 
des  Médecins  aliénistes  ©t  neuroloigistes  de 
France  et  des  pays  de  langue  française  la 
gouvernement  belge  .qui  se  trouve  représen¬ 
té  dans  le  Comité  d’honneur  par  M.  Vander- 
veldc,  vice-président  du  Conseil  des  Minis¬ 
tres  ;  M.  Soudan,  ministre  de  la  Justicei,  et 
M.  Max,  ministre  d’Etat. 

En  dehors  de  l’activité  'que  lui  a  apportée 
son  bureau  et  les  savants  rapporteurs  des 
questions  mises  à  Tordre  du  jour,  c’est  au 
gouvernement  belge,  pour  une  grande  part, 
aux  Recteurs  des  Universités  de  Bruxelles 
et  de  Louvain,  aux  personnalités  judiciaires 
et  médicales  de  .Belgique  que  ce  Congrès  de¬ 
vra  tout  son  lustre. 
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S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  montrer  qu’on  aime 
l’indépendance  de  ce  journal  et  le 
caractère  de  ses  informations  sélec¬ 
tionnées,  originales  et  illustrées. 
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LES  ajournées  orthopédiques  de  bordeaux 
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;  7  juin,  s’est  tenue,  h  l’hôpital  Saini- 
•liulré,  clans  l'amphithéAtre  fies  nouvel¬ 
les  cliniques  chirurgicales,  la  séance 

fes^lu^e  des  (t  Journées  Orthopédiques  de 

|Cette  manifestitioh  scientifique  destinée  5, 
lire  aux  chirurgiens  orihopédistes  de 
se  rendre  compte  sur  place  des  métho¬ 
des  résultats  d’une  école,  a  cette  année, 
Ws  Paris,  Lyon  et  Nancy,  eu  Bordeaux  com- 
“■  siège.  De  nombreux  et  éminents  chirur- 
s;  français  et  étrangers,  ont  répondu  à 
[invitation  de  leurs  confrères  bordelais,  et 
[lient  venus,  pour  quarante-huit  heures,  vi- 
%  leurs  installations,  étudier  leurs  techni- 
i*es  et  entendre  leurs  communications  scien- 
«lues. 

iiilour  des  professeurs  Ombredanne  et  Ma- 
f'îu  (Paris),  Rroelich  (Nancy),  Tavernier 
■ion),  Etienne  (Montpellier),  se  trouvaient 
tjsemblés  la  plupart  des  chirurgiens  fran- 
spécialisés  dans  la  chirurgie  orthopédi- 
L’intérêt  soulevé  par  cette  manifestation 
'teait  nos  frontières,  puisque  nous  pou- 
3  noter  la  présence  des'dooSeurs  Harreiis- 
S.  van  Nés,  vau  Assen  (Hollande),  M.  Sœur, 
Sœur,  Moreau,  Delchef,  van  Haelst  (Belgi- 
Frejka  (Tchécoslovaquie),  Castells  Fa- 
Villardel,  Salaverri,  Riba  de  Sanlz,  An- 
Guzman,  Larraza  (Espagne),  Di  Gae- 


Journées  Orthopédiques  de  Bordeaux 


tono  (Italie),  Oltramare,  Martin  du  Pan,  Ni- 
cod,  Fauconnet  (Suisse). 

La  séance  a  été  ouverlc  par  une  allocution 
dn  .M.  le  professeur  Sorrel  (de  Paris),  vice-pré¬ 
sident  de  la  Société  Française  d’Orthopédie, 
qui  a  excusé  l’aciuel  président,  professeur 
Le  Fort  (de  Lille),  retenu  par  la  maladie.  M. 
le  professeur  Jeaimeney,  M.  le  doyén  Sigalas, 
vice-président  de  la  Commission  administra¬ 
tive  des  Hospices  ;  M.  A.  Bouffard,  préfet  de 
la  Gironde,  ont  ensuite  souhaité,  eh  termes 
choisis,  la  bienvenue  à  nos  hôtes.  Enfin,  le 
professeur  Rocher,  qui  avait  assumé  la  prési¬ 
dence  et  l’organisation  de  ces  journées,  rap¬ 
pela,  la  part  importante  que  ses  prédécesseurs 
avaient  prise,  avec  leurs  nomibreux  élèves, 
dans  le  déyeloppemenl  et  le  perfectionnement 
de  la  chirlirgiè  orthopédique,  plaçant  ainsi 
sur  ce  terrain  l’école  bordelaise  au  tout  pre¬ 
mier  rang.  Par  ses  publications  scientifiepues, 
ses  organisations,  ses  riiélhodes  et  ses  résul¬ 
tats,  elle  manifeste  aujourd’hui  une  belle  vi- 
liilité,  consacrée  par  l’affluence  et  la  qualité 
des  participants  à  ces  «  Journées  ». 

Puis  eut  lieu  une  séance  de  travail  au  cours 


de  laquelle  un  ccrlain  nombre  de  communi- 
calions  scientifiques  ont  été  faites,  eu  môme 
temps  qu’une  exposition  était  organisée  dans 
dos  locaux  voisins. 

Le  matin,  les  chirurgiens  avaient  pu  assis¬ 
ter  aux  démons'.irations  faites  à  l’hôpital  des 
enfants,  par  le  professeur  Rocher,  le  profes¬ 
seur  agrégé  Loubat  et  leurs  assistants.  A  la 
fin  de  l’après-midi,  iis  ont  pu  visiter  et  ad¬ 
mirer  les  intéressantes  réalisations  officielles 
ou  privées  que  constituent  l’Ecole  des  Muti¬ 
lés  de  la  rue  du  Harnel,  l’hôpital  de  Baga’.ielle, 
lo  sanatorium:  du  Haut-Lévôqué,  à  Pessac,  et 
l’hôpital  suburbain  chi  Bouscat. 

Une  brillante  réception  offerte  par  le  pro¬ 
fesseur  et  Mme  Rocher  clôturait  cette  premiè¬ 
re  journée.; 

Le  lendemain,  8  juin,  les  congressistes  ont 
pu,  dans  la  matinée,  visüer  les  nouveaux 
services  de  clinique  chirurgicale  de  l’hôpital 
Saint-André,  où  le  professeur  Bégouin  avait 
tenu  à  les  cpnduire  lui-même.  Des  démons¬ 
trations  opératoires  faites  par  les  professeurs 
Rocher  et  Jeanneney,  les  docteurs  Ed.  Papin 


et  Dubourg,  ont  occupé  la  première  partie  de 
la  journée. 

T/après-midi,  une  seconde  séance  de  tra¬ 
vail,  au  programme  parliculièrement  copieux 
et  intéressant,  réunissait  une  série  de  présen¬ 
tations  et  de  communications  qui  intéressè¬ 
rent  vivement  les  congressistes. 

Ceux-ci,  après  une  rapide  visite  de  la  ville, 
furent  ensuite  reçus  au  chillenu  La  Mission 
Haut-Briou,  par  MM.  Wollner,  propriétaires, 
et  purent  ainsi  admirer  un  de  nos  plus  beaux 
vignobles. 

Dans  la  soirée,  un  dîner  de  gala  offert  par 
b  professeur  et  Mme  Rocher,  dans  les  salons 
de  l’Hôtel  de  Bordeaux,  permit,  à  l’heure  des 
toasts,  au  représentant  des  chirurgiens  ortho¬ 
pédiques  français,  le  professeur  Sorrel,  cl  aux 
étrangers  participant  aux  Journées,  de  tradui¬ 
re  leur  reconnaissance  et  leur  admiration 
pour  la  manière  (font  ils  avaient  é':é  reçus  à 
Bordeaux,  et  de  souligner  l’intérêt  des  dé¬ 
monstrations  te.chniques  qui  leur  avaient  été 
offertes. 

Deux  excursions,  l’une  à  Arcachon,  l’aulre 
dans  les  vignobles  de  Sauternes  et  de  Saint- 
Emilion,  permirent  h  nos  visiteurs,  après 
avoir  admiré  no'-re  ville,  d’apprécier  notre  ré¬ 
gion  et  les -ressources  merveilleuses  qu’elle 
possède. 


LES  TRAVAUX  DU  CONGRÈS  FRANÇAIS  DE  GYNÉCOLOGIE 

qui  s'est  tenu  à  Salies-de-E>éarn 


Les  hémorragies  utérines  sans  lésions  utérines 

Hémorragies  de  l’hémogénie  —  Syndromes  hémogéniques 

Rapport  par  MM.  P.-Emile  Weil  et  P.  Isch-Wall 


DESCBIPTIO^  DE  E’HEMOGENIE  TYPIQVE 
La  diathèse  Qui  provogue  læ  métroTragiee 
est  aisément  reconnue  lorsqu’elle  donne  lieu 
à  un  eoisemble  symptomatique  abondant  et 
varié,  dont  les  deux  éléments  principaux 
sont  le  purpura,  d’une  part,  les  hémorragies 
des  muqueuses,  d’autre  part. 

Premières  manifcstalions.  —  L’interroga- 
toires  des  malades  fait  reconnaître  que  les 
ijremlères  manifestations  remontent  à  l’eii- 
laitce,  des  parents  ont  remai-qué  que  dès 
l’ûige  de  5  ou  6  ans  les  moindres  chocs  pro¬ 
voquent  une  ecchymose  cutanée  :  cette  pré- 
dispoisition  aux  ecchymoses  faciles,  sinon 
spontanées,  qui  a  paru  longtemps  un  phéno¬ 
mène  sans  siguifioatdon  pathologique  partl- 
ciilière,  doit  toujours  être  soigneusement  re¬ 
cherchée,  car  elle  marque  Le  premier  degré 
de  eet  état  de  fragilité  vasculaire  et  de  ten¬ 
dance  hémo, tragique  qui  constitue  l’hémogé¬ 
nie. 

A  côté  de  cette  prédisposition  spéciaie  sur- 
vienneoit  souvent  concurramment  et  des 
âge,  des  hémorragies  des  muqueuses  ;  elles 
apparaissent  qüielquetois  de  façon,  sponta¬ 
née,  d’autres  fois  à  la  suite  de  causes  évi¬ 
dentes  :  maladies  infectieuses,  troubles  gas- 
Iro-intestinaux,  épisodes  hépatiques  ;  les 
plus  firéguents  sont  les  épistaxis  et  les  gin- 
givorragies.  Urne  mention  particulière  doit 
itre  réservée  à  ces  éipistaxis  de  la  .période 
piécédanl  la  puberté  au  point  de  vue  de  la 
reconnaissance  de  la  diathèse  hémogénique. 
Mais  toutes  les  muqueuses  de  ■l’organisme 
oeuvent  être  le  siège  de  saignements  et  l’on 
î  eut  conS’tater  des  métrorragies  prépubéres 
dont  le  diagnostic  étiologique  s’égare,  si  l’on 
ne  pense  pas  à  faille  lés  examens  spéciaux 
décrits  ci-dessus  qui  permettent  de  poser  le 
diagnostic  d’h'émogénie. 

Les  hémorragies  spontanées  ne  sont  pas 
seules  à  révéler  l’hémogénie.  les  hémorra¬ 
gies  provoquées  ont  une  valeur  diagnostique 
tout  aussi  grande,  lorsqu’un  saignement 
anormal,  prolongé,  accompagne  une  plaie 
ou  une  lésion  qui,  normalement,  ne  doit  que 
peu  ou  pas  saigner  :  telles  sont  les  glnglvor- 
ragies  après  brossage  des  dents,  les  grandes 
hémorragies  après  avulsion  dentaire,  ■  amyg¬ 
dalotomie  ou  tO'iite  autre  minime  interven¬ 
tion.  Ce  sont  là  évidemment  des  équivalents 
de  la  protogation  du  temps  de  saignement 
expérimental. 

Si  ces  premiers  accidents  ont  lieu  souvonl 
dès  la  seconde  enfance,  ce  n’est  pas  là  une 
règle  générale  et,  daais  la  plupart  des  ras. 
c’est  à  la  puberté  que  ces  premiers  phéno¬ 
mènes  caractéristiques  apparaissent  ;  les  mé- 
norragies  et  métrorragies  des  jeunes  filles 
(naturellement  lorsque  toute  lésion  locale 
aura  été  éliminée),  sont  caractéristiques  de 
l’iiémogénie. 

-  Ces  déterminations  hémorragiques  sont 
celles  sur  lesquelles  nous  insisterons  ici  ,’lc 
plus  :  elles  peuvent  ne  co.nsis'ter  qu’en  iiiic 
■augmentation  de  Vindicc  des  règles  :  cette 
prolongation  de  la  durée  des  règles,  en  de 
hors  de  toute  inrégularité  de  .celles-ci,  s’ac¬ 
compagne  en  giénéiial  d’une  augmentation 
de  l’écoiulement  et  de  l’apparition  de  cail¬ 
lots  ;  on  peut  dire  que  d.0S  règles  dé-passant 
6  jo'urs  sont  tout  à  fait  caractéristiques  d’un 
état  dyscrasique,  d’une  hémogénie.  Il  faut 
rem-arquier  que  le  séjour  prolongé  de  caillots 
dans  les  voies  gié'Uitales  .des  jeunes'  '  filles 
peut  .provoquer  une  infection  ascendante, 
entraîner  une  métrlte  responsablé  à  soai 
to.ur  de  la  prolongation  des  hémorragies 
Bien  souvent,  l’augmentation  de  l’indice 
des  règles  n’est  pas  le  .seul  trouble  constafé, 
■elle  est  corollaire  d’anomalies  du  rythme  de 
celles-ci.  Ces  anomalies  ont  une  importance 
de  premier  plan,  car  elles  meitteni,  bien  en 
évidence  le  facteur  dysendocrinien  qu'e  nous 
nous  attachons  à  dépi-ster  à  la  base  de  l’hé- 
moigénie.  L’in.stallatlo.n  .précoce  on  tardive 
des  règles,  leur  irré.gularité  dans  le  sens  gé- 
.néral  d’une  plus  grande  fréquence  so-nt  les 
éléments  principaux. 

On  rencontre  assez  souvent  le  type  des 
hémonragies  à  intervalles  de  15  jours  ;  le 
molimen  interm'enstruel  aboutit  chez  -ces 
malades  à  'Un  écoulement  sanguin,  alors  que 
normalement  il  pass'e  inap.erçu  ;  d.ans  ce 
■cas,  la  tendance  hémorragique  de  la  diathè¬ 
se  est  manifeste. 

D’autres  fois,  c’est  toutes  les  trois  semai¬ 
nes  que  reviennent  les  règles. 

Plus  rarement  les  bémorragi-es  revlennen-t, 
mais  avec  des  retards  réalisant  le  t-ypC'  d'os 
'ménorragies  du  35®  jour. 

Ces  mén-orragles  peuvent  s’installer  d’em¬ 
blée  avec  l'établissement  -des  règles,  elles 
peuvent  ne  survenir  qu’ultérieurement  à  ce¬ 
lui-ci  et  n’apparaître  qu’après  im  stade  de 
règles  irrégulières  et  insuffisantes. 

Ces  ménorragieis  et  métrorragies  sont  fré¬ 
quemment  accompagnées,  fait  des  plus  in¬ 
téressant  au  point  de  vue  clinique  et  au 
l'-oint  de  vue  tliéoirique,  d’aut.res  détermina¬ 
tions  hémorragiques  ^ce  sont  les  anciennes 
hémoirragi'es  complémentaires  des  règles, 
les  règles  déviées).  Leur  inter.prétation  a 


<1)  Voir  V Informateur  MeJical  du  14  Juillet  1935. 


reçu  récemment  des  clartés  nouvelles,  du 
fait  de  la  connaissance  de  Vhémotrgpsie.  Ce 
phénomène,  signalé  par  Chevallier  en  1935 
au  sujet  d’une  fillette  qui,  après  un  héma¬ 
tome  digital,  présenta  des  épistaxis  et  du 
melceiia,  .coosiste  essentiellement  dans  la 
production,  après  une  hémorragie'  .première, 
d’hémorragies  secondes  à  distance.  Il  s’ob¬ 
serve  chez  les  hémogéniiques,  montre  la  fra¬ 
gilité  de  leur  équilibre  sanguin  et  met  en 
évidence  cette  instabilité  sanguine  qui  est 
l’essence  de  cette  diathèse. 

L’hémorragie  première  est  représentée 
dans  le  cas  le  plus  fréquent,  par  l’hémorra¬ 
gie  memstnieile,  et  -après  im  temps  d’incur 
bation  variable  de  quelques  heures  à  5  ou  6 
jouais,  qui  marque  la  séparation  d.u  saigne¬ 
ment  déchaînant  des  hémorragies  consécu¬ 
tives,  surviennent  celleis-ci. 

Elles  peuvent  être  multiples  (épistaxis, 
mekEna,  hémoptysie),  réalisant  un  état  hé' 
morragipare  .grave,  ou  au  contraire  ne  con¬ 
sister  qu’en  une  hémorragie  isolée,  peu  im 
portante.  D’autres  fois,  au  contraire,  l’hé¬ 
morragie  première  est  quelconque  et  les  mé¬ 
trorragies  font  partie  du  -cortège  des  hémor- 
ragi-es  secondes.  Lorsque  le  saignement  dé¬ 
chaînant  se  re.prodU'it  avec  régularité  com¬ 
me  les  menstruels  du,  .premier  cas  envisagé, 
sa  suppression  suffit  à  entraîner  le  tarisse¬ 
ment  des  suivants  ;  on  obtient  ainsi  une 
confinnatiom  expérimentale  de  l’enchaîne¬ 
ment  des  seconds  au  premier. 

EVOLÛTION 

L’évolution  de  cotte  hémogénie  à  manifes¬ 
tations  métrorragiqUes  est  caractérisée  par 
des  alternatives  de  repos  durant  lesquels 
les  .saignements  se  tarissent,  les  stigmates 
s’estompent  et  de  véritables  crises  liémorra- 
^ques  ou  .purpuriques,  localisées  ou  généra¬ 
lisées.  survenant  sous  l’action  de  causes  di- 
versies. 

Parmi  les  principales  nous  retrouvons  les 
diverses  phases  de  la  vie  génitale.  Outre  la 
puberté  et  les  règles  dont  l’in'fl'U'ence  vient 
d’être' examinée  ci-dessus,  la  grossesse  et  la 
ménopause  sont  à  envisager.  La  grossesse 
agit  de'  façon  variable,  souvent  elle  est  ca¬ 
pable  cbeiz  des  femmes  très  sensibles  d’avoir 
une  action  emipèchante  contre  les  hémorra¬ 
gies,  ■et  l’accouchement  peut  s’effectuer  dams 
des  conditions  normales  ;  l’allaitement  peut 
prolonger  cet  état  d’immunité.  -Au  couitraire, 
dans  d’autires  cas,  on /assistera  à  im  redou- 
biem'ent  des  phénomènes  durant  cette  pério¬ 
de,  et  i-es  menstrues  que  l’on  peut  encore 
observer  exceptionnellem'ent  durant  la  gros^ 
sesse,  appartiennent  à  la  diathèse  hémogéni¬ 
que. 

La  ménopay,se,  avec  les  iparturbations  des 
sécrétions  endocrines  qu’elle  entraîne,  sera 
sur  ce  terrain  .particulier  une  cause  fréquen¬ 
te  de  déterminations  hémorragiques,  de  mé- 
îio-nragics.  .Pour  les  métrorragie'S  de  cette 
période  de  la  vie  génitale,  la  nécessité  est 
primordiale  de  penser  toujours  à  la  possi¬ 
bilité  d’une  tumeur  et  de  ne  porter  le  diag 
nostic  d’hémoir.ra'gle  médicale  qu’après  s’être 
entouré  de  toütes  les  assurances  imagina¬ 
bles. 

Signalons  que  les  méHro.nragies  ipoist-mé- 
nopausiques  ne  sont  'pas  toutes  dues  au  can¬ 
cer,  qu’un  certain  nombre  relèvent  de  l’hé- 
mogénie,  et  que  les  hémorragies  des  lésions 
organiques  de  l’appareil  génital  :  fibromes, 
■polypes,  cancers,  sont  .elles-mêmes  influen¬ 
cées  dams  leur  répétition  et  leur  abondance 
par  de  terrain  diathésique  bémoirragipare 
siu-  lequel  sont  -greffées  ces  lésions.  On  peut 
ainsi  bien  souvent  reridre  compte  de®  diffé¬ 
rences  individuelles  de  saignement  chez  les 
malades  atteintes  de  métrite  ou  de  tumeur. 

.4  côté  de  ces  épisodes  de  la  vie  génitale, 
bien  d’autres  causes  nourront  agir  sur  la 
reproduction  de'S  métrorragies  :  les  infections, 
les  affections  hépatiques,  les  intoxications 
alimentaires  ou  médicamenteuses,  et  en  gé¬ 
néral  toutes  les  ca'uses  de  choc  humoral, 
comme  le  montrent  certaines  observations 
où  les  phénomènes  hémorragiques  survien¬ 
nent  à  la  suite  d’uirticalre,  à  la  suite  d’in¬ 
gestion  de  certains  aliments,  à  la  suite  d’in¬ 
jections  médicamenteuses.  C’esit  po'urquol 
les  traitements,  avec  les  substances  conte¬ 
nant  de®  noyaux  benzénlques,  phénolés,  des 
substances  comme  l’arseni-c,  l’or,  le  bis¬ 
muth,  doivent  .êtro  surveillés  de  très  près 
chez  les  malades  présentant  des  ménorTagles 
ou  m-étrorragies  reconnueB.  Certains  sujets 
particulièrement  sensibles  font  des  poussées 
à  la  suite  de  causes  aussi  minimes  que  la 
fatigue  ou  le  refroidissement. 

Un  fait  important  de  l’histoire  dos  .hémo- 
géniques  est  .que  la  même  cause  est  capable, 
chez  deux  malades  différents,  ou  parfois 
chez  le  même  malade,  de  iprovoqU'er  l’aug¬ 
mentation  ou,  au  contraire,  la  diminution 
des  hémorragies  ou  du  purpura  :  l’hémo^- 
nie  se  présente  ainsi  comme  étant  esseaitiel- 
lement  une  diathèse  d’instabilité  sanguine 
et,  .comme  nous  venons  de  le  voir,  un  ter¬ 
rain  colloïdoclasique. 

Cette  instabilité  sanguine  permet  de  mieux 
concevoir  la  possibilité  d’apparition  de  ma¬ 
nifestations  paradoxales  chez  Tes  bémo^énl- 


gues.  Les  .gynécologues  doivent  connaître 
ceis  faits  qui  les  intéressent  particulièrement. 
Ces  manifestations  paradoxales  sur  -ce  ter- 
l'ain  hémorraglDare  sont  les  aeoideutsi  dus 
à  des  précipitations  fibrineuses  :  phlébites, 
thromboses,  embolies-  Pinard  et  Hirtz 
avaient  montré  la  familiarité  de  certains 
cas  de  phlébite  puerpérale,  l’un  de  nous, 
avec  Marcel  Bloch,  a  reconnu  -que  la  fami¬ 
liarité  était  celle  du  terrain  hémogéniique  .et 
nous  avO'Hs'  .publié  un  cas  probant  où  uii 
syndrome  hémorraglpare  de  cet  ordre  s’ac¬ 
compagnait  de  thrombosés  vasculai-res  .et 
cardiaques. 

Les  auienrs,  après  avoir  décrit  de  gueiHe 
façon  devait  être  menée  l’eniqu.êt0  viscérale 
et  eindourlnienne  qui  -est  à  la  bas^e  de  l’exa- 
inen  général  des  hé'm'Ogéni.ques,  -a/près.  .avoir 
décrit  les  différentes  foirmes  cliniques  dè 
l’hémoigénle,  concluent  par  ces  eoiosiidéra- 
tions  générales  sur  la  conduite  thérapeuti¬ 
que  : 

CONSIDERATIONS  GENERALES 
SUR  LA  CONDUITE  THERAPEUTIQUE 

Au  terme  de  notre  exposé  clinique,  nous 
n’aboirderens  pas  les  questions  du  mécanis¬ 
me  pathogénique  des  hé'moréagies  diyscrash 
ques.  Appelée  d’abord  «  dyscrasie  dysendo- 
thélio-plasmatiqne  »,  l’hémogénie  semble 
être  due  à  un  concours  de  lésions  endothé¬ 
liales,  plasmatiques  et  thrombocytiques  sur 
un  terrain  Colloïdoclasique.  Selon  l’esprit 
des  -o-bservateuirs  et  les  caractères  partiou- 
liers  des  cas  étudiés,  -ceux-ci  ont  voulu  cris- 
talUsea-  leur  opinion  pathogénique  dans  l’ap¬ 
pellation  donnée  à  l’affection  :  les  dénomi¬ 
nations  de  thrombopénie  essentielle  de  Kaz- 
iielson,  tlirombasthénie  de  Franck,  endothé- 
léite  hémo-rragique  de  Roskam  en  sont  des 
exemples.  Pour  nous,  ces  constatations  limi¬ 
tées,  m,algré  tout  leur  intérêt,  n’envisagent 
(jue  le  côté  anatomo-ipathologique  du  problè¬ 
me  étiologique,  et  nous  préférons  notre 
vue  d’ensemble  des  caractères  de  l’hémo'gé- 
nie  qui  nous  conduit  à  une  .compréhension 
physiologique  des  accidents.  Comme  nous 
l’avons  dit  au  début,  l’hémogéinie.  est  carac¬ 
térisée  par  une  instabilité  sanguine  d’un 
type  spécial,  sur  laquelle  des  caus-ee  variées 
peuvent  provoiquer  des  crises  yéritablement 
anaphylactiques  et  hémorragiques. 

La  conduite  thérapeutique  qui  découle  de 
cette  conception  sera  avant  tout  désensiblli.- 
.sante  et  anti-a.napliylaetique,  et  s’inspirera 
de  icellies  qui  se  sont  montrées  des  plus  effi¬ 
caces  dans  d’autres  crises  de  cpt  ordre,  com¬ 
me  l’urticaire  et  l’asthme. 

Si  nous  passons  en  revue  Tes'Jdiverses  thé¬ 
rapeutiques  curatives  et  .firévèraâves  des  cri¬ 
ses  hémorragiques  qui  noiis  .ont  donné  les 
réeulta'tîs  les  meilleurs  et  les  plus  constants, 
nous  taouvo-qs  en  première  ligne  Vhémothé- 
rapie  :  le  sang  Injecté  à  petities  doses  par 
voie  sous-cutainée  ou  intra-musculaire,  et  le 
sérum  humain  fraîchement  préparé,  sont 
capables  d’arrêtei'  une  métrorragie  persis¬ 
tante,  et  utilisés  sous  forme  de  traitement 
périodique,  d’améliorer  le  rythme  -et  l’ahon- 
danioe  des  règles.  Nous  donnons  en  général 
la  préférence  à  l’ hétéro-hémothérapie.  Puis 
viennent  les  traitements  médicamenteux, 
dont  le  type  est  Vion  calcium,  et  o.pothéra- 
pique  pour  lequel  notre  préfé^renee  va  à  l’àé- 
mato-éthyroïdine-  Les  bons  résultats  obtenus 
avec  la  diiodothyrosine  montrent,  que  cette 
hémato-éthyroïdine  n’agit  pas  comme  sang 
d’animal  ingéré,  mais  comme  médicament 
frénateur  de  t’hypeirthyroïdie. 

Pour  les  cas  graves,  récidivants,  mena¬ 
çants,  sont  réservés  la  .splénectomie,  et  la 
stérilisation  -par  les  Rayons  X. 

Pendant  la  crise  métrarragique  elle-même 
on  pourra  avoir  on  outre  recours,  comme 
médication  coagulante,  aux  inj-eetions  de 
ooagulène,  et  ■comm.e  médication  physiologi¬ 
que,  aux  injections  d’extrait  mammaire. 

Enfin,  dans  les  cas  d’hémorragies  ^graves, 
interuseis  ou  persistantes,  le  -premier  devoir, 
est  de  corriger  l’anémie,  de  remplir  le®  vais¬ 
seaux  sanguins  et  de  s’efforcer  eu  même 
temps  d’arrêter  la  perte  :saii.guine.  Ces  troi.s 
indications  sont  remplies  ooncuiTemmeiit 
par  la  transfusion  sanguirie  qui  devra  être 
faite  en  prenant  les  précautions  habituelles. 
Cependant,  chez  les  hémogéniques,  il  con¬ 
vient  autant  que  posisible  d’utiliser  des-  don¬ 
neurs  d)u  même  groupe  qu-e  les  malades,  de 
façon  à  éviter  tout  risque  d’accideut,  vsur  ces 
terrains  particulièrement  sensibles  et  insta¬ 
bles. 


La  radiothérapie  dans  le  traitement 
des  hémorragies  génitales  chez  la 
femme  en  dehors  de  la  grossesse  et 
des  tumeurs 

Conclusions  du  rapport  de  Henri  Coufriades 

(Bordeaux) 


La  radiothérapie  constitue  un  moyen  effi¬ 
cace  de  lutte  contre  les  métro.ri-agies.  Gette 
efficacité,  elle-  doit  la  trouver  dans  une  pré¬ 
cision  technique  plus  paa-faite,  dans  une 
étude  soignée  du  malade,  dans  des  indica¬ 
tions  jud.ioieu&es,  qui  nécessitent  la  collabo¬ 
ration  la  plus  étroïte  possible  du  gynécolo¬ 
gue  -et  du  radiothérapeute. 

Grâce  au  radium,  elle  réalise  ia  -oure  des 
métrorragies  sans  provoquer  la  stérilité 
dans  beaucoup  de  cas. 

Grâce  à  la  roentgenthé-rapie,  elle  s’attaque, 


non  seulem-ent  aux  manife-statioins  géni-wift 
qui  causent  ces  métrorragies,  mais  mia 
encore,  aux  dysfonctionnemen-ts  ;  enloct:- 
niens  qui  en  sont  souvent  le  point  de  dépar, 
aux  'Processus  inflammatoires  anner’-’-  - 
utérins' qui  les  déterminent. 

Ces  considérations,  cependant,  ne  doive, 
pas  faire  oubliei'  le  traitement  chirm-gral 
«  ultima  ratio  »  thérapeutique  après  les 
échecs  de  la  radiothéraiiie,  seul  moyai  à 
opposer  dans  les  cas  désespérés,  dans  certai¬ 
nes  pe-lvi-péritonites,  dans  certains  pyosa)- 
P’nx  avec  hémorragies  profuses  metol  “ 
danger  la  vie  de  la  malade. 


Traitement  chirurgical  des  hémorra¬ 
gies  génitales  en  dehors  de  la  gros¬ 
sesse  et  des  tumeurs 

Rapport  de  M.  F.  Jayle  (Paris) 


De  ce  rapport  si  clair,  si  didactique  ..  ^ 
extrayons  le  passage  où  l’auteur  -parle  des 
métroirrliagies  dé  la  ménopause  : 

.4u  moment  de  la  ménopause,  on  voit 
nir  des  métro rnhagi  es  chez  les  femmes  qb: 
piré, sentent  un  gros  col,  avec  ou  sans  ufcéni- 
tion,  -et  un  gros  utérus  rétrofléchi.  -Souvent 
existe  en  même  temps  une  forte  déchirm 
du  périnée  avec  colpocèle.  S’il  y  a  déchinire 
du  périnée  avec  colpocèle,  l’intervention  opé- 
ratoii-e  esit  évidemment  à  préconiser.  En  bu 
seul  temps,  on  pratique  le  curetage  de  luit- 
rus,  une  amputation  haute  du  col,  le  redres¬ 
sement  de  l’utérus  par  un  double  raccourcis 
sement  extra-péritonéal  des  ligaments  ronds 
et  on  refait  le  périnée,  en  supprimant  le 
colpocèle.  J’ai  pratiqué  maintes  fois  cette 
intervention,  d-ont  toutes  les  maladies  ont 
retiré  un  profit  réel.  Il  m’est  arrivé  d©  voir, 
au  bout  de  deux  ou  trois  ans,  teparaitre 
quelque  métroTirhagie.  mais  en  constatant 
cepeirdant  que  l’utéa-us  é-tait  petit.  Le  frai 
ment  -post-hypopliysaire  a  toujours  réussi  ... 
pareil  cas  et  la  m-énopause  s’est  installée  sb 
com’s  des  années  suivantes,  sans  que  j’ai  en 
jamais  à  réintervenir. 

Chez  des  nullipares,  il  m’est  arrivé  aus 
de  trouver  des  utér\is  avec  un  coi  énorme 
un  gi-os  utérus  en  rétroflexion,  le  tout  déter¬ 
minant  des  accidents  de  compressions  et  dies 
hémorragies.  Une  amputation  haute,  avec  le 
rednesæment  de  l’utérus,  donne  également 


lén 


bon  résultat  et  permet;'  d’att-endre  la  mé¬ 
nopause. 

d'I  existe  encore  un  cas  -ires  muaq-ue  a  ope-  , 
ration  chirurgicale  contre  la  métrornhag-ie  “s' 
de  la  ménopause  et  je  puis  vous  en  citer  i 
e.x-emiple  typique. 

J'opère  nne  malade  âgée  de  34  ans,  Ill-pare, 
pour  des  troubles  pelviens  divers  dont  des 
norrhagies,  et  qui  avait  un  gros  utérus  avec 
ration  du  col,  particulièrement  développée  si 
lèvre  postérieure  ou  elle  gagnait  la  muqueuse 
vaginale  cervicale  postérieure  eu  rétroversion, 
flexion.  J’ai  fait  un  curetage,  une  amputation  1 0 
du  col  assez  large,  une  petite  périnéorraphie  et 
un  double  raccourcissement  cxtra-péntonéal  des 
ligaments  ronds.  L’opération  fut  suivie  d'nn  suc¬ 
cès  complet  :  mais  de  temps  en  temps  reparais¬ 
sait  une  petite  -ulcération  cervicale  qui  cédait 
rapidement  à  quelques  pansements. 

A  45  ans,  ablation  de  4  grosses  hém 
donnant  des  hémorragies  et  des  douleni 

A  l’âge  de  61  ans.  elle  tut  prise  d’une 

métrorrhagie  ne  cédant  à  rien.  iL'utér„  _ 

gros,  mollasse,  mesurait  8  cm.  de  profondeur  à 
l'hystéromètre,  malgré  l'amputatiort  du  col  faite  A 
17  ans  auparavant,  et  se  trouvait  en  position  mr- 
made.  Je  fais  un  curetage,  qui  permet  de  retirer  jle 
une  muqueuse  fongueuse  assez  abondante,  et  pra¬ 
tique  une  dizaine  de  lavages  mtra-utérins,  l'uté¬ 
rus  se  contractant  très  lentement.  La  métrorrha-  Wt 
gie  fut  arrêtée  et  la  ménopause  s’établit  défini¬ 
tivement  l’année  suivante. 


Su» 


Ce  traiteme-nt  chirurgical  n’étattdl  pas  le 
plus  simple  •? 

L’actin-othié-rapie  n’a  pas  que  de®  avamta- 
g-es,  et,  pouif  poser  ses  indications,  qui  sont 
certaines,  -et  Les  indications  de  la  chirm-gie, 
il  -est  nécessaire  qu-e  le  gyn, écologue  dispose 
lui-mèm-e  des  deux  -théirapeutiqi^.  Il  y  a  les 
f-as  rrureence  ni'i.  spnile.  la  cliirii.re-ie  e.st  de 


lavé 


d’urgence  où,  seule,  la  chirurgie  est  de 
mise.  Il  y  en  a  aus-si,  ©t  je  viens  de  vous  en  . 
citer  un  exemple,  où  la  chirurgie  constitue  'an, 
le  traitement  le  plus  simple.  Or,  c'est  la  sim¬ 
plicité  du  traitement  qu’il  faut  toujonis 
avoir  en  vue.  Quant  à  l’ininpeuité,  elle  est  la 
même,  à  la  condition  -que  le  chirurgien  pose 
en  .prined-pe  que  ia  mort,  de  quelque  cause 
qu’elle  soit,  d-olt  être  absolument  rejetée  des  ., 
statistiques  dans  les  cas  de  ce  geiu-e.  .4ucun  *11' 
pourC'enta,ge,  .si  ce  n’est  celui  de  100  %  de  lYi 
guérison,  n’est  à  établir,  car,  pou-r  la  malade  lùi, 

— ,  - -,  ..X  .--.--.T,.  J.  inn  0/  1',.;. 


compairable  à  un  accident  de  chèoiin  de  fer,  It  p, 
et  oet  accident,  je  pense  qu’il  existe  aussi  ^ 
en  actmothèra.pie,  mais  sous  une  autre  for-  l 
me-  -Nous  arriv-er-ons  sans  doute  un  jour  à 
doser  d’orne  façon  préciee  l’acti-nothérapiel  ■" 
en  rapport  avec  les  résistances  des  mala¬ 
des  ;  nous  n’en  sommes  pas  encore  là. 

{Voir  la  suite  page  6). 
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RA  MURO! 


L'heure  des  vacances  va  sonner.  Il  en 
(jt  qui,  depuis  des  années,  ont  fait 
(lioix  d’un-  coin  de  province,  station 
lliermale  ou  simple  maison  des  champs, 
[«ur  s’y  reposer  loin  du  tumulte  des 
(faires  et  des  foules.  L’habitude  ances- 
irale  oti  l’inclination  personnelle  déci- 
leiil  du  choix  de  cette  oasis.  A  tous 
leW  qui  me  demandent  un  conseil,  que 
falleurs  ils  sont  disposés^  à  ne  pas  sui- 
je  montre  les  horizons  variés  que 
me  le  voyage  au  dehors  de  nos 
Itontieres.  Ce  n’est  pas,  grands  dieux, 
(jiie  je  mésestime  la  valeur  de  nos  sites, 
lacfion  sédative  de  leurs  panoramas  et 
,]e  leur  atmosphère,  mais  je  considère 
(lie  pour  se  bien  reposer  il  faut  fuir 
lùiit  ce  qui  nous  rappelle  les  soucis  de 
la  vie  quotidienne  et  se  transplanter,  ne 
(iitce  qu’un  court  instant,  dans  un  mi¬ 
lia  où  tout  vous  est  étranger,  la  lan- 
le  et  les  moeurs. 

Le  Français,  lorsqu’on  lui  parle  de 
paiser  devant  un  poteau  frontière,  res- 
toujours  quelque  appréhension, 
doute  est-ce  à  ce  défaut  constitu- 
ionnel  qu’il  doit  son  ignorance  et  aussi 
siü  mépris  de  la  géographie.  La 
doulce.  France  »  lui  suffit,  parbleu  ; 
néanmoins,  n’est-ce  pas  se  compléter, 
élargir  sa  personnalité  que  d’aller  chez 
le  voisin  pour  voir  comment  il  vit,  que 
le  parcourir  le  monde  pour  se  meubler 
fesprit,  s’enrichir  la  mémoire  et  reve- 
ensuite  chez  soi  avec  quelques  con- 
taiisances  en  plus  et  quelques  préjugés 
i  moins  ? 

Jadis,  il  fallait  être  «  brûlé  »  dans  la 
létropole  pour  aller  aux  colonies.  Au¬ 
jourd’hui  on  produit  toujours  sensation 
ipffld  on  annonce  à  ses  amis  qu’on 
prend  le  lendemain  un  train  qui  vous 
aènera  plus  loin  que  Bruxelles  ou  la 


Une  roinancièrc  de  talent  qui  devrait 
ressentir  le  besoin  de  connaître  davan- 
lage  te  monde  pour  meubler  ses  récits 
(  nous  faire  évader  du  milieu  où  ses 
létos  ne  sont  mus  que  par  des  peines 
4;  cœur,  dont  la  monotonie  engendre 
Il  satiété,  me  téléphonait  récemment 
ir  la  |cnr  m’aimoncer  son  départ.  Je  pensai 
"‘"'  un  grand  voyage  et  ie  questionnai 
Où  allez-vous  ?  »  Eille  se  rendait 
!pa.  Vous  parlez  d’un  voyage  !  Je  lui 
m-  ifgém  le  Tyrol.  Si  je  lui  avais  parlé 
'aller  à  la  Terre  de  Feu  je  ne  l’aurais 
effarouchée  davantage. 

£h  quoi,  lui  dis-je,  prenez  un  indi- 
:ur  de  chemin  de  fer  —  ce  livre  ad- 
„  à  lirable  —  et  vous  y  apprendrez  que 
faite  sla  vous  demandera  moins  de  temps 
de  vous  rendre  à  Menton.  »  Mais  il 
avait  pas  de  frontière  à  franchir 
r  aller  sur  les  bords  de  la  Méditer- 
Mée  et  il  y  en  avait  deux  pour  aller 
Autriche  !  Et  de  cela  ma  romancière 
jugeait  incapable, 
nta; 

Cet  esprit  casanier  est  bien  le  faible 
notre  race.  Notre  jugement  en  souffre 
les  idées  larges  sont  impossibles  à 
in  demeure  toujours  sous  le  même  toit, 
'«rétre  est-ce  pour  remédier  à  ce 
hvéïs  que  Vlnjormateur  Médical  a,  dé¬ 
fis  de  longues  années,  étudié  des  iti- 
lose  liraires  qui  ont  successivement  promené 
électeurs  à  travers  l’Allemagne,  l’An- 
ticlie,  la  Hongrie,  la  Tchécoslovaquie, 
de  I  Yougoslavie,  la  Suède  et  la  Norvège', 
atjf  iétlculeusement  établis  à  l’intention 
fesprits  meublés  comme  le  sont  ceux 
‘  confrères,  ces  voyages  ont  connu 
îès  qui  fut  la  medlleme  récom- 
ttse  de  notre  initiative  dépourvue  de 
fit  souci  commercial. 

Et  lorsque,  au  hasard  du  chemin,  je 
'ficontre  l’un  de  ceux  qui  firent  ces 
ftriples  à  travers  l’Europe,  quelles 
fes  profondes  et  jeunes  ne  trouvons- 
•»iis  pas  à  nous  remémorer  les  incidents 
ces  journées  pittoresques  :  la  des- 
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cente  du  Rliin,  la  visite  du  port  de  Ham¬ 
bourg,  nos  journées  à  Dresde  et  à  Nu¬ 
remberg,  le  festival  de  Mozart  à  Salz- 
'  bourg,  la  descente  du  Danube,  cette 
frontière  de  l’Occident,  le  panorama  vu 
de  Buda  sur  la  plaine  hongroise,  les  îles 
dalmates  et  les  fiords  de  Norvège  ? 

Au  retour  de  ces  voyages  on  se  sent 
grandi,  on  se  sent  plus  riche,  nos  juge¬ 
ments  perdent  de  leur  mesquinerie,  la 
monotonie  des  jours  se  trouve  corrigée 
))ar  la  clarté  des  souvenirs.  Les  grands 
esprits  d’autrefois  ont  tous  voulu  voya¬ 
ger.  Peut-être  y  ont-ils  trouvé  le  meil¬ 
leur  de  leur  inspiration. 

Si  une  santé  délabrée  ne  vous  retient 
pas  à  la  buvette  thermale  ou  près  de 
ronde  amère,  fuyez  donc  le  sol  où  vous 
souffrez  votre  vie  quotidienne,  allez 
vers  les  autres  peuples,  vers  les  autres 
horizons.  Vous  y  respirerez  un  autre 
air  et  vous  vous  y  fortifierez  de  con¬ 
cepts  plus  élargis  que  ceux  dont  vous 
avez  à  supporter  le  servage  quotidien. 

Je  vous  entends  dire  :  j’aime  mon 
pays,  il  me  suffit.  Parfait.  Mais  peut- 
être  l’aimerez-vous  mieux  encore  et  l’es- 
sentirez-vous  plus  de  fierté  d’être  Fran¬ 
çais  quand,  à  cause  de  votre  nationalité, 
vous  recevrez  l’accueil  cordial  qui  vous 
attend  ailleurs  que  chez  vous,  quand 
vous  verrez,  comme  nous  avons  eu  la 
joie  de  l’obsei-ver,  votre  drapeau  natio¬ 
nal  flotter  au  toit  de  la  maison  qui  vous 
abrite  et  y  recevoir  le  salut  du  passant  ! 

J’étais  bien  jeune  et  j’avais  à  l’épo¬ 
que  l’esprit  bien  subversif,  quand,  me 
trouvant  à  l’étranger  un  jour  de  qua¬ 
torze  juillet,  j’entendis  l’orchestre  d’un 
casino  jouer  la  «  Marseillaise  »  en  l’hon¬ 
neur  des  quelques  Français  qui  venaient 
d’y  entrer  et  parmi  lesquels  je  me  trou¬ 
vais  ;  ce  fut  pour  moi  l’une  des  émo¬ 
tions  les  pliM  fortes  de  ma  vie.  Ce  qui 
téndrait  à  '  démontrer  que  les  voyages  à 
l’étranger  constituent  d’excellentes  le¬ 
çons  de  patriotisme,  par  les  chocs  émo¬ 
tionnels  qu’ils  procurent. 

J.  CRINON. 


UNION  THÉRAPEUTIQUE 

Association  internationale  fondée  en  1934 

Les  membir-es  londatauTs  de  l’Uiüon,  Thér 
raipeoitique,  créée  sous  las  ausipices  de  la 
Société, de  Tlrépapeutique  de  Parisv  là  la  suiit'e 
dn  Congirès  Firamçais  de  Thérapeuitd'quie  de 
1933,  étaietit-  réunis  réeeininent  dans  la  , salle 
diu  Conseil  de  la  Faculté  'de  iMédiecine,  miâe 
aimablemenit  à  leur  disposition  par  M.  le 
dioyen  Roussy. 

Sous  lia  présideinee  de  M.  le  Professeur 
Pouchet,  ils  ont  élu  le  preniieir  Buneaiu  aôned 
ocrastitué  : 

Pressent  .-  M.  'le  Professeur  iMaurioe 
Loeipper. 

Vice-présidents  :  MM.  les  Professeiuns  Pen¬ 
de,  Em.  Perrot  et  Zunz  et  M.  le  Docteur 
P  oui  ton. 

Secrétaire  général  :  Docteur  G.  Leven. 

Secrétaire  'général  adjoint  :  Professeur 
agrégé  André  Lemairei. 

Trésorier  :  Docteur  G.  Doin. 

Archiviste  ;  Docteur  Babonneix. 

Cette  Union,  icomme  le  .disent  les  statats 
votés  à  t’unaniimité,  .esrt  une  .association  in¬ 
ternationale  de  médecins  et  de  ibiiologistes, 
particulièriement  occupés  de  .questions  de 
thérapeuticiuie.  Elle  .établit  entre  ses  in.em- 
bres  des  relatiO'ns  néguLières,  enco.uragei  .des 
recherohes  .originales,  favorise  les  éobanges 
d’id/éeis,  de  p(ub'lioatio.ns  et  de  Jiivreis. 

Elle  se  réunit  en.  assemblée  générale,  une 
fois  par  an,  au  mois  d’octobre,  ipour  étudier 
le  mouvement  thérapeutiQiu.e,  affronter  les 
méthiodeis  et  coordonner  les  .efforts.  Elle  .or¬ 
ganise  .en  outre  des  .  Congrès  ipéripdiques  où 
peuvent  s'insorine  les  médecins  et  biologis¬ 
tes  étrangers  à  l’Uniion. 

La  première  assemblée  a  .décidé  que  le 
prochain  Congrès  aurait  lieu  .on  Suisse,  à 
Berne,  sous  la  préside.nce  d.e  M.  le  .Profetsseor 
Burgi,  dans  le  courant  de  l’année  1936. 

Les  membres  fondateurs  consitituient  déjà 
un  .grouipem.ent  'de  250  meanbres.  Les  méde¬ 
cins  et  toioilogistes  désireux  d’adhérer  à 
ru.nion  .sont  priés  d’adresser  tour  .demande 
ail  secrétaire  gé'néiral,  24,  rue  de  Téhéran, 
Paris  (8®  arronidiasement).  Conformément 
aux  statuts,  lenr  admission  seira  .décidée 
pour  la  p.rochaine  assemblée  ■gén.éraJl.e. 


SiLIPLÂSTINE 

du  Docteur  Débat 


OH  KOUI  IKPORME  QUE 


HELIOTHERAriE 

GRASSE  (A.-M.) 
Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

D'  ■  B  R  O  D  Y 


Les  Unions  professionnelles  médicales  de 
la  province  de  Liège  viennent  de  fêter  joyeu¬ 
sement  trois  confrères  :  les  docteurs  Arthur 
Rouleaux,  Jos.  Dossin  et'  Henri  Géradon. 

l’Association  des  médecins  du  Rhône, 
M.  le  docteur  Mollard  a  été  élu  pi'éslde.nt  en 
remiplacement  de  M.  le  docteur  Beitoye  ; 
M.  le  docteur  Pallasse  a  été  élu  vice-p.pé.si- 
dent. 


cawnei 

Cessions  medicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 
gratuit  snr  demande.  Le  directeur.  Docteur  GUILLEMONAT 
reçoit  nersonnellement,  de  I4  heures  à  18  heures. 


Un  co-ncours  sur  titres  pour  deux  emplois 
■.d’internes  en.  m.édecine  à  l’hôpital  départe¬ 
mental  de  La  Roche-sur-Yon,  sera  ouvert  A  la 
Préfecture  de  la  Vendée  le  25  juillet. 

■Les  candidats  doivent  être  français  eit  jus¬ 
tifier  de  douze  inscriptions.  u\dress.er  les  de¬ 
mandes  à  la  Préfecmre  avant  le  20  juillet. 


Le  cinquantième  anniversaire  de  la  pre¬ 
mière  vaccination  antirabique  vient  d’être 
célé.bré  à  rinstltut  Pasteur  en  une  cérémonie 
commémorative. 


Sont  nommés  chirurgiens  des  hôpitaux  de 
Paris,  à;  la  suite  du  deuxième  concours  : 
MM.  Sicard  et  Seillé. 


LENIFEDRINE 


Le  concours  pour  une  place  de  ^  médecin 
des  hôpitaux  de  Lyon .  s’est  terminé  ,.par  la 
noniination  du  docteur  Roger  Froipent; 

M.  Roger  Froment  est  le  fils  du  profésseur 
Jules  Froment  à  qui  nous  adressons, l’expres¬ 
sion  de  nos  bien  vives  félicitations. 

M.  Escat  est  nommé  professeur  honoraire 
de  la  Faculté  de  médecine  de  Toulouse. 


Mon  Repos,  à  Ecully(Rhônel.  Etablis,  neuro¬ 
logique.  Nerveux,  dyspeptiques,  intoxiqués.  D' H.'FEUILLÂDE. 

Sur  la  proposition  de  MM.  Biscarre  et  Lo- 
bligeois,  le  Conseil  a  décidé  qu’une  voie  de 
Paris  recevra  le  nom  du  docteur  D-ejerine  .ei 
celui  de  sa  femme. 

Les  .prix  de. presque  toutes  les  spécialités 
françaises,  dont  la  consommation  a  toujours 
été  très  grande  e.n  Belgique,  ont  été  augmen¬ 
tés  dans  la  proportion  m.ême  de  la  dévalua¬ 
tion,  c’est-à-dire  de  30  à  40  p.  100.  L’augmen¬ 
tation  a  été,  pour  beaucoup  de  produits,  très 
brusque.  On  ne  .peut  encore  dire  s’il  en  i'é- 
sulterait  un  grand  fléchissement  dans  le 
chiffre  des  ventes.’ 


META-VACCIN 


META-TITANE 


Le  Conseil  municipal  de  Paris  a  procédé 
ces  jours  derniers  à  la  désignation  de  ses 
trois  délégués  au  Conseil  d’hygiène  publi¬ 
que  et  de  salubrité  du  département  de  la 
Seine. 

Parmi  les  candidats  se  trouvaient  les  doc¬ 
teurs  Albert  Besson,  Calm.els  .et  Torchaussé 
ainsi  que  le  professeur  Rivet. 

I.e  scrutin  a  désigné  les  docteurs  Besson 
et  Torchaussé  et  M.  Louis  .Puech. 


Il  est  institué  dans  les  cadres  spéciaux  de 
l’administration  .centrale  du  ministère  des  , 
pensions  un  eanplol  de  médecin  chargé  de 
l’examen  des  réclamations  relatives  aux  ex¬ 
pertises  médicales. 

Le  traitement  afférent  à  cet  emploi  est 
fixé  ainsi  qu’il  suit,  à  partir  du  Ier  octobre 
1930  :  48.000  francs. 


THÊOBROMOSE 

DÜMESNIL 


M.  LE  DOCTEun  H.-L.  Rocher 
Professeur  de  clinique  chirurgicale  infantile 
et  d’orthopédie,  chirurgien  de  l’Hôpital  des 
Enfants,  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Bor¬ 
deaux,  qui  présida  les  récentes  Journées  Or¬ 
thopédiques  qui  se  sont  tenues  dans  cette 
ville  avec  un  très  grand  succès. 

{Photo-Eclair,  Bordeaux.  Cliché  Inf.  Méd.) 

Est  nommé  au  grade  d’officier  de  la  Lé¬ 
gion  d’honneur  ;  M.  le  docteur  Baudouin, 
professeur  à  ra  Faculté  de  médecine,  méde¬ 
cin  des  hôpitaux  de  Paris. 


Les  HOSPICES  DE  ROMANECHE- 


THORINS  (S.-et-L.),  oui  récoltent  des 
Moulin-à-Vent  réputés,  ne  vendent  plus 
leurs  vins  aux  enchères.  Depuis  1926,  ils 
ne  sont  vendus  qu’en  bouteil^s  sous  la 
cachet  des  Hospices. 

M.  le.  médecin  général  Vallat,  p.résident  de 
la  Commission  consultative  médicale,  et  M. 
le  do.cteur  Coste,  m.édecin  des  hôipitaux, 
sont  nommés  membres  de  la  Commission 
supérieure  de  révision  des  pensions. 


Par  arrêté  du  ministre  de  la  santé  publi¬ 
que  et  de  l’éducation  physique  en'  date  du 
9  juillet  1935,  M.  le  docteur  Aublant,  direc¬ 
teur  des  services  départementaux  d’hygiène 
de  Seine-et-Oise,  a  été  nommé  auditeur  au 
conseil  supérieur  d’hygiène  publique  de 
France,  .eh  remplaoeimeat  de  M.  le  docteur 
Briau,  nommé  -membre. 


Un  emploi  d’agrégé  de  physiologie  est  dé¬ 
claré  vacant  à  la  faculté  mixte  de  médecine 
et  de  pharmacie-  de  ruiiiversité  de  Toulouse. 

Un  délai  de  vingt  jours  est  accordé  aux 
candidats  pour  faire  valoir  tours  titres- 


IIPOSPLÉNINF 

— —  ou  O  IR  oc  — 


à  l’Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  jasmin,  PARIS 


Le  Monde  Médi  cal 


Naissances 

—  Le  docteur  et  Mme  J. -A.  Lièvre  sont 
heureux  d’annoncer  la  naissance  de  leur  fille 
Florence. 

—  Le  docteur  Pierre  Defoug  'et  Mme,  née 
Maréchal,  ont  la  joie  de  vous  faire  part  de  la 
naissance  de  leur  fille  Marie-Jeanne.  Laon,  le 
i6  juillet. 

F'iançailles 

—  M.  Alain  Macé  de  I.épinay,  interne  des 
hôpitaux  de  Paris,  Croix  de  guerre  T.  O.  E., 
fils  de  M.  le  docteur  Ch.-E.  Macé  de  Lépinay, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris,  méde¬ 
cin-consultant  à  Néris-les-Bains,  et/  de  Mme 
Macé  de  Lépinay,  et  Mlle  Béatrice  d’Hauteville, 
fille  du  comte  et  de  la  comtesse  Renusson 
d’Hauteville. 

iVLariatées 

—  En  l’église  de  Varaville-sur-Mer,  vient 
d’être  béni  le  mariage  de  Mlle  Madeleine 
Chausserie-Laprée,  fille  du  docteur  Chausse- 
rie-Laprée,  chevalier  de  la  Légion  d’honneur, 
et  de  Mme,  née  Bafljat,  avec  M.  André  Marck, 
fils  de  M.  Armand  Marck,  chevalier  de  la  Lé¬ 
gion  d’honneur,  et  de  .Mme,  née  Bourdon. 

La  bénédiction  nuptiale  leur  a  été  donnée 
par  l’abbé  Etienne,  ami  de  la  famille. 

—  Le  vendredi  12  jidllet,  en  l’église  Saint- 
Pierre-Saint-Paul,  à  Lille,  a  été  célébré  le  ma¬ 
riage  de  M.  Jean  Gay,  avec  Mlle  Thérèse  Vou- 
ters,  fille  de  feu  le  professeur  Léon  Vouters, 
et  de  Mme,  petite-fille  de  feu  le  professeur 
Gonzague  Augier. 

I  Nécroloitles 

—  On  annonce  la  mort  de  M.  le  docteur 
Traversier,  professeur  ii  l’Ecole  de  médecine 
de  Grenoble,  médecin  des  hôpitaux  de  Gre- 

—  On  annonce  la  mort  de  M.  le  docteur 
Warnier,  de  Crécy-en-Ponthieu  (Somme),  dé¬ 
cédé  dans  sa  70®  année. 


INSTITUT  MÊDICO-PËDAGOGIQIIE 

J.  BERCK.  PLACE  (P..J..U 


Maison  d’éducation  et  de  iraileinmt 
vour  enfants  et  adolescents  des  2  sexes 

Retardés  scolaires 

Arriération  inteliectueiie 

Enfants  difficiles 

SITUÉ  A  800  MÈTRES  DE  LA  PLAGE 
Parc  et  jardin  potager  -  Travaux  manuels 
Renseignements  et  notice  sur  demande 

Médecin-Chef  Docteur  NÉROn 

Médecin-assistant  des  Hôpitaux  de  Paris 


IMDBX  - - - 

{  THÉRAPBUTIPUB 


lUDAttl  fl!  «®arlem  vraie,  naiv 

tAlAHLMl  relie,  extra-Pure  al  Poim 

lente  (du  Junipema  oiyoedrua). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  I  Capsulinea  doXei 
à  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  liât  oapeulinea  à  chaque  repta, 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  ;  Cholécyitt 
les,  Lithiaees  biliaires.  Séquelles  de  Cholécre 
teotomies,  Littaiasea  rénales,  Pyélonéphrites,  Co- 
libacilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


*  UROMIL  > 


ARTHRITISME 


Dr  I..BELIÈRES-I9,  RUE  DROUOT -^ARIS  f 


NÉOTROPINE 

Produit  colorant  bactéricide 
contre  toutes  les  infections 
du  système  uro~ génital. 

Flacon  contenant  20  dragées  de  0  gr.  10. 

LABORATOIRES  CRUET,  PARIS-XV*^ 


GRANULÉ  NORDEN 


Société  Médicale  des  accidents  du  travail 
à  Marseille 


Quelques  chirurgiens  marseillais  se  sont 
réunis  pour  fonder  une  Société  médicale  des 
«  Accidents  du  travail  ». 

Le  bureau  de  la  nouvelle  Société  est -  .ainsi 
constitué  : 

Président  :  professeur  Imbert  ;  vicerprésl- 
dent  :  docteur  Alphonse  Michel  ;  secrétaires 
généraux  ;  docteurs  Marcel  Arnaud  .et  Jec-n 
P.aoli  ;  trésorier  :  docteur  Bonnal. 

La  nouvelle  Société  a  voté  ses  statuts  qui 
comprennent  quatre  réunions  par  an  ou  da¬ 
vantage  si  c'est  nécessaire.  L’ordre  du  jour 
de  chacune  de  ces  séances  comprendra  ohll- 
gato-irement  un  rapport  sur  un  sujet  intéres¬ 
sant  la  chirurgie  des  accidents  du  travail.  Le 
sujet  et  le  rappo-rteur  seront  choisis  plusiieurs 
mois  à  l’avance.  Le  rappo-rt  sera  distribué 
quelques  jours  à  l’avance  aux  membres  de  la 
Société  et  à  leurs  invités. 


THËOSAIVOSE  (cachets)  ^ 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartéinée  • 
Barbiturique.  Caféinée,  lithinée,  phosphatée. 

VÂNÀDÂRSINE  (Arséniate  de  Vanadium) 

Stimulant  général 


Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  rue  du  Cberclie-Mlil 
PARIS 


t  ces  physiques  et  stimu¬ 
lant  de  l'activité  cérébrale.  Convalescence,  sur 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  cuillerées  à  café  aux  repas. 


SIROP  ROCHE 

AU  THIOCOL 


Imprégnation  galacolée  i 
hautes  doses  sans  aucun 
inconvénient. 


Tontes  les  affections  des  voies  respiratoires  1 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  2  à 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  henres. 
produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Gio,  10,  rue 
Grillon.  Paris  (IV). 


Une  réunion  des  phtisiologistes  du  Nord 


Au  com-s  d’une  assemblée  tenue  à  LiUe  le 
7  juillet  dernier  à  la  Faculté  de  médecine  de 
l’Université  de  Lille,  sous  la  présidence  du 
professeur  Jean  Minet,  a  été  créée  une 
«  Réunion  des  phtisiologues  de  la  région  du 
Nord  ». 

Cette  réunion  a  pour  but  de  grouper,  dans 
le  ressort  de  l’Académie  de  Lille,  les  méde¬ 
cins  chefs  ou  assistants  .de  service®  hospita-- . 
liers,  d’établissements  de  cure,  ou  de  sana- 
toria  spé-cialisés  da.ns  le  traitement  de  la  tu¬ 
berculose  pulmonaire.  Le  groupement  tien¬ 
dra  chaque  année  plusieurs  séances  d’étu¬ 
des  dans  les  divers  établissements  de  cure, 
ou  de  sanatoria  spécialisés  dans  le  traite¬ 
ment  de  la  tuberculose  pulmonaire.  Le  grou¬ 
pement  tiendra  chaque  .année  plusieurs 
séances  d’études  dans  le.s  divers  établisse¬ 
ments  de  l’Académie. 

Le  bureau  de  la  réunion  a  été  composé 
ainsi  qu’il  -suit  :  président,  'M  le  pro-fesseur 
Jean  Minet,  professeur  de  p.htisiologie  à  la 
Faculté  de  Lille  ;  vice-.p, résidents,  iM.  le  doc¬ 
teur  Lacombe,  directeur  du  sanatorium  de 
Liessies  et  M.  le  docteur  Lienhardt,  direc¬ 
teur  du  sanatorium  d’Helfaut  ;  trésorier,  M. 
le  docteur  Leborgne,  directeur  du  sanatorium 
de  SaiU.y-les-Lannoy  ;  secrétaire  général,  M. 
le  professeur  René  Legrand,  professeur  d’hy¬ 
giène  et  de  thérapeutique  à  la  .Faculté  de 
I.ille  ;  secrétaire  des  séances,  M.  le  docteur 
Raymond  Swynghedauw,  assistant  au  sana¬ 
torium  de  Sailly. 

Pour  to.us  renseignements  s'adresser  au 
secrétaire  général,  206,  rue  Nationale,  Lille. 


Ecole  d’application  du  service  de  santé  militaire 


La  chaire  de  médecine  opératoire  et  de  théra- 
pentique  chirurgical®  sera  vacante,  à  la  date  du 
1er  novembre  1935,  à  l'Ecole  d’application  du  Ser¬ 
vice  de  santé  militaire  à  Paris. 

Les  demandes  des  candidats,  revêtues  des  avis 
détaillés  des  autorités  hiérarchiques,  devront 
parvenir  au  ministère  de  la  Guerre  (direction 
du  Service  de  santé,  1er  bureau,  personnel),  le 
1er  août  au  plue  tard. 


Miri'  I  Médication  hyposniatiqo# 

LlllUCl  LLIlTlluIllj  magnésienne. 

Prophylaxie  et  traitement  de  tous  les  troublfj 
liés  à  un  état  d’instabilité  humorale.  ANTI-CHOC. 

TELLE  GRAS  LMERE 

Pour  le  traitement  des  plaies  cutanées. 
Evite  l’adhérence  des  pansements. 

Active  les  cicatrisations. 


Nouvelle  préparation 
définie,  stable 

ea  bottes  de  12  amponles  de  1  en»  centenaiit  chacme  ; 
Nucléinate  de  Strychnine  défini..  1  milUgf. 
et  Cacodylate  do  Boude . 0  gr.  05 

Injections  indolores 

INFECTIONS 
.t  CONVALESCENCES 

Laboratoires  du  D*  LE  PR  IN  CE 

62,  Rue  de  la  Tour,  PARIS  (16’) 
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Vous  avez  pu  être  amené  à  penser, 
d’après  ce  qui  a  été  dit  et  reproduit  par 
images  dans  les  journaux,  que  la  mani¬ 
festation,  annoncée  à  grand  orchestre 
fomme  devant  avoir  lieu  au  centre  de 
Paris,  contre  les  décrets-lois,  avait  été 
colossale  et  menaçante. 

C’est  là  une  faute  de  nos  services  de 
presse  qui  considèrent  comme  un  devoir 
professionnel  de  tout  grossir  outre  me- 
jore  pour  accroître  l’intérêt  de  la  pi¬ 
tance  souvent  inappétissante  qu’ils 
offrent  au  public. 

C’est  là  une  imprévoyance  de  plus  de 
nos  gouvernants  qui  ne  disposent  pas 
d’nn  bureau  moral  qui,  tout  en  per- 
lettant  au  lecteur  d’être  renseigné,  le 
mettrait  à  l’abri  des  déformations  sou¬ 
vent  tendancieuses  données  aux  nouvel¬ 
les  par  mie  liberté  de  la  presse  transfor¬ 
mée  en  licence. 

J’ai  assisté  à  cette  manifestation  ;  elle 
[at  pitoyable,  encore  qu’elle  ne  man- 
ipiât  point  d’enseignement. 

Des  groupes  clairsemés  essayèrent 
sans  y  réussir  de  se  rassembler.  Ils  chan¬ 
taient  des  bribes  de  V Internationale  et 
poussaient  en  éructations  cadencées  des 
imprécations  souvent  inintelligibles. 

De  quoi  se  composaient-ils  ?  De  jeu¬ 
nes  hommes  en  costumes  seyants  qui  ne 
reflétaient  pas  la  gêne  et  d’énergumènes 
âébraillés  qui,  le  poing  tendu,  sem- 
Hadent  attencbe  l’heure  du  coup  à  faire 
et  de  l’étalage  à  piller. 

Une  foule  innombrable  restait  atten¬ 
tive  sur  les  trottoirs  avoisinants  et  ce 
sont  les  photos  de  cette  foule  qui  vous 
ont  été  servies  avec  quelques  premiers 
plans,  pour  vous  faire  croire  à  un  début 
d’émeute. 

n  suffisait  de  se  mêler  à  cette  foule 
pw  comprendre  à  ses  réflexions  qu’elle 
n'était  nullement  favorable  à  cette  dé¬ 
monstration.  Le  leit-motiv  de  toutes  les 
fonvcrsations  était  celui-ci  :  «  Si  les 

ionctionnaires  ne  sont  pas  contents  de 
km  sort,  que  ne  s’empressent-ils  de 
laisser  leurs  places  à  d’autres  ?  Il  ne 
manque  pas  d’hommes  instruits  qui  se¬ 
ront  heureux  de  trouver  un  emploi.  — 
Eh  ^oi,  disaient  lés  voisins,  les  em¬ 
ployés,  les  ouvriers  ont  vu  leurs  salaires 
diminués  ou  leurs  postes  supprimés,  ils 
se  sont  courbés  devant  cette  implacable 
nécessité,  pourquoi  les  fonctionnaires 
seraient-ils  les  seuls  à  ne  pas  être  tou- 
fhés  par  la  Crise  ?  Ils  sont  déjà  d’heu- 
ttüx  privilégiés  pnisqu’ils  ne  connais¬ 
sent  ni  le  chômage,  ni  la  perspective 
d’nne  vieillesse  sans  pain  ;  voudraient- 
ils  que  leur  situation  soit  au-dessus  de 
toutes  les  autres  ?  Ce  serait  une  injustice 
outrageante,  une  véritable  insulte  au 
paupérisme  général.  Ils  savent  bien 
d’ailleurs  que  leur  situation  est,  à  l’heu¬ 
re  actuelle,  la  plus  enviable  de  toutes, 
tar  que  n’ont-ils  pas  fait  pour  la  con- 
périr,  combien  de  recommandations 
o’ont-ils  pas  recherchées  pom-  l’obte¬ 
nir  ?  Et  maintenant  qu’ils  jouissent 
d’mt  traitement  assuré  et  d’une  sécurité 
de  leur  avenir,  ils  envahissent  les  rues 
pour  y  semer  l’agitation,  mais  ce  sont 
des  imbéciles,  des  fous  ou  des  goujats,  y, 
c’est  parce  qu’ils  sentirent  autour 


Clinique  SÂINT-REMY 

LE  VÉSIÎVET,  46,  Boul.  Carnot 

- TÉLÉPH.  RÉGIONAL  755  -t  8  50  - - 

Hilsi  de  Sente  et  de  Convalescence 

Traitement  des  affections  organiciiies  et  fonc¬ 
tionnelles  dn  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATION  DES  VIEILLARDS 

6  pavillons  séparés,  tout  co 
lodités  modem 
leublées  a 

Agent|  ghysiques^  P  arc  fleu- 

"  “  SaîraTae  '  ' 

— PRIX  MODÉRÉS 


miSicaU,  à  la  dUpoMon  dtc  ntidaUu  qui  placent 
continuer  à  .vigner  eux-mémeo  Uun  maladee 
recteur  medical  et  adminUtratif:  D'  P.  AllAMiGNY 


d’eux  une  fottle  qui  loin  de  sympathiser 
avec  eux  leur  serait  vite  devenue  hostile, 
qu’ils  s’égaillèrent  avec  docilité  devant 
des  forces  de  police  qui  ne  trouvèrent 
jamais  devant  elles  de  manifestants  plus 


Parmi  les  arrestations  opérées  à  cette 
occasion  se  trouvent  celles  d’une  ving¬ 
taine  d’étrangers.  Il  devait  y  en  avoir 
beaucoup  d’autres.  Mais  que  venaient-ils 
faire  en  cette  galère.  Est-ce  que  vous 
entendez  dire  qu’à  Rome,  Berlin,  Vien¬ 
ne,  Londres  ou  Moscou  on  compte  des 
Français  parmi  les  manifestants  arrê¬ 
tés  ?  Alors,  puisque  nous  trouvons  sage 
et  inopportun  de  ne  pas  aller  semer  le 
trouble  ailleurs  que  chez  nous,  pour¬ 
quoi  tolérons-nous  à  des  étrangers  de 
venir  faire  du  bruit  chez  nous  ? 

Ces  étrangers  qui  se  comptent  si  nom¬ 
breux  chaque  fois  que  des  manifesta¬ 
tions  éclatent  dans  la  rue  ont  peut-être 
un  rôle  à  remplir  et  ils  sont  peut-être 
payés  pour  ces  mauvais  offices.  Notre 
curiosité  devrait  se  porter  sur  l’origine 
des  subsides  qu’ils  reçoivent,  comme 
elle  aurait  dû  être  attirée  sur  l’origine 
des  sommes  qu’a  coûtées  le  fameux  ras¬ 
semblement  dit  populaire  du  14  juillet 
dernier.  Car,  enfin,  une  démonstration 
de  cette  importance  a  exigé  le  déplace¬ 
ment  vers  la  Capitale  de  masses  humai¬ 
nes  considérables.  Qui  a  payé  ces  dépla¬ 
cements  ? 

Quatre  hypothèses  ;  1“  ce  sont  les  ma¬ 
nifestants  eux-mêmes,  et  alors  ils  ont 
plus  de  ressources  qu’ils  ne  prétendent  ! 
2°  c’est  de  l’étranger  qu’est  venu  l’ar¬ 
gent,  et  alors  ce  sont  des  traîtres  ;  3°  ce 
sont  des  plontocrates  voulant  s’emparer 
du  pouvoir  par  l’insurrection,  et  ces 
fomentateurs  de  troubles  doivent  être 
arrêtés  ;  4“  ce  sont  des  bandits  de  bour¬ 
se  qui  s’attaquent  au  crédit  et  veulent 
naufrager  le  franc  en  créant  une  atmos¬ 
phère  de  défaite,  et  à  ceux-là  aussi  il 
faut  réserver  la  prison  et  la  potence. 

Il  est  probable  qu’aucune  de  ces  hy. 
pothèses  ■  ne' 'Saurait  être  envisagée  seule 
et  qu’il  y  a  un  peu  de  tout  cela  à  l’ori¬ 
gine  des  subsides  nécessaires  à  des  ma¬ 
nifestations  aussi  suspectes. 


Madame  Hanau  est  morte.  «  Ils  »  l’ont 
eue. 

Qui  cc  ils  »  ? 

■  Ceux  qui  ne  valent  pas  mieux  qu’elle 
ne  valait. 

Sa  mort  rappelle  celle  de  Rochette. 
Elle  fut,  comme  le  suicide  dramatique 
de  Rochette,  un  acte  de  lassitude  et  de 
désespoir. 

Je  n’ai  pas  l’intention  de  défendre 
leur  mémoire,  car  en  le  faisant  je  dé¬ 
fendrais  par  là  même  l’activité  de  toutes 
les  organisations  financières,  et  la  beso¬ 
gne  me  répugnerait. 

On  retiendra  néanmoins  de  l’odyssée 
balzacienne  de  Rochette  et  de  Hanau 
qu’on  ne  peut  impunément  se  permet¬ 
tre  de  chasser  sur  les  grands  fiefs  réser¬ 
vés  à  la  grande  banque. 

Le  «  papier  »  placé  par  eux  n’était  ni 
meilleur  ni  pire  que  les  actions  vendues 
sous  le  patronage  des  grands  établisse¬ 
ments  d’émission.  Mais  leur  activité 
était  devenue  dangereuse  pour  ceux-ci 
parce  qu’elle  drainait  une  épargne  qui 
doit,  par  principe,  leur  être  réservée. 
Dès  lors,  Rochette  et  Hanau  se  trou¬ 
vaient  dans  le  champ  de  tir  des  ma¬ 
gnats  de  la  finance,  ces  fossoyeurs  de  la 
morale  à  qui  répugne  l’idée  de  Patrie 
et  qui  abattent  sans  scrupules  un  régime 
pour  pouvoir  remplir  leurs  coffres. 

J.  CRINON. 


^/fccü/rta£^ 
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LABORATOIRES  CORTIAL,  rue  dg  I  Armorique,  PARIS  tXY°| 


Thérape.ublque  nouvefle^ 
des  ébats  hypertensifs 


COMPRIMÉS  DE  DÉRIVÉS  DELACHOLINE 
ACTIFS  PAR  VOIE  DIGESTIVE 


Hypobh 


LE  RÉGULATEUR  DU  DÉBIT  ARTÉRIEL. 

HYPERTENSION 

SPASMES  VASCULAIRES 


CURE  CO/«\PLËI«\ENTAIRE 

L'ACÉCOLINE 


UBORATOIRES  CHEVRETIN-LEMATTE 
L.LEMATTE  £•  G.BOINOT 
52,RUE  LA  BRUYÈRE.  PARIS 


m  REACTION 


COMPRIMÉS 
4à6 PAR  JOUR 


BAaÉRIOTHCRAPIC 

LOCALE, 

PAR  LE  PROPipON 

Bauilhn  ^ptoéK-vaccm 


Zini  corvtencmt.l  ampou&  de 
Propidon  de  5qcJ  comppesise 
el  1  eaton.  tHériJd&S' 

ijjJJ^'NATlON  EN  IP  face 

Hopidex 

Pommade  à  base  de  Propidan 

DANS  TOUS  LES  CAS  DE: 

EFFRACTION  DU  REVÊTEMENT  CUTANÉ 
INFECTION  CUTANÉE  APYOOÈNES 
MENACE  D'EXTENSION  DE  L'INFECTION 
CICATRISATION  RETARDEE  PAR  L'INFECTION 

SOCIÉTÉ  PARISIENNE  D'EXPANSION  CHIMiaUE 

S  PECIA 

MARQUES  POULENC  PRÉRES  COUSINES  DU  RHÔNE 

IBÜBlüM  •2i.R.UE  JEAN  GOUJON  •  PARIS 


Traitement  PtiysiOEOGiouE 

r»F-  I  A 

CON: 


L.AB0RAT01RES  LORICA 

46,  Avenue  des  Ternes,  46  -  TARJS  (t7') 
G.  CHENAL.  Pharmacien 


ALLOCUTION 

prononcée  le  7  Juillet  1935  à  la  Séance 
des  Assises  Nationales  de  rAsssemblée 
Française  de  Médecine  Générale 

Hôtel-Dieu  —  Amphithéâtre  Trousseau 


Monsieur  le  Président,  mes  chers  maîtres, 
mes  chers  collègues, 

Je  suis  flatté  de  recevoir  ce  prix  çiue  le  docteur 
Débat  offre  si  généreusement  comme  un  encou¬ 
ragement  aux  travaux  de  l'Assemblée  française 
de  médecine  générale. 

Je  suis  fier  de  le  recevoir  de  vos  mains.  Mon¬ 
sieur  le  Président,  et  très  touché  de  sentir  dans, 
l'accolade  que  vous  venez  de  donner  à  l'humble 
médecin  de  campagne  tant  d'aménité  bienveil¬ 
lante. 

Les  paroles  que  le  docteur  Laroche  vient  de 
prononcer  sont  élogieuses  bien  au  delà  de  mon 
mérite,  mais  je  sais  que  si  elles  dépassent  la 
mesure  dans  la  louange,  elles  demeurent  dans 
la  vérité  en  exprimant  une  amitié  et  une  estime 
dont  j’ai  eu  bien  des  fois  la  preuve  et  auxquel- 
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M.  LE  Docteur  P.  Bernard 

Je  remercie  également  mes  confrères  de  la 
section  de  la  Dordogne  qui  m'ont  désigné  par 
leurs  suffrages  comme  lauréat  du  prix  Débat.  Je 
me  demande  si  je  suis  digne  de  l’honneur  qui 
m’est  fait  :  à  nos  assises  départementales,  cha¬ 
cun  apporte  une  part  contributive  égale,  nous 
travaillons  tous  avec  .la  même  sincérité  et  la 

J’ai  donc  dû  bénéficier  d’une  sorte  de  côte 
d’amour  ;  j'en  accepte  la  faveur  car  elle  est 
pour  moi  une  nouvelle  preuve  de  votre  bonne 
amitié  confraternelle  et,  pour  demeurer  eu  accord 
avec  les  sentiments  d’humilité  que  je  dois  à 
moi-même,  je  déclare  qu'en  sanqtiqnnant  votre 
choix  nos  collègues  des  assises  nationales  hono¬ 
rent  aujourd’hui  sur  mon  nom  tous  les  mem¬ 
bres  de  la  section  périgourdiné. 

Mes  chers  collègues. 

Monsieur  le  professeur  Carnot  se  plait,  chaque 
fois  qu’il  en  trouve  l’occasion,  à  rendre  homma¬ 
ge  aTjx  qualités  d’observation  des  médecins  ru- 
ratix.  Nous  savons  le  prix  d’un  tel  jugement 
Iiorté  par  un  tel  maître  qui,  dans  cet  amphi¬ 
théâtre  même,  lœrpétae  la  pensée  de  Trousseau. 

lias  trop  indignes  nous  le  devons  à  cet  enseigne¬ 
ment  clinique  que  nous  avons  jadis  reçu  à  l’hô- 
pital.  En  province  comme  à  Paris  l'enseignement 
qui  nous  a  été  donné  a  toujours  préféré  aux  dis¬ 
cussions  théoriques  abstraites,  aux  controverses 
de  doetçine,  l’étude  des  faits,  la  recherche  du 
signe  racé,  comme  disait  le  docteur  Burnand,  et 
il  a  toujours  porté  la  marque  de  l’esprit  carté¬ 
sien  épris  d’objectivité  et  de  précision. 

C’est  donc  vous,  nos  maîtres;  qui  nous  avez 
donné  le  goût  de  l’observation.  Vons  nous  avez 
appris  aussi  à  élargir  le  domaine  de  la  clinique 
et  à  ne  pas  demeurer  indifférents  aux  progrès 
l'calisés  par  ces  auxiliaires  précieux  que  sont  le 
laboratoire  et  la  radiologie,  mais  nous  avons 
pensé,  comme  le  dit  M.  le  professeur  Sergent 
dans  son  atlas  d'exploration  radiologique  de 
I  appareil  thoracique,  que  l’ampoule  de  Eoetgen 
ne  peut  remplacer  le  stéthoscope  de  Laënnec,  pas 
pins  que  le.  microscope  ne  saurait  nous  éloigner 
de  l’examen  dç  l’habitus  du  malade,  de  ses 
réactions,  ni  de  l’étude  des  vieux  signes  cliniques 
sur  lesquels  nous  sommes  habitués  à  nous  peu 

Peut-être  devons-nous  aussf  aux  conditions  de 
notre  vie  rurale  d'avoir  su  entretenir  et  dévelop¬ 
per  ce  goût  de  l’observation  que  vous  nous  avez 
donné.  Nous  sommes,  comme  dit  Godlewski,  des 
médecins  de  famille,  non  que  la.  clientèle  soit 
plus  fidèle  à  la  campagne  que  dans  les  grandes 
villes,  mais  parce  que  la  population  y  est  plus 
stable  et  que  nous  sommes  eu  contact  plus  inti¬ 
me  avec  elle. 

Le  malade  a,  chez  nous,  peut-être  moins  qu'aU- 
leurs,  un  caractère  d’anonymat. 

Et  c’est  ainsi  que  nous  apportons  à  la  tribune 
des  assises  nationales  ces  observations  du  terroir 
si  chères  à  Godlewski,  sorties  moins  de  nos  fi¬ 
chiers  que  de  notre  mémoire  qui  ressemble  à  de 
vieilles  archives  de  notaire  de  province. 

Leur  discussion  en  commun  est  pour  nous, 
grâce  à  la  précieuse  contribution  que  nos  maîtres 
veulent  bien  apporter  aux  débats,  un  enseigne¬ 
ment  nouveau  et  bien  vivant.  Mais  c’est  pins 
qu'un  enseignement  qui  se  dégage  de  ces  assi¬ 
ses  ;  c’est  la  physionomie  du  -médecin  français 
qui  y  est  mise  en  lumière  et  ce  n’est  pas  là  le 
moindre  mérite  de  l’œuvre  créée  par  Godlewski. 

Praticiens  des  grandes  viUes  ou  médecins  de 
campagne,  noua  laissons  passer  dans  nos  obser¬ 
vations,  qui  empruntent  leur  originalité  et  leur 
pittoresque  aux  conditions  mêmes  où  nous  des 
avons  recueillies,  beaucoup  du  souffle  ardent 
qui  nous  anime. 

.Médecin  périgourdin,  je  chercherai  dans  l’évo¬ 
cation  d’une  lointaine  figure  médicale  de  chez 
moi,  qui  a  fait  l’objet,  il  y  a  quelques  années, 
de  la  thèse  inaugurale  d’un  élève  de  Bordeaux, 
la  conclusion  morale  de  ma  pensée. 

Je  nomme  Jean  Key,  né  au  Bugue  en  1583, 
dans  la  rue  du  Pont  et  dont  la  maison  refaite, 
modernisée,  garde  pourtant  encore  deux  jolies 
fenêtres  Eenaissanoe  ouvertes  sur  le  poinhe  ro¬ 
man  de  l’ancien  couvent  de  bénédictines. 

Docteur  en  médecine,  en  la  Faculté  de  Mont¬ 
pellier,  il  exerça  comme  médecin  de  campagne 
dans  cette  région  où  je  passe  moi-même  ma  vie 


Pour  ma  part,  avec  la  thé.rapeiutigue  post- 
hypophysaiir-e,  les  inteirvetitions  oonservalit 
ces,  exoeptionnellement  les  hystérectomies, 
je  suis  arrivé  à  guérir  à  peu  près  tous  les 
cas  de  métrorrhagies  chez  les  femmes  de  55 
à  50  ans,  en  dehors  najt'urell'ement  des  ta- 
meui's.  En  revanche,  j’aà  vu  des  malades 
ayant  préféré  la  radiothérapie  êtoe  obligées 
de  suivre  un  long  tiraitement  ipour  des  per¬ 
tes  purulentes  dues  à  une  mugueuse  hyp*. 
tro-phiée  gue  le  curetage  aurait  enlevée,.  ' 

La  ménopause  établie  et  souveet  mème.de 
longues  années  après,  chez  des  femmesdijmt 
dépassé  la  soixantaine,  et  parfois  largIKH#, 
on  voit  survenir  de  petites  pertes  d© 

Sans  doute,  la  première  idée,  avant  l’exama 
de  la  malade,  -est  gu’il  s’agit  d’un  néoplas- 
me  intraoervical  ou  corporel  au  début.  J’ai 
vu,  de  temps  'en  temps  au  cours  de  ma  cm- 
rière  déjà  longue,  de  petites  pertes  de  sang 
survenir  chez  des  femm-es  âgées  lat  la  suite 
a  démontré  gu’il  n’y  avait  aucun  néoplasme 
la  malade  ayant  été  suivie  durant  pkBieœs 
années.  Mais,  dans  ces  cas,  la  .perte  -de  sang  1 
est  toujours  minime.  J’ai  remargué  iiu'a 
s’agit  presgue  toujours,  pour  ne  -pas  diiie 
toujours,  de  multipares  ayant  été  abondam¬ 
ment  ré.gl.é'es  pendant  leur  vie  génitale.  J’ai  ' 
constaté  également  gue  le  fond  du  vagi  ■ 
est  irrité  et  gu’assez  souv-ent  l’orifice  cervi¬ 
cal  -est  très  rétréci,  voire  punctiforme. 

Dans  ce  demi'er  cas,  toute  l’intervention 
se  borne  à  l’ouverture  de  l’orifice,  'gue  je 
fais  très  sim-plement  ,par  'Une  iincisà'Oin  bila¬ 
térale  au  galvanocautère  ;  il  faut  quedgi»-- 
fois  commencer  par  élargir  progressivemat 
l’orifice  au  moyen  de  petits  porte-coton  m 
de  stylets  extrém-em-ent  fins.  L’orifice  ouvert, 
on  constate  avec  un  hystéromètre  tin  l’exis¬ 
tence  d’unie  -cavité  cervicale  un  'peu  élargie, 
et  vraisemblablement  enflammée,  comme 
l’est  tout  le  fond  du  vagin.  On  se  trouve  a 
présence  d'une  sorte  de  vase  clos  liaus  le- 
guel  une  petite  inflam-mertion  chronigue  s'àt 
installée  et  a  amené  le  développement  de 
sortes  de  bourgeons  charnus  gui  saignai 
légèrement.  Il  se  passe  là  ce  'gue  l’on  cons¬ 
tate  parfois  dans  de  vieilles  salpingites  où 
l’on  -est  guelgue  peu  étonné  de  trouver  un 
épanchement  san'guin  de  peu  d’importance 
et  'gui'  y  'Osit  .resté  faute  d’issue.  Je  ipense 
aussi  gue  le  -développem-ent  du  système  vas- 
culair-e  pelvien  joue  un  rôle.  Faut-il  croire 
à  une  légère  réactivité  de  la  glande  ovarien¬ 
ne  chez  ceirtaines  femmes  âgées  ?  Ce  n'est 
pas  impo-ssible,  puisgue,  par  l’injegtion 
d’hormones  ovariennes,  .on  est  .arrivé  à  faire 
reparaître  des  règles  chez  de  ■vieilliæ  fem¬ 
mes.  Quoi  qu’il  en  soit,  le  fait  existe  e(  il 
suffit  de  -pirescrire  des  inj.ections  fréguenites," 
voire  de  temps  en  te'mps  y  ajouter  une  pe¬ 
tite  cautérisation  intracervicale,.  pour.,  voir  : 
disparaître  les  ac-cideiFs.  Je  ne  fais  jamais 
d’embl'éie  une  biopsie  en  pareille  circonstm- 
ce,  parce  gue  c’est  une  .complication  d’exa¬ 
men  chez  des  femmes-  âgées  et  .gu’il  n'est'' 
pas  'démontré,  même  s’il  s’agit  d’un  début 
très  localisé  d’épithélioma,  gu’on  prendra 
fatalement  le  fra.gment  de  m.ugueuse  gui 
doit  être  examiné  pour  avoir  un  diagnosBc 
positif.  La  simpliçité  est  toujours  de  ri¬ 
gueur,  et  j.e  n’ai  jamais  eu  lieu  de  me  re¬ 
pentir  de  m’y  être  astreint.  J’ajoute  pe 
ces  cas  sont  très  rares  et  gue  des  aimées 
peuvent  se  passer  sans  gu’-on  en  observe  ™ 
seul. 


Commissions  administratives  de  révision 
des  pensions 


Par  arrêté  en  date  du  11  juillet  1935,  le  Minis¬ 
tre  des  Pensions  a  nommé  membres  des  commis¬ 
sions  administratives  de  révision  des  pensions,  pré 
vues  par  le  décret  du  t  juillet  1935  : 

Vingt  conseillers  référendaires  à  la  cour. 

Vingt  m.agiistrats  du  tribunal  civil  de  -la  Seine. 

Vingt  fonctionnaires  des  corps  de  contrôle  te 
l’armée  et  de  la  marine,  de  l’intendance  et  do 
commissariat  de  la  marine,  ' 

Vingt  représentants  des  anciens  combattants. 

Vingt  médecins  rapporteurs. 
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et  dont  le  cadre  n’a  sans  doute  pas  beancoup 
changé.  1 

Praticien  réputé,  il  était  en  outre  épris  de 
Boienoe  et  pa.ssait  le»  loisirs  que  lui  laissaient 
les  malades  à  faire  des  expériences  chez  sou 
frère,  maître  .de  forge,  au  Bugue,  à  la  forge  de 

C’est  là  que  cet  observateur,  j'allais  dire  de 
génie,  découvrit  en  calcinant  de  l’étain  et  dn 
plomb  que  ces  métaux  pesaient  davantage,  après 
la  calcination.  Tl  expliqua  que  cette  augmenta¬ 
tion  de  poids  venait  de  l’air  ;  il  venait  de  dé¬ 
couvrir  la  pesanteur  de  l’air,  révolutionnant  les 
données  scientifiques  de  l’époque  qui  n’avaient 
pas  change  depuis  Aristote. 

Il  publia  à  Bazas,  en  1630,  un  mémoire  sur  sa 
découverte  «  Essays  de  Jean  Key,  docteur  en  mé¬ 
decine,  sur  la  recherche  de  la  cause  par  laquelle 
l’estain  et  le  plomb  augmentent  de  poids  lors¬ 
qu'on  les  calcine.  » 

Son  livre,  écrit  dans  une  langue  sonore  où  Ton 
retrouve  toute  la  noblesse  charmante  du  style 
du  xvio  siècle,  a  préparé  l’expérience  de  Torri- 
celli,  disciple  de  Galilée,  et  a  permis  à  Lavoisier, 
un  siècle  et  demi  plus  tard,  de  découvrir  la  com¬ 
position  de  l'air. 

Jean  Key  mournt  a,u  Bugue  vers  1650,  pauvre, 
u’ayaut  retiré,  hors  la  satisfaction  de  sa  raison 
en  de  son  cœur,  aucun  fruit  personnel  de  son 
mérite.  Comme  conolusiou  de  son  ceuvrél  il  avait 
écrit  «  le  travail  a  esté  mien,  le  profit  en  soit 
au  lecteur  et  à  Dieu  seul  la  gloire  ». 

Le  médecin  français,  lorsqu’il  arrive  an  terme 
de  sa  carrière  et  qu'il  étend  son  manteau  sur  le 
bord  de  la  route  pour  s’y  coucher  et  y  mourir 
comme  le  sage,  peut  regarder  avec  fierté  le  che 
min  parcouru  et  paraphrasant  la  pensée  du  mé¬ 
decin  buguois  du  XVIe  siècle  murmurer  lui  aus¬ 
si  «  le  travail  a  été  mien,  tout  le  profit  en  fut 
pour  le  malade  et  à  Dieu  seul  la  gloire  ». 


Société  Médico-Chirurgicale 

des  Hôpitaux  Libres 

11,'  RODÊCHE.  —  Curieuse  histoire  d'un 
ihcès  du  médiasün  postérieur. 

r  apporte  l’observation  d’un  enfant 
,5  „  (fui  présente  brusquement  une 
avspiiagie  marquée,  suivie  au  bout  de  quel- 
jces  jours-  de  toux  avec  fièvre,  tira/ge,  cor- 
taje.  L’examen  radiologi-que  montra  une 
déviation  nette  de  l’cesopbage  avec  présence 
dans  le  médiastin  ipostérieur  d’une  masse 
'■iTondie  d’allure'  kystique. 

L’œamen  du  sang  montre  une  grosse  hy- 
■jrglobulie  et  hyperleucocytose.  On  pensa 
'  --  lymphome  et  on  pratiqua  la  radiotlié- 
.4u  bout  de  20  jours  v,omiqu,ei  ahon- 
et  présenoè  de  pus  dans  l’interlohe 
Toux  et  dysphagie  disparaissent  — 
...-  •on  fonctionnelle  —  eesophagoscopie 
jatuiuée  à  ce  moment  montra  un  spasme 
jiinjué  du  tiers  supérieur  de  rœsophage. 
Oa  peut  penser  que  là  fut  la  porte  d’entrée. 

Jt.  Coffin.  —  Que  peut-on  penser  aujour- 
d'tiii  de  la  vaccination  par  le  B.  C.  G- 
L'auteur,  après  avoir  tofièvememt  OTposé 
B  prâiclpes  de  la  vaccination  antituhercu- 
lense,  étudie,  en  s’appuyant  sur  les  faits  pu- 
jliéê,  l'efficaoité  et  la  nocivité  du  B.  C.  G. 

Il  demande  enfin  si  le  B.  C.  G.  peut  sensi- 
tiiliser  'à  la  tuberculose.  O  es  faits  observés 
i  déduit  les  principales  règles  à  tenir  ac- 
jallement  dans  la  conduite  de  la  vacclna- 
'  par  lo  B.  C.  G. 

.IM.  H.  Chauchard  et  H.  Pretet.  —  Un  cas 
ivsoriasis  ancien  ^blanchi  par  une  seule 
■jiction  d’un  extrait  de  sQuames  préparé 
don  la  technique  de  Desaux  et  Pretet- 
Les  auteurs  relatent  une  observation  chez 
je  femme  de  49  ans,  atteinte  de  psoriiasis 
Ipuis  son  enfance  et  actuellement  en  pous¬ 
se  aigue  et  généralisée,  qui  fut  blanchi 
•wès  une  seule  injection  intradermique 
'en  e.xtrait  de  squames  préparé  par  la 
«tmiîue  de  Oesaux  et  Pretet. 

LüYS.  —  Sur  le  forage  de  la  prostate. 
L'auteur  rappelle  que  le  forage  de  la  pros¬ 
et  la  résection  en,doscoplqn.e  de  la  proe- 
..  sont  deux  termes  tout  à  fait  identiques 
:i  désignent  l’opération  créée  par  lui,  il 
-  26  ans. 

site  opération,  qui  consiste  à  supprimer 
--  voie  endoscopique,  et  sous  la  vue,  les 

ries  prostatiques  empêchant  la  mlc- 
étail  autrefois  pratiquée  par  l’auteur 
l'aide  du  galvanocautère  puis  plus  tard  à 
laectro-coagulation.  Actuellement  il  utilise 
courants  coupants  dénommés  «  ondes 
Klenues  »  employées  en  même  temps 
i  les  courants  ,  -coagulants  dits  «  onde» 
orties  J.  L’intime  alliance  de  ces  courants 
’niivement  dosés  permet  de  couper  les 
s  gros  -morceaux  d-e  prostate  sans  être 
ïTêté,  par,  l’hémorragie.  Ce  perfectionn-e- 

:eiif  important  a  été  réalisé  par  l’isolement 
%:trique  de  rext.rémité  distale  du  cystos- 
ofi,  à  vision  directe  de  l’auteur  qui  a  été 
■■■'ie,  dans  ce  but,  d’un  petit  manchon  Iso- 
-,  en  bakélite,  .grâce  auquel  on  peut  ainsi 
îvegarder  l’intégrité  rte  l’anse  coupante, 
i'aiiteur  insiste  sur  les  quatre  -qualités  bien 
metéristiques  de  son  intervention  -qui  s’e-f- 
ue  par  voie  end-o-urétrale  sous  la  vue, 

;  les  courants  de  haute  fréquence  -et  sur¬ 
s’élève  énergiqueanent  contre  -certains 
-'ui’s  qui  préfèrent  employer  le  cystoscopc 
prisme  pour  détruire  les  obstacles  prosta¬ 
tes.  Ce  -procédé,  en  effet,  -est  infidèle  et 
Jger-e-ux  du  fait  que  l’op-ération  -se  fait 
.15  l’eau  -et  qu’ainsi  de  multiples  et  -graves 
ïidents  ont  été  signalés  qui  -procèdent  de 
"  technique  défectueuse.  C’est  dans  l'air 
ec  le  cystoscope  à  vision  directe  qu’il 
opérer. 

Ainsi  l’action  thérape-utiqu-e  du  forage  de 
prostate  -peut  s’étend-re  aux  .prostate»  dont 
rolum-e  dépasse  la  moyenne  et  le  temps 
iospitaiisation  est  -beaucoup  moins  long, 
-résumé,  les  nouveiaux  peitfectionnem-ents 
Wrtés  à  rinstrum-entation  électrique  per- 
iilent  d’assurer  au  forage  d-e  la  -prostate 
prépondéra-n-ce  sur  toutes  lés  -autres  mé- 
11:3  d’intervention  dans  la  thérapeutique 
Irorgicalfi  de  l’hypertrophie  de  la  -prostate,, 

1  qu’il  soit  appliqué  à  -soc  et  par  des 
bien  hahituée-s  aux  manœuvres-  -endos- 
î-iques. 

CHABANiER.  —  Hypochlorémie  et  insut- 
:c  rénale. 

ces  d-ernières  années,  le  rôle  nocif 
tblorure  de  sodium  avait  été  seul  envi- 
«  chez  les  n-é-phréti-ques-.  A  la  suite  des 
«aux  de  'Wid-al  sur  l’œdème,  et  -d’Ambard 
■  h  létention  c-hlorée  sèche,  la  routine  . 
bil  établie  d-e  prosorire  le  .sel  obez  les  I 
*s  présentant  une  néphrite.  Or,  réoe-m- 
’iii,  des  faits  nouveaux  ont  .été  obs-ervés 
i  out  montré  que  dans  -certains  -cas,  qui 
I  trait  -à  des  poussé-es  aiguës  d’insuffisan- 
lénale,  non  seul-em-ent  le  sel  n’-est  -pas 
lif,  mais  sa  sup-pression  au  -contraire  est 
'Ve,  alors  qu-e  l’administration  opportune 
sel  est  sus-oeptible  de  dissiper  l’ins-uffl- 
^  rénale  ainsi  que  les  manifestations 
«les  qui  raccompagnent, 

%  cas  de  poussé-es  aiguës  d’insuffisance 
"e  -présentent  ceci  de  particulier  que  le 
9  du  sang  y  est  abaissé.  Ils  ont  été 
!S  au  .cours  de  rocolusion  intestinale, 
les  néphrétiques  chronlqu-é-s,  -et’  enfin 
la  .phase  post-opératoire. 

A®  dehors  d-es  problèmes  qu’ils  soulèvent 
Mint  d-e  vue  pathogéniq-ue,  -en  dcihors 
^horizons  nouveaux  -qu’ils  ouvren.t  sur  le 
Nanisme  des  -poussées  aiguës  d’in-suffi- 
'‘"e  rénale,  ces  faits  offrent  un  .■  intérêt 
i?ue  important.  .41oirs  que  nous  -étions 
L  peu  armé-s  auparavant  vis-à-vis  des 
Absées  de  ce  genre,  nous  possédons  -dans 
.«lilomration  thérapeutique  un  moyen 
%n  des  plus  intéressants,  dont  l’effica- 


L’œuvre  de  la  réadaptation  de  l’enfant 

-L’assemblée  constitutive  et  la  première  assem¬ 
blée  -générale  de  cette  Association  ont  en  lieu  le 
29  juin  dernier,  au  Centre  Social  d’Orthophonie  et 
de  Eééducation,  13,  rue  de  l’Ancienne-Comédie 
(Vie),  sous  la  présidence  du  docteur  G.  de  Parrel. 

Cette  Œuvre  a  pour  but  de  coopérer  par  tous  les 
moyens  eu  sou  pouvoir  à  la  réadaptation  des  en¬ 
fants  entravés  dans  leur  essor  par  un  -déficit  sen¬ 
soriel,  psychique,  moteur  ou  respiratoire,  soit  un 
enfant  sur  cinq  environ. 

D’ores -et  déjà,  l'Œuvre  de  la  Réadaptation  de 
l'Enfan-t  (O.  R.  E.)  dispose  de  deux  consultations 
gratuites  de  pédagogie  spéciale,  l'une  18,  rue  iSal- 
neuve  (17®),,  l’autre  6,  rue  Clavel  (19e),  et  d’un 
Centre  Social  d’O-rthophonie  et  de  Rééducation, 
sis  13,  rue  de  l’Ancienne-Comédie,  Paris  (6e). 

Le  but  essentiel  et  immédiat  de  l'O.  E.  E.  est  de 
soutenir  et  de  développer  ces  organisations  de  pé- 


1"  Diffuser  parmi  les  éducateurs,  les  parents  et 
les  hygiénistes,  la  notion  de  rééducation. 

2"  Créer  des  cadres  de  rééducateurs  en  ouvrant 
une  école  pratique  de  rééducatiion  dès  le  début  de 
1936. 

3°  Fonder  un  laboratoire  de  recherches  expéri¬ 
mentales  en  vue  de  provoquer  des  perfectionme- 
monta  techniques  dans  tous  les  domaines  de  la 
rééducation. 

Cette  Œuvre  a  été  fondée  sous  -les  auspices  de  la 
Préfecture  de  la  Seine,  des  conseillers  municipaux 
du  Vio  arrondissement  et  de  nombreuses  person¬ 
nalités  de  la  médecine,  de  l’Enseignement  et  de 
l’Administration.  Parmi  les  membres  du  Comité 
d’honneur  ;  M.  Franceschini,  directeur  de  l’Hygiè¬ 
ne  à  la  Préfecture  de  la  Seine  ;  le  docteur  Lemais- 
tre,  inspecteur  général  des  Services  d’-hygiène  de 
la  Tille  de  Paris  ;  le.  professeur  Nohécourt,  le  pro¬ 
fesseur  Guillain,  le  professeur  Walther,  le  profes¬ 
seur  Lardennois,  le  docteur  Lesné,  le  docteur  Lo- 
bligeola,  le  duc  de  Broglie  et  M.  Henri  Lavedan, 
de  l’Aoadéiuie  Française  ;  M.  Paul  Bouju,  ancien 
préfet  de  la  Seine  ;  M.  l’abbé  Millet,  professeur 
de  phonétique  expérimentale  à  l’Institut  Catholi¬ 
que  ;  M.  Jean  Camp,  professeur  agrégé  de  l’Uni¬ 
versité  de  Paris  ;  M.  Fernand  Laurent,  député  de 
la  Seine  :  M.  Piancette,  député  de  Paris  ;  M.  le 
Premier  Président  de  la  Cour  d’apiml  ;  M,  Char¬ 
les  Vallette,  président  de  Chambre  à  la  Cour  des 
Comptes  ;  M.  Georges  Herr,  avocat  à  la.  Cour 
d'appèl,  secrétaire  général  de  l’Œuvre. 

Le  siège  social  et  le  Secrétariat  de  l’Œuvre  de 
la  Réadaptation  de  l’Enfant  se  trouvent  au  Centre 
Social  d’Orthbphonie  et  de  Rééducation,  13,  rue 
de  l’Auclenue-Comédie.  Paris  (VI®). 


Fondation  A.  Chauveau 

Prix  scientifique  médical  1935 

C-e  prix  sera  attribué  par  la  Faculté  .de  mé- 
d-ecine  de  Ly-on  dans  lie  -courant  dies  mois  -de- 
janvier  o-u  février  qui  -suivront  la  dlôibare-  -du 
LX-n-cours.  '  ' 

Oe  prix  (2.(X)0  .francs  environ),  in-di'visüble, 
e,sit  dee-tlné  à  né-comp-ensen*  les  médeicilns  au¬ 
teurs  de  -trav-aïux  d’anatomie  humaine  o-u  oom- 
paréie,  -de  m-édecine-  -ecsapéirim-e-ntale  o-u  compa¬ 
rée,  -de  T)hysiolo.giie  normale  ou  pathobo-giqiu-e, 
de  baotéiriologle  géniéi’ale,  -spéciale  ou  a-pplli- 
gué-e. 

Les  candidats  devront  êtr-e  français  ou  nes- 
scadissan-ts  et  faire  acte  d-e  -candidature  avant 
le  25  o.cto’ûiP0-l’935.  Les  travaux  présentés  an 
jury  sous  le  noih  'de  l’-auiteur  devront  êire  m-a- 
niusorîts  lisibles,  dactylo giraphié-s  ou  impiiü- 
més.  Ils  devront  être  originaux,  inéidlts  -oiu 
pu.Wliés  -dans  le  cours  des  cinq  années  pirâoé- 
(iarit  la  date  de  clôture  diu  concours  auqiulel 
ils  seront  présentés  -et  n’avoir  jam-als  é-té  hé- 
comipen-sés  antéirieuir-em-ent  là  leur  iprés-enta- 
:ion.  Les  travaux  en  collabioration  sont  .admis. 

Les  m-émoiires  devront  être  .admess-és  en  -don- 
blé  exemplaire,  sous  pli  necommandé,  au  aei- 


Concours  pour  l’obtention  des  bourses 
de  pharmacie 

Par  arrêté  -e-n  date  du  27  juin  1935,  l’ouver- 
i-re  du  concours  po-ur  l’obtention  des  boux- 
ÿs  d-e  licence  de  pharmacie  aura  li-eu  au 
..  .ège  des  Facultés  dé  pharmacie  -et  des  Facul¬ 
tés  mixte  de  médecine  -et  de  pharmacie,  1-e 
jeudi  11  juillet  1935. 

Les  candidats  s’inscriront  au  secrétariat  de 
la  Faculté  pour  laqueH-e  ils  désirent  -subir  les 
épreuves.  Ils  devront  être  Français  -et  âgés 
de  dix-huit  ans  au  moins  et  de  vingt-huit  ans 
au  plus.  Cette  dernière  limite  d’âge  est 'recu¬ 
lée  d’un  temps  égal  à  celui  que  les  -candidats 
auront  passé  sous  les  drapeaux. 

Les  registres  d’inscription  s-e-ro-nt  clos  1-e 
5  juillet,  à  seize  heures. 


. . 


cité  n’est  guère  limitée  que  par  les  possibi¬ 
lités  évolutives  propres  de  la  lésion  rénale 
coexistante.  Ceci  explique  que,  à  -peu  .près 
régulière  dans  la  phase  post-opératoire  par 
exemple,  l’efficience  de  la  médication  soit 
au  -contraire  inégale  chez  les  nép-hrétiques 
dont  les  lésions  -rénales  préexistantes  ont  un 
génie  évolutif  propre,  lui-mêm-e  très  inégal. 

P.  ViARD.  —  Du  terrain  cancéreux  ou  de  la. 
rhino-oharyngite  au  mneer  dans  les  famil¬ 
les  prédisposées. 

G.  Blf.chmann.  —  A  propos  du  B.  C.  G. 

L’auteur  prés-ente  -entre  autres  observations 
deux  cas  inédits  : 

1*  Un  nourrisson  vacciné  au  B.  C.  -G,  fait, 
à  huit  mois,  une  .pneumopaihie  qui  se  pro¬ 
longe  plus  de  six  semaines.  Or,  la  cutiréac- 
tion  -est  plus  et  s’ac-compagne  d’un-e  o-pacité 
hilaire  im.portante  et  persistante.  Les  -choses 
s’arrangent,  mais  un  an  après  l’enfant  suc¬ 
combe  à  une  méningite  cliniquement  tuber¬ 
culeuse  (M.  Diriart). 

2“  Un  autre  enfant  vacciné  fait,  à  8  mois, 
une  température  élevée  avec  C.  R.  -ultraposi- 
tive  (avec  adeno-cutiréaction)  :  la  radiogra¬ 
phie  montre  une  infiltration  p-érihilalre  des 
plus  évidentes. 

Avant  de  prendre  -position,  l’auteur  de¬ 
mande  -encore  un  -recul  de  quelques  ■  années 
pour  que  l’on  ap-po-rte  de  nouvelles  statisti¬ 
ques  établies  sans  parti  p.ris  ©t  des-  faits 
isolés,  vérifiés  avec  soin- 


ne  coûte  que  20" 


Q  MINE 


Plasma  musculaire  total  cru  et  sec 


POUVOIR  NUTRITIF  MAXIMUM 

L’action  de  la  viande  crue  sur  la  nutrition  générale  est 
■  nettement  supérieure  à  celle  du  foie  de  veau. 

Incomparablement  plus  active 
que  les  préparations  liquides  de  suc  musculaire 

RECONSTITUANT  PAR  EXCELLENCE 

Fixe  l’azote  et  le  phosphore 

Augmente  le  taux 
dé' l’hémoglobine 


Dose  journalière  :  2  cuillerées  à  café. 


MÉDICAMENT  DE 
L’ANÉMIE 


OZOMiNE 


Sirop  de  plasma  musculaire  désalbuminé 

GOÛT  AGRÉABLE 
DIGESTION  FACILE 

'  perrhettant  un  traitement  suivi  sans  fatigue 

ni  répulsion  particulièrement  chez 
les  enfants 

I  à  4  cuillerées  à  café  par  jour. 


LABORATOIRES  LONGUET 
3A,  RUE  SEDAINE  -  PARIS 
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GRAND  VOVAGE  MÉDICAL 

EIV  EUROPE  CEXTRAEE 

organisé  sous  le  patronage  de  “  rinrormateur  Médical 
AUTRICHE  HONGRIE  ROUMANIE  YOUGOSLAVIE 

f9  Août  -  A  Septembre 


I  organ 
I  AUTR 


E  _ 

Médical  ”  I 
aOSLAVIE  I 

llllllllllllllllllilllU’ 


Voici  la  cHronologie  de  ce  mttgnifit/ue  voyage  : 


19  Aoûl  ;  Départ  de  Paris. 

20  et  21  Août  :  Visite  de  Vienne  et  de  la 
région  Viennoise. 

22  et  23  Août  :  Visite  de  Budapest. 

24  Aoiii  ;  Visite  de  Bucarest. 

25  Août  :  Sinaia. 

26  et  27  Août  :  Brasov.  , 

28  Août  ;  Visite  de  Pitesti,  Bran  Rucar, 
Campulung,  Curtéa  de  Arges,  Ramniou, 
Valeéa  et  Govora. 


29  Août  :  Visite  de  Horezu,  Calimanesti. 

30  Août  :  Visite  de  Piatra-Olt,  Baile-Her 
fculane. 

31  Août  :  En  bateau  sur  le  Danube,  traversée 
des  Portes  de  fer,  arrivée  à  Belgrad. 

1"  Septembre  :  Visite  de  Belgrad  et  voyage 
à  Zagreb. 

2  Septembre  :  Visite  de  Zagreb. 

3  Septembre  :  Départ  de  Zagreb  pour  Milan. 

4  Septembre  :  Milan-Paris. 


Un  horaire  plus  détaillé  de  ce  voyage  fouristique  incomparable 
est  envoyé  sur  demande. 

PRIX  A  FORFAIT  PAR  PERSONNE  :  3.500  Francs 


CE  PRIX  COMPREND  ! 

1"  Le  voyage  en  2"  classe  pour  tout  le  trajet  en 
chemin  de  ter  et  1"  classe  il  bord  ; 

2°  Le  logement  et  la  pension  comiplète  (sams  bois¬ 
son),  dans  des  hôtels  de  tout  premier  Ordre  ; 

3*  Tous  les  repas  en  cours  de  route,  toutes  les 
exoursions  et  circuits  en  auto-car  ; 

Pour  tous  renseignements  et  inscriptions, 


4"  Toutes  les  entrées,  taxes  de  séjour  et  pour¬ 
boires  obligatoires  ; 

5°  Les  services  d’un  guide  compétent  parlant 
français  ; 

,  6”  Places  réservées  dans  le  train. 

Les  voyageurs  ont  la  possibilité  de  rentrer  indi¬ 
viduellement  à  Paris  à  partir  de  Milan.  Tous  ren¬ 
seignements  à  ce  sujet  sont  fourmis  sur  demande, 
'adresser  à  P  «  Informateur  Médical 


111,  boulevard  Magenta,  et  aux  voyages  LUBIN,  36,  boulevard  Haussmann,  Paris. 


OPOFERRIHE 

VITAMINÉE 


Ifer  et  manganèse  organiques 
Exlrdits  hépatique  et  splénique 
VITAMINES  AelC 


RÉGËHÉRATEUR  COMPLET  DU  SANG 


LABORATOliRES  os  l-OPOCAiCtUM 


CRISES  V.4GOrONIQ.UES  SYMPTOMATI¬ 
QUES  D’UNE  CHOLELITHIASE  LATENTE, 

.André  Gain  et  Jean  Olivier.  {Journal  de 

Médecine  ét  de  Chirurgie  pratiques.) 

Gîtez  un  homme  de  44  ans,  sans  péissè  pa- 
hhologiqiuie,  rhistoine  clinique  tient  en  .quel- 
(lues  lligncs,  'puiscfu’elle  se  home  a'ux  crises 
violentes  dont  nous  avons  fait  la  deiscription 
avec  d’autant  plus  de  'précision,  qu’il  nous  a 
été  donné  d’asslsteir  au  plus  violent  d^es  pa- 
roxY'Smes.  , 

Geux-ci  surviennent  sans  prodromes  et  .«'B 
traduisent  par  une  sensation  syn'Copale,  un 
malaise  'extrême,  du  rpefroidlssement  d'Ss 
extrémités  qui  se  couvrent  de  suem’s,  de  la 
bradycardie  ;  la  tension  s’abaisse  pendant 
Taooès  au  cours  duquel  se  répètent  des  vo- 
mdssiem'ents  bilieux  très  pénibles  et  qiii  n’ap¬ 
portent  aucun  soulagement. 

Au  bout  d’un  temps  variable,  le  suj-et,  bri¬ 
sé,  sort  peu  à  peu  de  sa  crise  ^et  'présente 
parfois  une  barre  épigastriqU'e.  Au  début, 
dans  Tintervalle  des  crises,  il  récupérait  un'B 
santé  'en  apparence  parfaite.  Au  fur  et  à  mei- 
sure  que  les  crises  se  sont  rapprochées,  un 
véritable  état  de  mal  s'est  établi  ;  pendant 
le  séjour  du  malade  dans  notre  service,  les 
crises  se  sont  répété'CS  :  dans  les  périodes 
intercalaires,  la  tension  ne  s’est  qu’ incomplè¬ 
tement  relevée  (11-7  au  lieu  de  10-7)  ;  le 
pouls  .qui  battait  à.  50  'pendant  les  accèS'  n’a 
pas  dépassé  58-60.  'Le  sujet  vit  dans  l’attente 
anxieuse  de  la  'Crise  prochaine  dont  rien  ne 
tui  annonce  la  venue. 

Les  investigations  cliniques  ne  parviennent 
pas  à  faire  découvrir  l’oirlgine  die  ces  'paro¬ 
xysmes  si  violents.  Aucun  commém'oratlf. 
-Aucun  signe  de  tabes.  L’exploration  somati¬ 
que  est  négative.  Les  urines  contiennent  sans 
doute  de  rurobrUne  et  le  taux  du  cholestérol 
est  très  élevé,  mais  la  courte  durée  -des  cri¬ 
ses,  l’ab-sence  de  tous  signes  objectifs  ou 
subjieotifs  dans  l’abdom'em  et  notamment 
dans  la  région  vésiculaire  ne  sont  pas  faits 
pour  nous  suggérer  le  diagnostic  de  la  cho¬ 
lécystite. 

Eliminant  l’hypothèse  de  l’angine  de  'poi¬ 
trine,  nous  nous  orientons  vers  le  diagnostic 
d'équivalent  rtiigraineux,  ou  raison  de  l’ex¬ 
trême  vi'Olence  de  la  crise,  de  sa  courte  du¬ 
rée,  des  vomissements  bilieux.  Mais  'l’exa¬ 
men  rad'iol'O'gique,  .centre  toute  attente,  nous 
révèle  Itexistenoe  d’une  .cholélithiase  à  la¬ 
quelle  nous  rattachons  les  crises  'paroxysti¬ 
ques.  Et,  de  fait,  il  a  suffi  de  la  cholécystec¬ 
tomie  pour  que  les  crises  ne  se  reproduisent 
plus.  La  tension  s’est  élevée  et  maintenue  à 
13-6,  le  'pouls  bat  désormais  à  74.  'Le  nombre 
des  leucocytes  qui  ne  dépassait  pas  3.200  est 
au.iour d’hui  de  5.600.  , 

Ainsi,  la  cholécystite  calculeuse,  que  cepen¬ 
dant  aucun  symptôme  direct  ne  traduisait, 
jouait  le  rôle  '  épine  irritative  mettant 

en  jeu  des  'réflexes  à  distance' dans  le  domai¬ 
ne  de  l’appareil  végétatif  et  plus  particuliè¬ 
rement  .du  vague.. - 


LE  PALUDISME  CHEZ  L’ENFANT,  V.  Gillot 
■et  ,Gb.  SARROUY.  {Le  Paludisme  chez  l’en¬ 
fant.) 

Il  est  un'  mO'de'  de  contagion  ipaludé'enne 
n'appartenant  .qu’à  l’enfant  avant  ou  pe.ndant 
sa  naissance  qui  constitue  ce  .qu’on  appelle  le 
paludisme  congénital  ou  héréditaire.  Il  s.’agît 
là  de  la  transmission  de  l’hématozoaire  de 
l.averan  directement  de  la  mère  à  son  enfant, 
soit  au  moment  de  sa  naissanèe,  soit  durant 
la  grossesse.  Les  méfaits  de  .cette  transmisision 
sont  .cons.idérableS'  tant  au  point  de  vue  des 
a-vortements,  des  accouchements  prématurés, 
que  de  la  mortinalité  'et  de  'la  débilité  infan¬ 
tile. 

La  réalité  de 'oé  mode  de  contagion  du  fœtus 
et  du  nouveau-né  est  aujo.urd’'bui  géniérale- 
ine.nt  admise.  Elle  est  •prouvée'  par  de  très 
nombreuses  observations  ;  les  'unes  si.g!n.alant 
l’hématozoaire  dans  le  S'ang  du  cordon,  et  dans 
le  sang  de  l’enfant  tout  de  suite  aiprès  sa  nais¬ 
sance  ■;  'les  autres  le  trouvant  cinq  ou  quinae 
jours  après  à  l’occasion  d’accès  de  fièvre  ou 
d’autres  manifestations  cliniques. 

Lorsqu'e  lle  nouveau-né  a  un  accès  de  fièvre 
paludéenn'e,  cet  accès  est  d’iailleiurs  toujours 
du  même  'type  que  ceux  de  sa  mère  et  tou¬ 
jours  aussi  causé,  sans  'exception,  par  la 
même  espèce  ■  de  paras.ites,  qu’il  s’.agiisse  de 
Plasmodium  vivax,  prœcox  ou  malariœ. 

Et  cependant .  queilaues  auteurs  ■cont.eS'tent 
la  possiibilité  du  passage  d.e  l’.bématozoaire 
à  travers  .un  placenta  sain.  Pour  eux,  le  pa¬ 
ludisme  n'est  pas  congénital,  car  le  sang 
d’un  nouveau-né  ne  peut  'être  icontaïuiné  par 


D’autres  encore  ont  soutenu  .que  ce  passage 
ne  saurait  avoir  lieu  par  suite  d’une  sorte 
d’auto-défense  pla'OentaJre  à  cause  d’ enzym.es 
.secrétés  par  le  placenta  qui  détr'U'is.ent  le  pa¬ 
rasite  paludéen  durant  son  séjour  au  niveau 
de  l’organe. 

On.  peut  donc  discuter  sur  des  interpréta¬ 
tions  pathogéniques,  mais  le  fai.t  avéré,  in¬ 
discutable,  .impoisé  par  la  ohniqne,  est  qne 
les  produits  vivants  de  grossesse  ayant  évo¬ 
lué  en  paludisme  aiigu  non  traité  sont  tou¬ 
jours  plus  ou  moins  tarés  .et  on  en  doit  'cen- 
cl'Ujre  quie  le  passage  du  .germe  .paludéen, 
sous  une  form.e  ou  sous  une  auifcre,  p'e.ut 
avoir  dieu  à  travers  le  placenta  même  non 
lésionné. 

La  paitholo.gie  comparée  semble  le  prouver. 
Telles  les  'exp.ériences  faiteS'  dernièrem'ent 
sur  des  brebis  à  l’Institut  Pasteur  d’Alger 
par  MM.  Lestoquard  et  Donatien  'à  l’occa¬ 
sion  de  la  thèse  d’une  de  nos  élèves.  Mme 
Kilcb.eæ-Mau'00urt,  sur  le  paludisme  trans¬ 
placentaire. 


A  PROPOS  DES  PRETENDUES  HORMO.XEï 

C.ARDIAQUES,  R.  de  BRCn.  {Journal  des  Pm.  \ 

ticiens.) 

La  question  des  .hormones  cardiaque  à, 
t.iU'is  .quelques  années,  considé'rablement  <  . 
lué.  A  la  suite  de  travaux 'émanant  surtout 
d’auteurs  russes  .et  allemands,  elle  a  bTUsmio- 
ment  diévié  dans  ùne  direction  inattendue,  où 
l’on  entrevo'it  des  .horizons  inexplorés,  et  où 
Ton  a  déjà  obtenu  des  réatisations  .d'un  in¬ 
contestable  lnté.rét.  Ges  travaux,  malgré  l'im¬ 
portance  d.e.s  résultats  acquis,  sont  'Cependant 
encore  presqpe  Inconnus  en  France. 

n  y  a  déjà  près  de  vingt  ans  que  Martinet 
tenta  d’introduire  le  «  suc  de  cœur  »  dans  la 
thérap'eutique  cardiaque.  Ce  suc  de  cœur,  aus¬ 
sitôt  né,  tomba  dans  ToubU.  Mais,  à  partir  de 
1922,  Demoor,  en  Belgi'que,  HeLb.erlanilt,  «n 
A]l.emagn.e,  rapirennent  cette  étude,  et,  4  la 
suite  de  recherches  expérimentales  rigoureu¬ 
sement  conduites;  aboutissent  aux  conclusions 
suivantes  :  il  .existe,  dans  le  tissu  nodal  du 
cœur,  un  produit  qu’ils  croyaient  êtreimiad- 
duit  de  'Sécrétion,  doué  d’un  'Oer.tain  imuioù-j 
de  régulation  sur  les  oontracü'Ons  carddaii®. 

Mais  bientôt,  un  auteur  russe,  Pavlenlo,-. 
montre  .que  ces  m'êmes  prep'riétés  se  retroU'; 
vent,  non  .seulement  dans  le  tissu  no'dal,  maisj 
dans  tout  le  tissu  ventriculaire  ;  l’action  dé' 
pend  uniqu.ement  de  la  conoentration  dw  «•  i 
traits. 

On  a  d’abord  pensé  que  la  substance  active 
était  ThiSitamine.  C.e.tte  opinion  a  dU  être 
abandonnée  :  ü  n’y  a  pas  trace  'd’hdstamiM 
dans  ces  extraits.  Mais  H.  Frede.rioq  a  montré 
que  de  nombreux  aci'des  aminés  .possèdent, 
une  action  analo.gu.e.  On  sait  actuedl.eimeat  que 
les  substances  actives  paraissent  constituées 
e.vclusivement  par  des  produits  de  désintégra’ 
tlon  protéique,  d’origine  cellulaire,  et  plus 
exactement  nucléaire.  Ges  produits  d’o.rigine 
nucléaire  ser,ai.ent  principalement  l'acide  oM- 
nosino-iriphosphorique.  l’acide  d'adényl,  ' 
l'adénosine.  Mais  en  somme  .rien  n’est  encore 
bien  établi,  .et  il  .est  probable  que  .de  nom'bieuïj 
travaux  seront  encore  nécessaires  avant  qu’on 
puisse  obtenir  des  produits  purs,  susceptibles- 
d’être  employés  -dans  la  pratlqu'e,  'èt  dont 
L'ap'parltion  détrônerait  naturellement  les  en- 
traits  actuellement  'employés,  -Déjà  cependant 
Lautenschlager  dit  avoir  retiré  de  ces  -extraits 
un  produit  '  cristallisé  pur,  l’adénosine,  qui 
aurait  des  .pro-podétés  va&oidüatatrioes  ex-W- 
mement  puissantes  sur  les  coronaires  du 
cobaye,  même  avec  des  solutions  très  dil-uèes. 

Tel  .est  l’iétat  actuel  de  cette  intéressante 
question.  Elle  mé.rlte  certain-em.ent  d’être 
mi-eux  connue  -en  France,  ca-r  déjà  des  résul¬ 
tats  d’un  grand  intérêt  pratique  ont  été  obte¬ 
nus,  et  elle  laisse  .entrevoir  des 
plus  intéressantes  enco-re. 


LA  GLIMATOTHEK.APIE  OBJEGTIVE  DE  U 

TUBERCULOSE  PULMONAIRE,  René  MI-, 

GNOT  eit  Henri  Mollard.  {La  Presse  Therm¬ 
ie  et  Climatique.] 

Il  eist  classique,  lorsque  l’on  étudie  la  cli- 
matotlréraple  de  la  tuberculose  pulmonaire,” 
de  'décrire  les  uns  après  les  autr-es  et  d’oppo¬ 
ser  les  uns  aux  autres  les  clbbats  de  monta¬ 
gne,  les  climats  de  plaine,  les  climats  mairi- 
times  -et  leis  climats  marins.  Nous  voùdrions 
montrer  que  cette  -classification,  .pluS'  gé-ogra- 
phique  -que  climatotogique,  ne  répond  ni  à 
la  complexité  des  faits  d’observation,  ni  aux 
'Constatations  .scientifiques  récentes,  et  qu’il 
est  beaucoup  plus  judicieux  de  distinguer 
simplement  des  climats  actifs  et  des  climats 
conservateurs.  ' 

Les  edimats  .actifs  agissent  à  la  fois  .. 
l’organisme  et  sur  la  maladie.  Ils  exi-gent  de 
l’organisme  un  .ertfort  d’adaptation  .et  d'a- 
guemùssiement,  qui  entraîne  progressivemait 
les  organes  dé'îen'sifs  et  dévelo.ppe  au  maà- 
mum  leur  capacité  fonctio,nin.eille.  «  D'iuie 
telle  su.racü‘Vité  fonctionnelle,  écrit  Duiua- 
rest,  .d’une  si  'profitable  gymnastiqué,  Torga- 
iiisme  gar-de  le  bénéfice,  de  sorte  que  sa  lé- 
sistanoe,  a.insi  directement  augmentée,  va  lui. 
permettre  de  se  retourner  aNnec  succès  cont' 
tre  ses  autres  .en.nemis.  »  Mais  les  climats 
actifs  ne  se  bornent  pas  à  im-poser  aux  tniber- 
culeux  ce  combat  sur  deux  fronts.  -Nous 
c-royons,  avec  le  Prof.  Piéry,  qu’üs  agissait 
aussi  d'irectem.ent  sur  la  maladie,  en  provo¬ 
quant,  du  moins  dans  un  assez  -grand  nom¬ 
bre  de  cas,  une  sorte  de  Béaction  focale 
«  rapipelant  'Celle  obtenue  avec  d'autre  ' 
rap-eutiques  »,  et  sans  -doute  souvent  < 
reuse,  mais  également  capable  «  d'a 
dans  la  suite,  par  un.e  action  substitutive,  un 
remaniem'ijnt  favorable  des  tissus  pathotogi- 
iquas  ».  Et  c’est  à  juste  titre,  selon  nous,  que 
M.  Piéry  invo.que  -en  faveur  de  cette  thèse, 
assurément  neuve,  m-aiiS  très  suggestive  «  tes 
dtminu'tlons  de  la  capacité  .pubnonaine  -  vé¬ 
ritables  poussées  congestives  constatées  au 
dé'but  de  leur  .séjour  à  l’altitude  dues  cei- 
tains  malades  »,  et  les  faits  -que  Péguriei  ‘ 
observéïs  à  Nice,  et  qui  -oo-nsisteiit  «  dai_ 
l’apiparition,  -chez  tout  tuberculeux,  même  sa- 
gemient  .gardé,  d’une  poussée  focale  'Condui¬ 
sant  à  une  amélioration  ultérieure  des  " 
sions  ».  On  voit  -que  les  climats  actifs  i 
viennent  aux  tubercul-eux  dent  le  pouvoir  dé¬ 
fensif  n’-est  compromis  ni  dans  le  sens  d’une 
insuffisance  (ils  sont  'déconseillés  -chez  les 
grands  m-alades,  les  cachectiques,  lœ  cardia-i 
ques,  les  'grands  d'y&pnéiques)  ni  .dans-te  "" 
d’un  excès  (ils  sont  déconseillés  aussi  _ 
les  bacidilairies  fibreux  fluxionnaires,  les  jeu¬ 
nes  femmes  aux  lésions  fibro-caséeuses  à 
poussé'és  .successives  et  évolution  aiguë),  d 
qu’ils  sont  pairticulièr.em'ent  indiqués 
les  m-ad-ades  aux  réactions  torpidjes,  .inoapa- 
blés  de  trouver  en  eux-mêmes  la  force  d'ua 
rétablissement  opportun. 


Exentérol 

(  I  N  s  É  V  A) 

Pansement-vaccin  intestinal 

réalisé  par  Tassociation  extemporanée 


1*"  d’une  ampoule  de  vaccin  buvable; 
2**  d’une  mesure  de  granulé  mucilagineux. 
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ALLOCCTION 

prononcée  à  l’ouverture  du  premier  Congrès 
des  BRÜCELLOSES 

par  M.  le  Docteur  LECLAINCHE 

Le  ministre  de  la  Santé  piibligue  m’a 
chargé  de  vous  dire  tout  le  -prix  au’il  atta¬ 
che  â  vos  travaux.  Il  -espère  que  d-e  vos-  dé¬ 
libérations  se  dégageront  quelques  notions 
nouvelles  ..(lui  vous  -permettront  de  poursui¬ 
vre  avec  plus  de  vigueur  -et  plus  d’eflicacité 
la  lutte  -contre  la  fièvre  ondulante. 

En  c-e  -qui  me  concerne,  j’ai  la  -cohvi-ction 
que  cet  espoi-r  ne  sera  pas  déçu,  si  j’-en  jug-e 
par  les  résultats  d’une  -réunion  analogue 
tenue  -en  Avignon  en  novembre  1932.  (Il  faut 
donc  nous  habituer,  —  bien  qu’il'  nous  en 
'coûte,  —  à  .considérer  cette  cité  aux  -char¬ 
mes  si  divers  comme  la  capitale  d’une  ré¬ 
gion  particulièrement  éprouvée  .par  une  ma¬ 
ladie.) 

Il  ne  s’agissait  certes  pas  d’un  Congrès, 
mais  seulement  de  .loum-ées  vétérinaires  oi- 
gaiiisées  à  l’insti-gation  -et  sous  la  présiden¬ 
ce  du  .professeur  Vallée,  qui  était  -encore  à. 
cette  é-poqu-e  directeur  des  se.rvice.s-  vétéri¬ 
naires-. 

Et  puisçiue  j’évoque  ce  souvenir,  pe-rmet 
tez-moi  dé  déplorer  la  retraite  prématurée 
d-6  ce  .grand  savant.  Sa  pir-és-enc-e  parmi  nous 
eût  -été,  pour  ce  Congrès,  un  nouveau  gage 
de  succès. 

Les  vétérinaires  des  19  dé-part-eme.nts  les 
plus  touchés  par  la  mélitoooc-cie  se.  -r-é-unl-. 
rent  donc  -en  Avignon.  Iis  app-ortè-rent  les 
résultats  d-e  le-urs  investigations  sur  la\  fré¬ 
quence  de  la  mélitococci-e  animale.  Ils  con¬ 
firmèrent  la  réalité  de  l’Infection  chea  les 
ovins  et  les  bovins..  Ils  firent  la  eriti.qu-e  des 
méthodes  de  diagnostic  -en  usage  ;  soulignè¬ 
rent  les  difficultés  -de  la  prophylaxie  humai¬ 
ne  et  animale  -et  Indiquèrent  déjà  nett-eiment 
les  avantages  de  la  nrémunition  chez  rani¬ 
mai  -et  de  la  vaccination  chez  l’homme. 

Ils  ré-vélèrent  ai.issl  l’insuffisance  des  sta¬ 
tistiques  épidémiologiques  humaines. 

Une  mission  que  je  viens  d’accomplir 
dans  onze  départements  de  la  -région  rnédi- 
terrané-enpe  et  alpine  m’a  permis  de  -consl..i- 
ter  qu’à  ce  point'  -d-e  vue,  un  progrès  mani¬ 
feste  a  été  obtenu. 

Les  cas  humains  sont  certainement  mieux 
connus.  L’ap-pel  du  ministre  de  la  -Santé 
publique  a  été  entendu  ;  les  médecins  pra¬ 
ticiens  posé'nt  -plus  souvent  le  diagnostic  (ii-s 
ont  trouvé  une  aide  précieuse  auprès  d-ea 
nombreux  labo-ratoires  qui  -entrepr-enne-nt 
gratuitement  les  rectierches  nécessaires).  Ils 
effectuent  aussi  plus  scrupuleusement  les  dé¬ 
clarations.  -Les  in.spe-cteurs  d’hygiène  con. 
naissent  ainsi'  les  foyers.  Pour  ce  dépistage, 
les  directeurs  des  serviceis  vétérinaires  leur 


Demandes  d’autorisation 
pour  l'exploitation  de  produits  biologiques 


Des  demandes  ont  été  formées  par  : 

M.  Matirin,  de  Nice,  pour  modifier  la  for¬ 
mule  d’un  .produit  déjà  autorisé  ; 

MiM.  Abrarnow  et  Roux-Delimal,  de  iParls, 
concernant  ün  produit  autolysat  microbien 
incorporé  à  un  corps  gras  ; 

La  Société  iparis.ienne  d’ex'.pansion  chi-miq-ue, 
de  -Paris,  po-ur  fahriqueir  des  ovules  et  de* 
suppositoires  à  l’aide  d’un  vaccin  déjà  auto 
-risé  ef  .pour  modifier  la  formule  du-  -vaccin 
contre -le  chancre  mou  ; 

M.  Débat,  de  Paris,  peur  un  bouillon-vac¬ 
cin  pour  suppositoires  ;  une  gelée-vaccin  .pour 
les  dermatoses  infectées  ;  rm  bouillon-filtrat 
pour  instillations  vésicales  ;  et  pour  modlftev 
la  formule  d’un  ovule-vaccin  déjà  autorise. 


apportent  une  collaboration  indispensable 
dont  j-e  .tiens  à  les  remeroie-r.  au  nom  du  mi¬ 
nistre  de  la  Santé  publique. 

.àinsl  s’est  'développée  une  action  qui  ■po.rte 
déjà  -ses  fruits. 

Permettez-moi  de  rappeler  que  les  princi¬ 
pes  de  cette  lutte  ont  été  in.spirés  p-a-r  les 
belles  recberch-es  de  Cb.  Dubois  et  que  les 
directives  suivies  sont-  celles  que  l’-éminent 
directe.ur  des  services  vétérinaires  du  Gard 
a  tracées  il  y  a  -d.e  nombreuses  années. 

La  maladie  a  -été  progressivement  dé  pis 
tée  dans  dés  r-é-gions  où  elle  était  totalennent 
.ignorée.  Les  animaux  à  incriminer,  la  natu¬ 
re  des  germ-e-s  -en  cause  ont  été  déterminés 
avec  rigueur.  Et  je  tiens  à  souligner  la -con¬ 
tribution  capitale  qui  a  été  apportée  à  ces 
reoherobes  -par  le  Centre  de  Recherches  sur 
la  -fièvre  ondulante  de  Montpellier,  créé  par 
la  Fondation  Rockefeller,  -placé  sous  la  di¬ 
rection  dû  professeur  Lisbonne,  -et  -qui  a 
comme  animateur  le  docteur  Taylor,  assisté 
des  docteurs  Hazemann  et  Vidal. 

Grâce  ,à  tous  ces  travaux,  nous  connais¬ 
sons  bien  aujourd’hui  l’étendue  du  mal. 
Nous  savons  que  64  départements  sent  cer¬ 
tainement  infectés.  Nous  connaissons'  aussi 
les  modes  de  propagation  de  la  maladie.  Le 
rôle  des  .bovins  à  côté  des  ovins  et  d-es  ca¬ 
prins  est  ble-n  établi.  Nou.s  savons  aussi  que 
i’abortus  est  quelquefois  en  cause  à  côté  du 
mélitensis. 

Il  nous  reste  à  formuler  maintenant  les 
règles  -d’une  propliyJaxie  et  d’un  tra'itement 
efficaces. 

C’est  -à -cette  tâche  que .  voue  .  êtes  conviés, 
•le  félicite  le  docteur  Jullien  d’avoir  réuni 
dans  -ce  but  une  telle  élite  d-e  -compétences 
(vétérinaires,  rhédecins  praticiens  -et  hygié¬ 
nistes).  Les  travaux  du  premier  Congrès  d-es 
Brucelloses  vont  certainement  légitimer  les 
espérances  qu'it  a  fait  nait-re. 


INSTITUT  PASTEUR 

COMMISSION  DU  B.  C.  G. 

La  Co-mmission  du  B.  C.  -G.  croit  devoiir 
attirer  l’atitentio-n  du  'public  médical  sur  -lies 
faits  suivanrt's  : 

Los  expériences  sur  les  animaux  eit  l’ob- 
seirva-tion  clinique  ont  montré  que  la  piré- 
munition  conférée  par  le  B.  C.  G.  ne  s’iét-a- 
blit  qu’un  cie-rtain  temps  aorès  rinigesitlon 
du  vaeem  eit  ce  temps  -est  que-lqueifois  très 
long.  Pendant  -ce.tte-  ipé-riode,  T-enfpnt  jgisit 
exposé  -à  eo-ntraot-er  la  tuberculose  .  .oomm.e 
s’il  n’avait  -pas  été  vacciné.  Il  est  -donc  in- 
dispeinsaW-le  d©  1©  soustraire  à  tout  oontact 
avec  un  tuberculleux-  d'ura.nt  les  premiems 
mois.  Ccft  isolément  est  aussi  néc-ess-aiirie 
pour  lui  que  -pour  les  non-vaccinés. 


CLINICAT  DE  LA  EACULTÉ  DE  PARIS 


A  la  suite  du  concours  du  clinîcat  du  8  juil¬ 
let  1935  sont  proiposés  ; 

Clinloat  m-édical  infantile  ;  MM.  Veslot  et 
Bi'issèt. 

■Cllnicat  de  la  première  enfance  :  MM.  Bos¬ 
quet  et  Joseph. 

Glini-cat  des  maladies  •  infectieuses  ;  M. 
Pham-Huu-Cbi. 

Clinicat  médical  :  MM.  Antonelll,  -Cottet,  De- 
paris,  Gallot,  Gllbrin,  Loisel,  Merklen  (.1.). 
Perrault  (M.),  Sée  (G.)  e't  Ster-n  (J.). 

■Clinicat  tbéra-peutique  médical  :  M-M.  Hu- 
rez  et  Pautrat. 

Clinicat  de  la  tuberculose  :  -M.  Bousser, 
M“=  Delon,  MM.  Joly  (F.),  et  -Meyer  (A.). 


Demandes  d’exploitation  de  sources  thermales 

Des  demandes  ont  été  formées  -par  : 

•Mme  . veuve  -Balateu,  de  Saint-Julien-de-Jor 
danne,  pour  être  autorisée  à  exploiter  la  sour¬ 
ce  «  iCuradit  »  ; 

•M.  Poirier,  pour  exploiter  la  source  «  Mont- 
fras  a,  d-e  Cbambon-la-Forét  (Loire’)  ; 

M.  Blanc,  pour  la  .source  «  La  Cbaldette 
située  à  Brion  (Lozère)  ; 

M.  Vidal,  -de  Paris,  pour  la  source  dite 
<c  Lithar  »,  -située  dans  sa  propriété,  à  San- 
teuil  (Seine-et-Oise)  ; 

I.a  Société  Uiermale  de  Chaudfontaine  (Bel 
gique),  pour  être  autorisée  à  importer  en 
France  l’eau  minérale  de  cette  source  ; 

La  Société  iinrhobilière  et  hôtelière,  de  Pa 
ris,  pour  exploiter  les  sources  «  Acacia  •  et 
«  Marquise  »,  situées  à  Saint-Honoiré-les-Badns 
(Nièvre)  ; 

Un  complément  d-e  adossleir  pour  les  sour¬ 
ces  des  «  Romains  »  -et  des  «  .Bénédictins  », 
situées  à  Ecbternach  [Grand  duché  de  -Luxem¬ 
bourg].  ,  .  :: 


Le  Banquet  de  l’Association  des  Anciens  Élèves 
de  l’Institut  d’Hygiène  de  Paris 


Sous  la  préai-dence  de  M.  le  professeur  Ta- 
non,  membre  de  l’.Xcadémie  de  Médecine,  le 
•XIII®  bariquet  -annuel  de  cette  Associatiœa  a 
eu  lieu  la  22  juin.  ' 

M.  Caniille  Blaisot,  sous-seDrétabe  d’Etat  à 
la  présidence  du  Conseil,  désireux  de  témoi- 
gb,er  une  fois  de  plus  sa  sym-patbie  aux  mé 
decins  et- -aux  hy.giénistes,  est  venu  à  la  fin 
du  repas  -passer  quelques  instants  ajveo  les 
diplômés  -d’hygiène  français  et  étrangers  qui, 
au  n-om-bie  d’une  soixantaine,  s’étalent  grou¬ 
pés  autour  de  leurs  'professeurs  présents  : 
MM.  François  -Martin,  membre  du  Conseil 
Supérieur  d’Hyglèn©  Publique  de  France  ; 
Weill-Halle,  dire-cteiur  de  l’Ecole  de  Puéricul- 
turé  de  la  Faculté  de  M-édecine  de  Paris  ; 
Joann-on  -et  Labbé,  professeurs  agrégés  à  la 
Faculté  de  Médecine- 

Parmi  les  personnalités  qui  assistaient  à 
cette  réunion,  se  trouvaient  :  M.  1-e  sénateur 
Ra'vmond  M-artln,  m-eimbre  de  la  Commission 
d’Hy-giène  du  Sénat  ;  M.  Liard,  secrétaire  gé¬ 
néral  d'0  la  P-r-éfecture  de  'police  ;  le  docteur 
Cavaillon,  chargé  de  la  Direction  des  Services 
Centraux  cl’Hy.glène.au  ministère  de  la  Santé 
Publique  ;  le  d-Dcteur  Legros  ;  le  dooteu-r  Ha- 
z-emann,  mé'deoin  insp-ect-eur  de  l’Office  Pu¬ 
blic  d’Hygiàne  sociale  ;  le  docteur  Lavaujt, 
président  de  la  -Société  des  médecins  de  dis¬ 
pensaires  ;  M.  Dumont,  président  de  la  So¬ 
ciété  des  Techniciens  sanitaires  ;  les  docteurs 
-Neveu  -et  Cambessèdes,  méd-ecins  des  épidé¬ 
mies  à  la  Préfecture  de  police  ;  le  docteur 
Navarre,  sous-directeur  de  l’Institut  d’Hygiè-  - 
ne,  etc... 

Au  dessert,  le  docteur  Clerc,  ‘conseiller  tech¬ 
nique  au  ministère  de- la  Marine  marchande, 
président  de  l’Association  ;  M.  Liard,  M.  Fran¬ 
çois  -Martin,  M.  -le  sénateur  Martin,  1©  docteur 
Legros,  le  docteur  Wein-Halle,  le  professeur 
'l'-anon,  m.  Camiim  Blaisot,  -prirent  la  'parole. 

Le  professeur  Ta  non,  'pour  sa  récente  élec¬ 
tion  à  l’Académio  de  Médecine,  a  reçu  les 
félicitations  d,es  divers  orateurs.  Ceux-ci  sou¬ 
lignèrent  l’importance  du  rôle  q,u©  les  méde¬ 
cins  hygiénistes  sont  appelés  à  jouer  en  -col¬ 
laboration  avec  les  méd-ecins  praticiens-,  dansj. 
L’organisation  -de  la  médecine  préventive.  - 
■  .4u  cours  de  l’..4.ssem'blée  générale  qui  'précé¬ 
da  le  banquet,  l’.Xssocîation  â  'procédé  à  ■ 
l’élection  de  son  bureau  pour  l’année  1935- 
1936.  Celui-ci  est  ainsi  constitué  : 

President  :  Docteur  Clerc  ; 

Vice-Président  (Français)  :  D''  Vlelledent. 

Vice-Président  (E,tranger)  :  D'  Keohavarz 
(Perse). 

Secrétaire  général  .-  D''  X.  Lecîaincbe. 

Secrétaire  général  adjoint  ■■  D‘'  Cachera. 

Rédacteur  en  chef  du  Bulletin  :  D''  Bourguin. 

Trésorier  .-  D"'  Royer. 
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plusieurs  centaines  de  médecins,  professeurs,  méde¬ 
cins  des  hôpitaux  avec  leur  service,  pédiatres  en 
renom,  ont  visité  L’USINE 
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et  fait  ainsi  plus  ample  connais- 
sance  avec  une  organisation 
moderne  dont  toute  I  activité  est 
axée  sur  la  préoccupation  de 
satisfaire  toujours  mieux  aux 
desiderata  du  corps  médical. 
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’âCTyAlOTÉ  Ni©0€âlLg  ûi^âlNIT  L’ÛiüiCTOF 


Le  V'  V.  E.  M.  Cardiovasculaire 


Au  Congrès  des  Aliénistes  et  Neurologistes  de  Bruxelles 

L’Hystérie  et  les  Fonctions  Psycho-Motrices 

ETUDE  PSYCHO-PHYSIOLOGIQUE,  par  le  D'  H.  BARUK 


Le  cours  de  perfectionnement  des  maladies 
du  cœur  et  des  vaisseaux,  qui  a  eu  lieu  du  i6 
mai  au  6  juin,  à  l’hôpital  Fenon,  sous  la  di¬ 
rection  du  professeur  agrégé  C.  Lian,  s’est 
terminé  comme  d’habitude  par  un  intéres¬ 
sant  voyage  d’études  médicales. 

Cette  année,  le  choix  éclairé  de  iM,  Lian  a 
porté  sur  les  stations  thermales  de  la  région 
de  l’Ailier  et  de  l’Auvergne.  L’itinéraire,  ju¬ 
dicieusement  établi,  nous  menait  d’abord  à 
Bourbon-Lancy,  la  station  française  spéciali¬ 
sée  dans  le  traitement  des  cardiopathies  rhu¬ 
matismales  et  dont  le  développement  n’a  ces¬ 
sé  de  s’accentuer.  Notre  caravane  devait  en¬ 
suite  s’arrêter  à  Vichy,  reine  des  stations 
françaises  dont  les  indications  multiples  ne 
peuvent  pas  laisser  indifférent  le  cardiolo¬ 
gue.  Une  visite  à  Royat,  station  des  cardia- 
gues  par  excellence,  devait  souligner  la  por¬ 
tée  du  V.  E.  M.,  éclairer  par  l’ej^emple  les  di- 
restives  thérapeutiques  données  pendant  le 
cours  de  perfectionnement,  récompenser  l’ef¬ 
fort  antérieurement  fourni  par  l’organisation 
d’agréables  excursions  au  milieu  d’une  ré¬ 
gion  riche  en  beautés  naturelles.  Notre  voya¬ 
ge  devait  se  terminer  par  la  visite  de  Saint- 
Nectaire,  la  station  des  rénaux  si  réputée, 
mais  qui  nous  intéresse  de  plus  en  plus  par 
son  efficacité  dans  le  traitement  de  bien  des 
maladies  des  vaisseaux. 

Les  confrères  qui  avaient  suivi  le  cours  de 
perfectionnement  participèrent  tous  à  ce 
voyage  médical.  'Venus  des  coins  les  plus  di¬ 
vers,  ils  représentaient  ainsi  les  pays  où 
rayonne  la  culture  française  :  le  Brésil,  le 
Cuba,  l’Espagne,  l’Italie,  la  Pologne,  le  Por- 
to-Rico,  la  Roumanie,  la  Suisse,  la  Syrie,  la 
Tchécoslovaquie. 

Ceux  qui  étaient  mariés,  nous  ont  fait 
l’honneur  et  le  plaisir  d’inviter  leurs  compa¬ 
gnes,  dont  la  grâce  agrémenta  le  voyage. 

Le  docteur  Blondel  assistant  du  service,  ac¬ 
compagné  de  Mme  Blondel,  faisait  partie  du 
voyage,  ainsi  que  quelques  ânlernes  eti  exter¬ 
nes  de  M.  Lian.  Notre  cher  maître  s’est  dé¬ 
pensé  sans  cesse,  aidé  par  Mme  Lian,  qui,  par 
son  sourire  et  sa  distinction,  sut  si  bien  don¬ 
ner  le  ton  au  voyage.  Nous  ne  saurions  pas 
trop  la  remercier. 

Mais  on  ne  réussira  pas  à  exprimer  l’admi¬ 
ration  que  nous  avons  ressentie  devant  l’or¬ 
ganisation  si  parfaite  du  V.  E.  M.,  la  cordia¬ 
lité  exquise  de  l’accueil  qui  nous  a  été  ré¬ 
servé  par  nos  confrères  ;  le  confort  de  l’ins¬ 
tallation  et  la  somptuosité  des  réceptions  qui 
nous  ont  été  offertes  par  les  compagnies  ther¬ 
males. 

Partis  de  bonne  heure  de  Paris,  nous  fû¬ 
mes  recueillis  à  Moulins  par  nos  confrères  de 
Bourbon-Lancy,  les  docteurs  Piatot,  Vincent 
et  Pain.  Ils  noris  conduisirent  dans  leurs  voi¬ 
tures  jusqu’à  Éourbon-Lancy,  où  ils  dirigè¬ 
rent  la  visite  des  Etablissements  et  de  l’Hos¬ 
pice  d’Allègre.  Les  sources  à  thermalité  éle¬ 
vée  sont  utilisées  de  façon  pratique  et  effi¬ 
cace  sous  forme  de  bains,  de  douches,  de 
douche  sous-marine,  aussi  bien  dans_  l 'hospi¬ 
ce  où  sont  herbergées  encore  quelques  per¬ 
sonnes  âgées,  que  dans  l’établissement  ther¬ 
mal  proprement  dit.  Un  vin  d’honneur  nous 
réunissait  plus  tard  à  la  Roseraie. 

Après  la  conférence  pleine  d’intérêt  et  de 
compétence  du  professeur  agrégé  Lian,  nous 
fûmes' charmés  par  le  speeck  de  M.  Mougin, 
directeur  de  l’établissement. 

Avec  la  même  cordialité  affectueuse  qu’à 
l’arrivée,  nos  confrères  nous  reconduisirent 
à  Moulins. 

Arrivés  à  Vichy,  nous  avons  eu  l’agréable 
surprise  d’être  attendus  par  quelques  con¬ 
frères,  représentant  le  corps  médical  de  V'. 
chy,  en  tête  avec  le  docteur  Binet,  leur  pré¬ 
sident.  M.  Ossujwff,  délégué  à  notre  service 
par  la  Compagnie  Fermière,  nous  conduisit 
aux  Hôtels  du  Parc  et  Majestic,  où  nous  étions 
hébergés,  et  nous  guida  avec  une  courtoisie 
parfaite  pendant  tout  notre  séjour  à  Vichy. 

M.  Flèche,  inspecteur  de  la  Compagnie,  se 
dépensa  à  son  tour  pour  nous  diriger  avec 
un  empressement  'extrême.  Le  lendemain,' 
commença  l’intéressante  visite  de  la  célèbre 
station  thermale. 

Nous  avons  pu  admirer  l’étonnante  instal¬ 
lation  du  service  d’embouteillage,  capable  de 
livrer  aôo.ooo  bouteilles  d’eau  minérale  en  34 
heures. 

Nous  avons  visité  ensuite  avec  un  intérêt 
accru  le  lalroratoire,  où  le  docteur  Lescœur 
nous  expliqua,  en  un  raccourci  saisissant,  les 
qualités  principales- des  différentes  sources  de 
Vichy.  La  matinée  se  termina  à  la  bibliothè¬ 
que,  où  le. docteur  Binet  nous  tînt  une  véri¬ 
table  conférence  sur  les  indications  généra- 
lés  de  la  station  de  Vichy,  suivi  par  M.  Lian, 
qui  envisagea  la  répercussion  cardioreflexe 
des  affections  digestives  et  les  ressources  de 
Vichy  dans  les  troubles  fonctionnels  cardia¬ 
ques  d’origine  digestive. 

Un  banquet  parfaitement  réussi  nous  réu¬ 
nit  ensuite  à  l’Hôîiel  du  Parc.  Au  champagne, 
prirent  la  parole  :  M.  Normand,  directeur  de 
la  Compagnie  Fermière  ;  le  docteur  Binet, 
au  nom  des  médecins  de  Vichy.  Aux  mots 
chaleureux  qu’ils  ont  prononcés,  répondirent 
M.  Lian  d’abord,  puis  le  docteur  Vasilin,  au 
nom  des  médecins  étrangers. 


La  visite  des  grands  Etablissements  Ther¬ 
maux,  sous  la  conduite  du  directeur,  M.  Hal¬ 
ler,  finit  de  nous  convaincre  de  l’importance 
exceptionnelle  de  cette  station  thermale  et 
de  la  perfectioii,  d’une  installation  unique  au 
monde.  La  journée  finissait  par  une  agréable 
excursion  au  Golf  de  Vichy,  et,  après  le  dî¬ 
ner,  au  Théâtre  du  Casino  Municipal,  qui  ou¬ 
vrait  le  soir  même  la  série  des  festivités  d’été 
par  une  très  réussie  représentation  des  <(  Clo¬ 
ches  de  Corneville  ». 

Levés  de  bonne  heure  le  lendemain,  nous 
partions  pour  Royat,  encore  émerveillés  par 
la  chaleureux  accueil  qui  nous  avait  été  ré¬ 
servé  par  le  Corps  médical  et  par  la  Compa¬ 
gnie  de  Vichy. 

La  matinée  de  Royat  fut  réservée  à  la  vi¬ 
site  des  Etablissements  Therrriaux.  Nous  avons 

ris  un  vif  intérêt  à  voir  la  technique  des 

ains  carbogazeux  qui  constituent  la  gloire 
do  la  station  de  Royat  ;  nous»  avons  écouté 
ensuite,  avec  beaucoup  de  profit,  la  conféren¬ 
ce  du  docteur  P. -N.  Deschamps,  résumant  lu¬ 
mineusement  les  indications  thérapeutiques 
des  sources  de  Royal.  M.  Lian,  enfin,  résu¬ 
ma,  avec  sa  clarté  coutumière,  sa  conception 
sur  l’hypertension  artérielle,  il  indiqua  les 
ressources  thérapeutiques  que  nous  offrent  les 
bains  carbogazeux  de  Royat. 

Une  belle  excursion  en  autocar  nous  con¬ 
duisit  au  Puy-de-Dôme.  Au  retour,  nous  prî¬ 
mes  le  thé  à  Charade,  petite  localité  des  en¬ 
virons  de  Royat,  dotée  d’un  terrain  de  golf 
magnifique  au  milieu  d’un  site  charmant. 
Cette  belle  journée  se  terminait  par  un  ban¬ 
quet  au  Royat-Palace,  présidé  par  M.  Méri- 
goux,  ingénieur  directeur  de  l’Exploitation 
Thermale,  et  par  le  docteur  P. -N.  Deschamps, 
qui  prirent  la  parole  au  champagne,  vivement 
applaudis.  Après  la  réponse  du  docteur  Lian 
et  du  docteur  Cattanev,  au  nom  des  méde¬ 
cins  étrangers,  nous  prolongeâmes,  tard  dans 
la  soirée,  cette  réunion  agréable,  au  milieu 
des  conversations  plaisantes  et  des  chants. 

Le  dernier  jour  du  voyage  fut  réservé  à 
Saint-Nectaire.  Le  trajet  de  Royat  à  Saint-Nec¬ 
taire  fut,  parcouru  en  autocar,  en  traversant 
des  paysages  caractéristiques .  de  l’Auvergne. 
Nous  admirâmes  la  beauté  calme  du  lac  de 
Chambon. 

La  visite  des  établissements  thermaux  de 
Saint-Nectaire  ne  fut  pas  moins  intéressan'je 
que  les  visites  précédentes.  Nous  avons  écou¬ 
té  avec  profit  les  explications  éclairées  de  M. 
Cauquil,  directeur  des  Etablisseirients  ;  de 
nos  confrères,  les  docteurs  Sérane,  Siguret 
et  Roux,  qui  nous  guidaient.  Le  docteur  Sé¬ 
rane  précisa  ensuite  les  indications  de  la  cure 
de  Saint-Nectaire  dans  certaines,  formes  de 
néphrite,  et  M.  Lian,  dans  une  brève  allocu¬ 
tion,  démontra  l’importance  de  cette  cure 
dans  certaines  formes  d’hypertension  artériel¬ 
le. 

.Un  banquet  remarquable  nous  fut  offert 
par  la  Compagnie  Thermale  ;  nous  nous  som¬ 
mes  délectés  avec  des  mêts  savoureux,  nous 
convaincant  ainsi  de  la  valeur  exceptionnelle 
de  la  cuisine  réputée  de  cette  station,  ren¬ 
dant  acceptables  les  régimes  les  plus  stricts. 

Une  courte  promenade  nous  permit,  après 
déjeuner,  de  Visiter  la  remarquable  église  de 
Saint-Nectaire,  du  plus  pur  style  roman  au¬ 
vergnat. 

Des  autocars  nous  menèrent  à  Clermont- 
Ferrand,  où  notre  groupe  prit  le  train  pour 
Paris. 

Notre  V.  E.  M.  se  terminant  ainsi  avec  le 
regret  de  nous  séparer,  réconnaissants  à  tous 
ceux  qui  avaient  su  le  rendre  à  la  fois  si  ins¬ 
tructif  et  si  agréable. 

A.  ABAZA. 


Association  pour  le  Développement  des  Relations 
Médicales  (A.  D.  R.  M.) 

Séance  du  Conseil  d'administration 
du  2  juillet  1035 

M.  Hartmann  rappelle  en  termes  émus  la 
perte  considérable  que  l’.A.  D,  R.  M.  vient 
de  faire  dans  la  personne  d’un  rie  ses  vice- 
présidents,  M.  Morax.  Le  docteur  Michon  est 
désigné  pour  'e  remplacer  à  la  vice-prési¬ 
dence,  le  professeur  Lenormant  pour  entreir 
dans  le  Conseil  d’administration. 

■M.  Soupault,  expose  les  conditions  de  .la 
constitution  d’un  Office  français  de  rensei¬ 
gnements  à  New-York,  Le  Conseil  le  charge 
de  servir  le  lien  entre  cot  Office  et  l’.A.  D.  B. 
M. 

LTecture  d’une  lettre  de  MM.  Phocas,  Pap- 
pas  et  Portocalis,  anciens  internes  des  hôpi 
taux  de  Paris,  qui  regrettent  que  le  nouveau 
règlement  de  l’Internat  fasse  des  internes 
étrangers  des  parents  pauvres,  ce  qui  éloi¬ 
gnera  de  Paris  les  candidats  de  réelle  va¬ 
leur. 

■Lecture  d’une  lettre  de  notre  consul  à  la 
Nouvelle-Orléans  a.nnnnçant  la  proposition 
faite  par  le  docteur  Rhéaume  d’y  réunir  en 
1938  les  membres  du  Congrès  des  .Médecins 
de  Langue  française  de  rAmérlque  du  Nord. 

Rapport  de  M.  Glénard  sur  l’utilité  qu’il 
y  aurait  de  développer  eu  Hollande  notre 
propagande  thermo-climatique. 

Election  de  nouveaux  membres  :  MM.  Ja- 
cobo  Beozadoh,  Harvier,  Renato  Souza  Lo- 
pes,  Mlle  Papaionnou,  M.  -Roudinesco,  Mme 
Roudinesco,  M.  Terray. 


L’auteur  cherche  d’abord  à  préciser  ce 
que  l’on  doit  'entendre  en  clinique  sous  le 
nom  d’by.stérle.  Il  rappelle  l’évolution  histo¬ 
rique  de  cette  question  :  le  territoire  de  l’hys¬ 
térie,  au  début  extrêmement  vaste,  compre¬ 
nait  tous  les  troubles  nerveux  ou  mentaux 
plus  ou  mo-ins  'capricieux,  variables,  et  sur 
lesquels  on  ne  -pouvait  'porter  une  étiqueitte 
précise.  C’est  la  conception  de  la  '  «  vieille 
hystérie  »  telle  qu’elle  était  'Comprise  no¬ 
tamment  par  Sydenham.  Ultérieurement  ce 
vaste  territoire  a  été  prO'gressiveni'ent  'dé¬ 
membré  au  profit  des  diverses  névroses  -et 
psychoses  :  l’ancienne  a  folie  hystérique  d 
a  été  en  particulier  à  peu  près  'complète¬ 
ment  absorbée  au  P'rofit  de  la  catatonie,  de 
la  démence  précoce,  de  la  psy'Cbose  mania¬ 
que  dépressive.  C’est  donc  dans  ces  psycho¬ 
ses  que  l’on  observe  maintenant  le  plus 
souvent  les  grandes  crises  nerveuses  rappor¬ 
tées  autrefois  à  «  rhystéri©  major  »  et  dont 
le  patbetiannus,  les  attitudes  passionneUes, 
et...  de  la  catatonie  représentent  les  formes 
les  plus  impressionnantes. 

De  même  beaucoup  de  troubles  nerveux 
qualifiés  autrefois  d’hystériques  ont  été  rat¬ 
tachés  à  la  psychasthénie,  .à  l’anxiété,  -etc... 

.  Que  'l’-este-t-il  'donc  comme  appartenant  en 
propre  à  l’hystérie  ?  Il  reste  un -ensemble  de 
syndromes  -à  présentation  neurologique  spé- 
cial.0,  et  présentant  le  caractère  de  -pouvoir 
disparaître  totalement  sous  l’influence  de 
■  moyens  thérapeutiques  psychothérap-iqu-es. 
En  un  mot  l’hystérie  en  -clinique  se  réduit 
à  des"  manifestations  en  somme  rares  qui 
constituent  le  pithiatisme  de  B^ahlnski. 

Comment  reconnaître  en  pratique  un  cas 
de  pithiatisme  ?  L’auteur  rappelle  les  échecs 
successifs  de  la  rechercbe  de  stigmates  posi¬ 
tifs  de  l’-hystérie-  :  les  stigmates  neurolo-gi- 
ques  de  Charcot  n’ont  plus  eu  de  valeur 
après  le  travail  critique  de  Bernheim  et  .de 
Babinski  ;  les  stigmates  'psychologiques  édi¬ 
fiés  ultérieurement  et  qui  font  l’objet  des 
exposés  -classiques  sur  l’état  mental  des  hys¬ 
tériques  sont  -exti'êmement  inconstants  -et  ne 
donnent  pas  de  fondements  pratiques  de 
diagnostic. 

La  recherche  de  la  suggesttbi-lité,  -en  créant 
chez  le  malade  un  syndrome  -patholo-glqu-e 
que  l’on  peut  faire  disparaître  -ensuite  par 
contre-suggestion,  est  passible  -de  diverses 
critiques  ;  cette  méthode  n’est  -pas  aussi  dé¬ 
monstrative  qu’elle  le  paraît  et  peut  donner 
lieu  à  bien  des  difficultés  d’interp'réta.tions. 

Il  faut  donc  avoir  les  moyens  de  faire  un 
diagnostic  de  probabilité  -d’après  l’examen 
clinique  et  les  données  de  l’observation. 
L’auteur  estime  que  ce  diagnostic  de  proba¬ 
bilité  .doit  être  fait  sur  les  tjois.  grands  ca¬ 
ractères  suivants  complétés  par  un  quatriè¬ 
me  caractère  d’ordre  th-érapeutique  : 

1"  Le  trouble  hystérique  réalise,  du  moins 
dans  son  apparence  extérieu're,  un  aspect 
analogue  à  celui  d’une  action  volontaire 
{trouble  psycho-moteur)  ; 

2"  H  ne  s’accompagne  pas  de  modifica¬ 
tions  objectives  des  réflexes  tendineux  ou 
cutanés,  ni-, des  signes  habituels  des  lésions 
anatomiques  de  localisations  actuellement 
connues  {lésions  pyramidales,  extra-pyrami¬ 
dales)  ; 

3'  Il  ne  s’accompagne  -pas  de  troubles  psy¬ 
chiques  grossiers  (délire,  troubles  graves  du 
comportement)  susceptmes  de  -donner  au 
malade  l’aspect  d’un  vrai  psychopathe,  ou 
d’un  aliéné,  ni,  à  aucun  moment,  de  l’abo¬ 
lition  de  la  conscience  ni  du  souvenir  ;  . 

4“  Il  peut  être  guéri  totalement  et  quasi 
immédiatement  par  un  procédé  plus  ou 
moins  '  psychothérapique. 

Ces  -quatre  grands  critères  sont  surtout 
nets  en  -ce  qui  concerne  les  contractions,  les 
paralysiés,  et  certains  tre-mblements,  c’est- 
àyiire  les  troubles  moteurs  qui  constituent 
d’ailleurs  les  accidents  les  plus  -caracté-ris- 
liques  du  pithiatisme. 

Les  crises  nerveuses  sont  déj-à  beaucoup 
plus  -difficiles  à  définir,  et  leurs  limites  assez 
mal  tranchées  ;  on  -peut,  -en  -effet,  observer 
toutes  les  transitions  -entre,  par  exemple,  la 
crise  de  catalepsie  ou  la  crise  d’énervement 
dite  pithiatique,  bénigne  -et  facilement  cura¬ 
ble,  et  la  crise  de  catalepsie  ou  d’énervement 
grave,  symptomatique  de  psychose,  -  ou  mê¬ 
me  d’aft-ections  organiques  les  plus  variées 
(paralysie  -générale,  tumeur  cérébrale,  encé¬ 
phalites,  etc...). 

Quant'  aux  troubles  sensitifs  senso'riels, 
viscéraux,  etc...  attribués  parfois  à  l’hysté¬ 
rie,  la  plus  grande  réserve  s’impose  -à  leur 
sujet,  l’auteur  les  laisse  d’ailleurs  en  dehors 
de  ce  travail. 

Ayant  ainsi  Hmité  cliniquement  le  sujet, 
l’auteur  souligne  les  moyens  de  différencier 
l’hystérie  d’une  part  des  syndromes  de  loca- 
.  l'isation  organique,  d’autre  part  des  psycho¬ 
ses.  La  première  question  a  été  éclairée  par 
l’œuvre  admirable  de  iBabinski.  L’auteur 
rappèlle  à  ce  -propos  les  éléments  -du  diag¬ 
nostic  différentiel  entre  l’hystérie  et  le  syn¬ 
drome  pyramidal  d’une  part,  les  syndromes 
extra-pyramidaux  d’autre  part.  Ces  derniers 
sont  parfois  plus  difficiles  à  différencier,  ce¬ 
pendant  ils  restent  diff'érents  du  pithiatis¬ 
me,  -et  l’auteur,  reprenant  -à  ce  sujet  les  dis¬ 
cussions  récentes,  s’élève  contre  l’assimila¬ 
tion  pure  et  simple  des  syndromes  extra- 
pyramidaux  et  du  pithiatisme. 

Plus  délicate  se  trouve  la  diffé-renciation 
de  l’hystérie  et  des  psychoses  ;  l’auteur  ne 
nier  pas  qu’il  existe  dans  l’hystérie  d’impor¬ 
tantes  peiTturbations  'psychologiques,  mais 
eeilles-ci  restent  -en  quelque  sorte  -camou¬ 
flées,  dissimulées,  sans  entamer  ni  vraiment 


désagréger  la  personnalité  consciente.  C'est  : 
là  la  différemce  qui  existe  entre  l’hysféiie 
et  la  schizophrénie  :  dans  le  premier  cas  la 
personnalité  est  seulement  inhibée,  -dans  la 
second  cas  elle  est  dissociée  profondément,  ' 
d’où  des  différences  pronostiques  et  théra¬ 
peutiques  importantes. 

■  Cependant,  malgré  ces  caractères  distinc¬ 
tifs  si  impo-rtants  -en  p-ratique,  le  trouhle 
porte,  dans  l’hystérie  comme  dans  la  sclii-  - 
zoplirénie,  sur  les  mêmes  fonctions,  c’est- 
à-dire  sur  les  1or],ctiofts  psychomotrices  n- 
lontaires'^  ] 

En  quoi  consistent  c-es  fonctions  ?  A  cMé 
des  divers  instruments  -d’exécution  du  mou-  | 
vement,  instruments  en  rapport  avec  des 
voies  motrices  plus  ou  moins  loéalisées  dans 
le  système  nerveux  (voie  pyramidale  ou  es-  j 
tra-pyramidale),  il  existe  des  fonctions  de 
mise  en  train,  de  commande,  d’inhibUm  i 
motrice.  Ces  fonctions,  qui  représentent  læ  ■ 
fonctions  les  plus  éle-vées  de  la  mobilité,  sont 
la  résultante  d’une  synthèse  complexe  psy¬ 
chique  et  motrice.  -C’est  pourquoi  l’auteur-i 
les  désigne  sous  le  nom  de  n  fonctions  psy¬ 
cho-motrices  ». 

Jusqu’à  présent  ces  fonctions  psycho-mo¬ 
trices  sont  restées  -en  dehors  des  investiga¬ 
tions  physiologiqu-es  -et  étaient .  considérées 
comme  une  -entité  psychologique  abstraite, 
la  volonté-.  Aussi  toute  la  neurologie  s'est-  | 
elle  Umltée  strictement  à  F  étude  des  trou¬ 
bles  moteurs  restant  «  en  dehors  de  -la  vo¬ 
lonté  ».  Cette  séparation  très  nette  en  pré-  ' 
sence  des  syndromes  pyramidaux  devenait, j 
déjà  un  peu  plus  d-iftlcile  devant  les  syndro- 
mes  -extra-pyramidaux.  Elle  apparaît  imposi^ 
sible  devant  les  syndromes  psycho-moteurq 
dans  lesquels  les  processus  même  -de  l’ac-* 
tion  volontaire  sont  touchés. 

Or,  ces  syndromes  psycho-moteurs  peu¬ 
vent  se  présenter  en  cljnique  sous  deux  as-’j 
pects  : 

.  1*  Un  aspect  grave,  dans  lequel  le  trouWe 
psycho-moteur  se  trouve  accompagné  de  si¬ 
gnes  de  -désagrégation  psychique  maripiée,^ 
et  n’est  pas  curable  par  persuasion.  Ce  sont 
les  troubles  psycho-moteurs  des  ipsychoses  l 
dont  les  plus  nets  sont  constitués  par  la 
catatonie  de  Kahlbaum. 

2”  Un  aspect  léger,  dans  lequel  le 
trouble  psycho-moteur  ne  s’accompape 
pas  de  désagrégation  psychique  profonde,  et 
est  curable  par  persuasion.  C’est  le  pithia-' 
tlsme. 

Qifèlle  est  la  nature  et  le  mécanisme  de 
ces  troubles  psycho-moteurs  ?  L'auteur  ex¬ 
pose  alors  lo  résultat  des  investigations 
physiologiques  et  -psychologiques,  et  les  don-t 
nées  comparatives  qu’elles,  apportent  relat^' 
ves  au  trouble  psycho-moteur  catatonique,  et*^ 
au  trouble  psycho-moteur  hystérique  :  études^ 
des  courbes  électro-myographiqu-es,  soit  au 
repos,  soit  dans  l’épreuve  de®  mouvementsj 
passifs,  de  la  mise  en  train  psycho-mot-ric? 
par  l’égograp-hie,  des  perturbations  vesti- 
bulaires,  des  troubles  vasculaires,  enfin  de  i 
l’état  mental. 

Dans  les  deux  -cas,  le  trouble  présente  exté¬ 
rieurement  un  aspect,  une  morphologie  ana-v 
logue  à  -cell-e  de  l’acte  volontaire, et  -c’est  pour-î 
quoi  tous  les  troubles  psycho-moteurs  (qu’il 
s’agisse  de  la  catatonie  ou  de  rhy;stérie)  ont 
donné,  ou  donnent  à  des  observations  non  ^ 
exercées,  l’imoression  d’une  simulation. 

L’auteur  s’élève  toutefois  contre  une  telle  1 
Interprétation  ;  celle--ci  d'aUleurs  ne  se  dis¬ 
cute  plus  en  ce  qui  concerne  la  -catatonie  ;! 
un  faisceau  de  preuves  physiologiques  etl 
ex-pé-rimentales  montre  bien  que,  malgré  son 
■Impressionnante  apparence  volontaire,  mal-^ 
gré  ses  variations  paradoxales,  sa  suggestibi- . 
lité  et  son  aspect  capricieux  le  syndrome 
catatonique  est  la  conséquence  d’atteintes 
-cérébrales  notamment  d’ordre  toxique. 

En  ce  qui  concerne  le  syndrome  psycho" 
moteur  pithiatique,  si  la  pathogénie  est  j 
moins  avancée  qu’en  ce  qui  concerne  la 
catatonie,  bien  des  faits  plaident  également  i 
contre  l’hypothèse  d’une  action  purement 
psychogéniqne,  ou  plus  ou  moins  simulée  :  ‘ 
Ce  sont,  les  phases  prodomlques  communes 
à  -ces  deux  syndromes  :  phases  de  grands  i 
troubles  vasculaires  -et  végétatifs  (céphalée, 
vertiges,  etc.)  ;  les  perturbations  vestibulai- 
rès,  chronaxiques,  les  signes  d-’épuisement  I 
nerveux  prémonitoires  (l’auteur  insiste  à  ce 
sujet  tout  spécialement  sur  Tassoclation  si  ' 
fré-quente  de  l’hystérie  et  de  la  cyclothymie),  -, 
enfin  les  syndromes  pithiatiques  -symptoma-  ; 
tiques  d’infection,  d’intoxication,  etc...  i 

A  -ce  sujet,  il-,  faut  modifier  cette  façon  ' 
habituelle  de  penser  suivant  laquelle  tout 
trouble  psychique  est  plus  ou  moins  voulu. 
Un  trouble  ipsyuliique  peut  tout  aussi  bien 
être  la  -conséquence  d’une  perturbation  céré¬ 
brale  qu’un  trouble  purement  neurologique  ■ 

L’influence  de  l’action  psychothérapique 
n’-est.pas  non  plus  un  argument  -en  faveur 
d’une  conception  -purement  psychogénique  :  , 
on  trouve  dans  la  pathologie  cé-rébrale  de  j 
nombreux  exemples  d’atteintes  diffuses  du 
système  nerveux  (comme  par  exemple  des 
atteintes  toxiques)  qui  augmentent  énormé-  , 
ment  la  suggestibilité  du  sujet,  et  diminuent 
d’autant  le  pouvoir  d’initiative,  ou  de  cou-j 
trôle  de  la  volonté. 

(Voir  la  suite  page  SJ. 
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'  Pendant  plusieuig  semaines,  le  peuple 
J  ms  villes  et  de  nos  campagnes  s’est 
dijné  le  long  des  routes  suivies  par  des 
cyclistes  ([ui  faisaient  leur  tour  de  Fran¬ 
ce.  Jadis,  deux  enfants  fuyant  de  Phals- 
^lourg  l’occupation  allemande  et  faisant 
X  aussi  leur  tour  de  France  suffisaient 
nous  émouvoir.  Il  nous  faut  à  présent 
cohue  spectaculaire  formée  de  cyclis- 
i  harassés,  d’autos  pàvillonnées  corn¬ 
ai  des  voitures  d’état-major,  de  photo- 
craphes  aux  tenues  d’explorateurs,  de 
camions  publicitaires,  et  d’une  multitu- 
!c  d’importuns  jouant  les- importants. 
Personne  ne  considère  cette  comédie 
ponssiéreuse,  dont  les  acteurs  exhalent 
jlî  sueur  et  l’embrocation,  comme  une 
inanifestation  sportive,  mais  les  plus 
lutemfil  (ceptiqucs  applaudissent  à  cette  exhibi- 
parce  qu’elle  «  fait  marcher  le  com- 
:e  ».  Les  foules,  agglutinées  le  long 
routes  et  des  rues,  s’égaillent  dans 
h  auberges  après  le  passage  du  «  tour  »  ; 
les  journaux  se  vendent  par  poignées 
telle  est  l’avidité  du  public  à  connaître 
les  péripéties  de  la  course  des  k  géants 
h  la  route  »  ;  une  littérature  de  con- 
derge,  des  chansons  indigentes  de  ryth¬ 
me  et  de  sens,  remplissent  les  colonnes 
Jc!  journaux,  grincent  à  la  T.  S.  F.  et 
fervent  de  thème  aux  conversations  du 
ralgaire.  I^e  pays  tout  entier  est  durant 
50  mois  polarisé  par  les  étapes  de  cette 
foire  ambulante  et  si  votre  voisin  trépi- 
•ne  dans  sa  hâte  d’en  connaître  les  inci- 
lents  ne  vous  laissez  même  pas  aller  à 
sourire'  car  vous  risqueriez  de  vous  faire 
rabrouer  d’importance. 

Quant  à  l’arrivée  qui  marque  sur  la 
piste  d’un  vélodrome  le  point  final  de 
œtte  épopée  foraine,  elle  rappelle,  par 
m  concours  de  peuple  et  son  enthou¬ 
siasme  délirant,  la  griserie  échevelée  qui 
menait  jadis  les  populations  libérées  au- 
Jevant  des  soldats  victorieux.  Voulant 
«pliquer  ces  trépignations  collectives 
on  journaliste  parle  d’une  «  mystique 
engendrée  par  le  prestige  subtil  émané 
rie  ces  hommes  qui  ont  tout  vu  :  hori- 
rons,  canaux,  landes,  cathédrales  alpes 
1res,  pics  inhumains,  champs  harmo- 
lieux,  rivages  lumineux,  tièdes  forêts  »  ! 
Cette,  rhétorique  pour  distribution  de  prix 
lit  aussi  stupide  dans  l’idée  qu’elle  veut 
Kprimer  que  dans  la  forme  qu’elle 
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tue  s’accommode  guère  d’un  tel  lyris- 
contemplatif.  Quant  aux  ovations  dont 
sont  l’objet,  elles  n’ont  pas  une  origi- 
aussi  noble,  elles  ne  sont  même  pas 
es  à  la  signification  sportive  du  péri¬ 
ple  roulant  de  ceux  auxquels  elles 
s'adressent  non  plus  qu’à  leur  tour  de 
Mffrance,  elles  viennent  d’ailleurs. 


Ce  que  voit  la  foule  dans  le  malheu- 
itnx  cycliste  qui  arrive  exténué,  c’est  le 
tainqueur,  l’homme  devenu  public  par 
le  bruit  fait,  autour  de  son  nom,  par  les 
photographies  de  lui  qu’ont  reproduites 
les  journaux  et  projetées  les  cinémas. 

Là  foule  adule  ceux  qui  sortent  victo- 
feux  d’un  tournoi,  d’une  lutte.  Et  dans 
la  foule  ce  n’est  pas  l’homme  qui  donne 
b  ton  élevé,  jusqu’à  l’enthousiasme. 
Hais  la  femme.  (Car  si  l’homme  mesure 
applaudissements,  la  femme  se  don- 
Ce  spontanément  dans  une  joie  sans  re- 
Itnue  qui  l’entraîne  vers  le  triompdiateur 
combat. 

J  en  était  ainsi  au  temps  où  le  cirque 
frait  des  luttes  sanglantes  aux  milliers 
spectateurs  qui  s’entassaient  sur  ses 
Sfadins  ;  il  en  est  encore  de  même  à  pré- 
Httt  lorsou’en  des  lices  brutales  des  bom- 
frappent  sans  ménagement  ainsi 
H’au  temps  des  cavernes.  Et  comme  par 
{«1  retour  atavique  de  la  bête  humaine, 
b  débordement  passionnel  est  d’autant 
fa  profond  et  bruyant  que  la  douleur 
trouve  davantage  extériorisée. 


Le  boxeur,  le  lutteur,  le  vainqueur 
d’un  tournoi  de  force  connaissent  des 
ovations  qui  trahissent  des  convoitises 
ardentes.  tJne  fois  de  olus,  c’est  le  génie 
de  l’Espèce  C)ui  commande  la  machine 
humaine,  et  comme  toujours  son  in¬ 
fluence  est  niée  avec  d’autant  plus  de 
véhémence  pudique  cju’elle  fait  sentir 
davantage  son  pouvoir  cuisant. 

Ne  croyez  pas  que  j ’anathématise  un 
tel  état  d’âme.  Il  s’agit  là  d’un  penchant 
voulu  par  la  Nature.  Celle-ci  a  des  des¬ 
seins  qui  sont  éternels  ;  nul  ne  peut  leur 
échapper  parce  qu’ils  sont  inexorables. 
Mais  leur  domination,  qui  ne  peut 
qu’être  subie,  perpétue  la  vie. 

Néanmoins,  l’étude  des  réactions  de  la 
fpule  en  face  de  certains  spectacles  peut, 
lorsqu’elle  est  effectuée  à  la  lumière 
pénétrante  de  la  philosophie,  nous  faire 
comprendre  pourquoi  un  grand  savant 
ne  connaîtra  jamais  de  telles  ovations. 
Celui  qui  découvrira  des  remèdes  effica¬ 
ces  contre  les  plus  grands  fléaux  ne  rece¬ 
vra  jamais  les  acclamations  dont  bénéfi¬ 
cie  le  vainqueur  d’un  combat  de  boxe  et 
Pasteur  lui-même  s’il  revenait  parmi 
nous,  aurait  un  aceueil  bien  inférieur  à 
celui  que  trouva,  l’autre  dimanche,  le 
coureur  Romain  Maës  en  descendant  de 
vélo.  J.  CRINÔN. 


GRASSE  <A.-M.) 

Maison  de  Santé  “HÉLIOS’ 


Le  Journal  O/ficiel  du  23  juin  1935  publie 
la  liste  des  préparations  pharmaceutiques  à 
base  d’alcool  ou  de  vin  de  liqueur  mises  en 
vente  sous  des  dénominations  et  des  mar¬ 
ques  qui  leur  sont  propres  et  auxquelles  le 
caractère  exclusivement  médicamenteux  est 
reconnu. 


QWàNICÀLCION 


Toulours  .grâce  h  notre  savant  confrère 
Darras,  de  la  Vie  Médicale,  nous  apprenons 
que  M.  le  professem'  Terrien  qui  vient  d’être 
élu  membre  de  l’Académie  de  Médecine,  est 
titulaire  du  fauteuil  qui  lut  occupé  par  : 

P.  Béclard,  nommé  le  ao  décembre  1820,  dé¬ 
cédé  le  16  mars  1825. 

Baffos,  élu  le  -4  Janvier  1827,  décédé  le  16 
avril  1866. 

Follin,  élu  le  6  novembre  1866,  décédé  le 
21  mai  1867. 

Chassaignac,  élu  le  5  ' mai  1868,  décédé  le 
26  août  1879.. 

Léon  Labbé,  élu  le  16  mars  1880,  décédé  le 
21  mars  1916. 

Tuffier,  élu  le  14  mai  1918,  décédé  le  20  oc- 

Morax,  élu  le  23  février  1930,  décédé  en  1936. 


THÊOBROMOSE 

DUMESNIL 


Un  concours  pour  la  nomination  de  trois 
internes  provisoires  aura  lieu  à  l’H&pital- 
Hospice  d’Orléans,  salle  de  la  République, 
le  lundi  9  septembre  1935,  à  10  heures. 

Pour  tous  renseignements  et  pour  s’inscri¬ 
re,  s’adre.eser  au  directeur  -  do  rHôpital'Ho.s- 
pice  d’Orléans. 

Mon  Kepos,  à  Ecuily  (Rhône).  Etablis,  neuro- 
ogiq  ne.  Nerveux,  dyspeptiques,  intoxiqués.  D'  H.  FfUILLADË. 


Par  arrêté  du  Ministre  de  l’Education  .na¬ 
tionale  en  date  du  25  juillet  1935,  la  chaire 
de  clinique  dentaire  de  la  .Faculté  mixte  de 
médecine  et  de  pharmacie  de  l’Université  de 
Bordeaux  est  déclarée  vacante. 

Un  délai  de  vingt  jours,  à  dater  de  la  pu¬ 
blication  du  présent  arrêté,  est  accordé  aux 
candidats  pour  faire  valoir  leurs  titres. 


THÊO^LVOSE 

L’un  des  décrets-lois  porte  de  200.000  francs 
à  450.000  francs  le  prélèvement  sur  le  pro- 
duitj  des  jeux,  destiné  à  assurer  le, fonction¬ 
nement  des  chaires  d’Hydrologie  thérapeuti¬ 
que  et  de  climatologie  dans  les  Facultés  de 
Médecine  des  Universités  de  France. 

L’inspirateur  de  cette  mesure  mérite  un 
iion  point.  Nous  le  lui  décernons  bien--  volon¬ 
tiers.  {Presse  thermale.)  ■  ' 

lenifYdrine 


Le  do; 

runiversit-  __  _ _  _  _ 

sous  bénéfice  d’inventaire,  le  legs  fait  . . 
établissement  par  M.  le  docteur  Léon  Ber¬ 
nard,  de  sa-  bibliothèque  médicale  et  de  ses 
Instruments  professionnels,  pour  la  clinique 
dé  la  tuberculose. 


A  l’occasion  de  l’Exposition  internationale 
de  Bruxelles,  la  Société  belge  d’ophtalmolo¬ 
gie  organise  une  réunion  extraordinaire,  les 
samedi  21  et  dimanche  22  se.ptembre  1935,  à 
laquelle  elle  convie  tous  les  ophtalmologis¬ 
tes.  _ 

T  U  bTr  O  L 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines.  PABIS 

Le  concours  pour  une  place  de  médecin 'des 
liôpitaux  de  Lyon  s’est  terminé  par  la  nomi¬ 
nation  du  docteur  Roger  Froment. 

M.  Roger  Froment  est  le  fils  du  professeur 
■Jules  Froment; 


M.  le  Ministre  de  la- 'Santé  Publique  et  de 
l’Education  physique  a  adressé  à  l’Acadé¬ 
mie  : 

Un  .rapport  de  M.  le  docteur  Devraigne 
tendant  à  la  création,  à  Paris,  d’un  Centre 
national  autonome  de  recherches  sur  la  sté¬ 
rilité  conjugale  involontaire. 

Sur  la  proposition  du  Conseil,  l’Académie 
décide  de  transmettre  le  -rapport  de  M.  De- 
vraigne  à  la  Commission  de  la  Natalité. 


ÛIILLET,"? 


Bd  Saint-Michel  Paris 
Télépb.-Odéon  24-81. 

_  medicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 

gratuit  sur  demande.  Le  directeur,  Docteur  GUILLËMONAT 
reçoit  personuellement,  de  14  heures  à  18  heures. 


L’Institut  de  criminologie  de  l’Université 
de  .Paris,  créé  pair  décret  du  26  juillet  1922, 
est  supprimé.  _ 

JURAIVOL 

Huile  sulfurée  iiatua-elle  du  Jura 
Pommade,  liquide,  ovules,  eoUodioii 

M.  le  rocteur  Grenaud,  de  Vichy,  a  adressé 
à  l’Académie  un  rapport  sur  la  consultation 
infantile  .de  la  Société  de  secours  aux  Bles¬ 
sés  Militaires. 

Les  HOSPICES  DE  ROMANECHE- 
THORINS  (S.-et-E.),  qui  récoltent  des 
Moulin-à-V ent  réputés,  ne  vendent  plus 
leurs  vins  aux  enchères.  Depuis  1926,  ils 
ne  sont  vendus  qu’en  bouteilles  sous  le 
cachet  des  Hospices. 


Entéromucine 
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La  Séance  d’ouverture  du  1er  Congrès  de  l’Association  pour  l’Étude  des  Radiations  Solaires,  Terrestres  et  Cosmiques 
tenu  à  La  Malou  les-Bains,  les  15-17  Juillet  1935 


U  premier  rang,  de  gauche  à  droit 


On  reconnaît _ , _  _ _ „ _ _ 

scientifique  des  Etablissements  rnermaux 

Congrès  et  le  professeur  Nobécourt  (Paris),  _  __  _ .  ..  __ 

vice-président  du  Congrès  ;  le  docteur  Perret,  président  du  Syndicat  d'Ini 
grès,  présentant  son  rapport. 


e  :  M.  J.-P.  Faure  ;  le  professeur  agrégé  Aimes  (Montpellier) 
Luchon  ;  le  professeur  Puech  (Montpellier)  ;  le  professeur  Gi 
résident  du  Congrès  s  le  docteur  Cauvy,  maire  de  La  Malou 


e  de  La  Malou  ; 


le  docteur  Molinéry,  directeur 
tud  (Montpellier),  vice-président  du 

_  ,  professeur  Leenhardt  (Montpellier), 

docteur  M.  Faure,  secrétaire  générai  du  Con- 
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BEiMAlADIESVENERIENHEI 


En  vente  dans  toutes  les  pharmacies 
Échantillons  et  Littérature  . 

É"  Marrel.  74,  Rue  des  Jacobins.  Amiens 


I  CONSTIPATION  HABITUEbLE 

CASCARINE  LEPRINCE 

Laxatif  parfait 
réalisant  le  véritable  traitement 

I  des  causes  de^aConstipation 

AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 


jlj 

A  TOUTES  LES  PÉRIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMES 
MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 

FIËYM  îYMOiN 

PARA  A  et  PAPA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 
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IMDEX 

THÉBAPEUTIQUB 


M.  Pierre  Devraigne  et  M'i®  Durantet 
Ph.  PauLus  Fils  Cliché  «  Inf.  Méd.  ». 

vraigne.  Le  témoin  de  la  mariée  était  M.  Bon- 
rabaud.  Les  témoins  du  marié  étaient  M 
Georges  Wendéling  '  et  Ife  dOef^AV  Dudàux. 
Une  brillante  réception  eut  liéit  après  la  cé¬ 
rémonie  chez  le  docteur  Devraigne,  42,  rue 
Ampère. 

—  Le  16  juillet  dernier,  en  la  Primatiale 
Saint-André  de  Bordeaux,  a  été  célébré  le 
mariage  de  M.  Maurice  Deprccq,  ancien  élu- 
dianl  à  la  Faculté.  Libre  de  Médecine  de  Lille, 
interne  des  Hôpitaux  de  Bordeaux,  président 
de  l’Association  Catholique  des  Etudiants,  ne¬ 
veu  de  M.  le  professeur  C.  Lepoutre,  avec 
M"®  Anne  Adenis. 

—  Le  mardi  n  juin  io35  a  été  célébré,  en 
l’église  Saint- André  de  Châteaqroiix,  le  ma¬ 
riage  de  M“®  Yvonne  Sineau,  fille  de  notre 
confrère  le  docteur  Sineau,  de  Chflteauroi:':, 
avec  M.  .lacques  Ferrand,  de  Cbolet. 

Nécrologues 

—  M.  le  docteur  Peyrot  Raymejnd  vous  fail 
part  du  décès  de  M“®  Peyrot,  née  Barbenoire, 
sa  mère. 

—  Bnssib'e-Boffy.  —  Yf.  le  docteur  Plan- 
chon  a  la  douleur  de  vous  faire  par',  de  la 
mort  de  M.  l’abbé  François  Plànehon,  cha¬ 
noine  honoraire,  ancien  curé  de  Pernei.il, 
pieusement  décédé  h  Bussière-Bbffy,  à  l’âge 
de  84  ans. 


—  Le  docteur  Georges  Margout  a  fail  pari 
du  décès  de  M”®  Georges  Margout,  née  Mar¬ 
guerite  Lorent. 

Les  funérailles  ont  eu  lieu  le  24  juin  à  La 
Ferlé-Gaucher  (Seine-et-Marne). 

—  Nous  avons  appris  la  mort  du  docteur 
Frédéric  Neboux,  chevalier  'de  la  Légion 
d’honneur,  maire  de  FYansèches,  conseiller 
général  de  la  Creuse,  président  du  Syndical 
d’électrification  de  Saint-Sulpice-les-Champs, 
décédé  A  Lavaveix-Ies-YIines,  le  3  juillet, 
sa  5S®  année. 

Les  obsèques  ont  eu  lieu  à  Frausèches  le  6 
juillet. 

—  Le  docteur  et  M“®  Gaston  Legros  ont 
fait  pari  de  la  mort  de  M.  Stéphane  Legros, 
décédé  à  Limoges,  rue  du  Général-du-E  *  ' 
n“  17,  le  3  juillet,  dans  sa  91®  année." 

Les  obsèques  ont '  été  célébrées  à  La  Ville- 
telle  (Creuse),  le  5  juillet. 

—  Le  docteur  Gadaud,  sénateur  de  la  Dor¬ 
dogne,  et  M"’®,  ont  eu  la  douleur  de  faire  part 
de  la  mort  de  M.  Emile  Pommier,  industriel 
à  Paris. 

L’inhumation  a  eu  lieu  à  Pompadour  (Cor¬ 
rèze).  , 

—  Nous  apprencfr»'  la  mort  de  AI.  Louis* 
Boudaliez,  pliarnMWèn  de  i*'®  classe,  cheva¬ 
lier  de  la  Légion  fïTidmieur,  pieusement  dé¬ 
cédé  à  Marquion,  le  19  jui-llet  1935,  dans  sa 
60®  année. 
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Voir  page  8.  le  magnifique 
voyage  que  vous  pourrez  faire 
aux  vacances  prochaines 


Naissances 

—  M.  le  docteur  et  M”®  Jean  Patel  font 
part  de  la  naissance  de  leur  fils  Alain. 

—  M.  le  docteur  et.  M“®  Jacques  Odiiiet  (de 
Paris)  font  part  de  la  naissance  de  leur  fils 
Philippe. 

—  Le  docteur  Lenfant-Montaigu  et  M“®, 
née  Ga^lon-Méry,  sont  heureux  d'annoncer 
la  naissance  de  leur  fille  Marie-Danièle. 

—  Le  professeur  et  M™®  Henri  Deherripon 
iLOus  font  part  de  l’heureuse  naissance  de 
leur  onzième  et  de  leur  douzième  enfants, 
deux  filles,  qui  ont  reçu  les  prénoms  de  Clau¬ 
dine  et  de  Alartino 

—  Le  docteur  et  M™®  Paul  Lohéac  nous  font 
part  de  l’heureuse  naissance  de  leur  fils  Phi¬ 
lippe. 

—  Le  docteur  et  M“®  Jean  Vandaële  nous 
font  part  de  l’heureuse  naissance  de  leur  fils 
Jacques. 


F'iançailles 

—  Nous  sommes  très  heureux  d’annoncer 
les  fiançailles  de  AP‘"  Colette  Boulanger  et  de 
M.  Te  docteur  Pierre  Sassier,  stomatologiste 
des  hôpitaux  de  Paris.  M"®  Colette  Boulanger 
est  la  fille  de  nos  amis  M.  Constant  Boulan¬ 
ger,  administrateur  du  Concours  Médical,  et 
de  M“®  Boulanger. 

iVl.ai*iaées 

—  En  l’église  de  la  Trinüé  a  été  célébré,  le 
lo  juillet  dernier,  le  mariage  do  M”®  .Andrée 
Durantet,  fille  de  -M.  Durantet,  industriel, 
avec  M,  Pierre  -Devraigne,  fils  du  docteur  De- 


CAPABLEII 


AHPHd-VACCIN-WESTINAl 

k  base  de  colibacilles,  entérocoques,-  proteus, 
B.  bifidas,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entérites, 
entéro-eolites,  cholécystites,  appendicites,  syndrome 
entéro-rénal,  anto-intoxication,  etc... 

RONCHESE,  6  rue  Rothschild,  NICE. 


huileuse. 

soluble 


on  aqueuse. 

lODO-BISMUTHATE  DE  ■  QUININE  (Formule  AUBRYl 

Pour  injections  intro-musculaires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 


iC' 


comprimés;  2à3parjour 


le  grand  médicament 
des  petits  insomniaques 
et  des  petits  anxieux. 
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LE  MONDE  /UR  MON  MIROIR 


La  route  est  longue  pour  Tipperary. 
Elle  est  peut-être  encoi-e  plus  longue 
l’application  des  décrets-lois.  Cela 
veut  dire  qu’il  fut  facile  à  M.  Laval  de 
Jécréter  quelque  chose,  mais  qu’il  lui 
sera  peut-être  malaisé  de  faire  passer 
ians  la  réalité  la  plénitude  des  ordres 
ijii’il  a  donnés. 

Au  nom  des  principes  démocratiques 
([ui  nous  gouvernent,  les  décrets-lois  ont 
voulu  toucher  tout  le  monde  ;  cela  si- 
«nifie  implicitement  que  des  injustices 
seront  commises. 

Un  lecteur  me  signale  qu’amputé  de 
«lierre,  sa  pension  sera  soumise  à  une 
retenue.  Cette  retenue  me  paraît  immo¬ 
rale.  Des  fonctionnaires  aux  traitements 
extrêmement  modestes  subiront  une  rete- 
uae  qui  sera  d’autant  plus  considérable 
que  leurs  ajrpointements  sont  moins  éle¬ 
vés.  Puisqu’on  a  mis  à  la  mode  les  exoné- 
"tations  à  la  base,  il  eût  été  plus  logique 
l'appliquer  cette  tactique  à  la  retenue 
les  traitements  qu’au  prélèvement  des 
impôts, 

Ceci  dit,  je  persiste  à  ne  pas  com¬ 
prendre  ou  plutôt  à  juger  sévèrement 
i'afitation  des  fonctionnaires.  Ceux-ci 
appartiennent  à  une  catégorie  éclairée 
Je  la  Nation,  or,  ils  devraient  percevoir 
que  si  l’on  ne  sauve  ' pas  la  galère,  ils 
sombreront  avec  elle. 

Si  la  retenue  susceptible  de  sauver  la 
France  n’était  pas  appliquée  on  pour- 
;  tait  très  bien  leur  dire  dans  un  mois  ou 
Jeux  ce  qu’un  chef  d’entreprise  déclare 
•parfois  à  ses  employés  :  «  Mille  regrets, 
ais  il  n’y  a  plus  d’argent  dans  la  cads- 
».  St,  ce  jour-là,  ledit  patron  tenait  à 
s  employés  le  langage  suivant  :  «  Vou¬ 
lez-vous  être  payés  un  peu  moins  et  sau¬ 
mon  entreprise,  ce  C(ui  vous  assurera 
re  emploi  ?  »  il  est  certain  que  les 
employés  visés  në  manqueraient  pas 
jyquiesoer  à  la  proposition  qui  leur 
serait  faite.  C’est  ce  langage  que  le 
Gouvernement  tient  aujourd’hui  à  ses 
séordonnés.  Ceux-ci  devraient  avoir  la 
de  répondre  comme  les  employés 
J’une  entreprise  privée. 

Si  j’étais  fonctionnaire,  voici  la  répon¬ 
se  que  je  ferais  au  Gouvernement  : 

I  Nous  évaluons  _  votre  geste  et  nous 
acceptons  votre  solution  salutaire,  mais 
notre  acceptation  ne  pent  qu’être  corol¬ 
laire  de  votre  autorité.  Et  voici  de 
quelle  façon  celle-ci  doit  immédiatement 
s'exercer.  . 

:  inadmissible  que  nos  ressources 
soient  diminuées,  si  nos  possibilités  de 
fivre  ne  se  trouvent  pas  accrues,  ou, 
pour  mieux  dire,  si  le  prix  des  denrées 
aécessaires  à  notre  subsistance  ne  dimi- 
pas  dans  nne  proportion  égale  à 
telle  de  la  retenue  que  vous  effectuez 
.mrnos  salaires.  Il  est  facile,  sans  doute, 
r  un  gouvernement,  de  décider  du 
r  au  lendemain  que  le  traitement  de 
employés  sera  diminué  ;  il  lui  est 
(crtainement  plus  difficile  de  faire  en 
We  que,' dans  le  même  temps,  le  prix 
Je  la  vie  bénéficie  d’une  diminution 
lortespoudante  ». 

Pourquoi  cette  difficulté  ?  Parce 
fa’on  se  heurte  immédiatement  à  des 
«alitions  économiques  ou  à  des  trusts 
J'intérêts  qui  ne  veulent  rien  abandon¬ 
ner  de  leurs  avantages  et  qui  mettent  à 
Profit  la  maxime  égoïste  :  Chacun  pour 
oi  et  la  misère  pour  tous. 

On  ne  saurait  contester  qu’à  l’heure 
icluelle  les  prix  de  vente  chez  les  pro- 
Jncleurs  ont  atteint  un  cours  tellement 
las  que  la  vie  et  l’entretien  d’une  famil¬ 
le  devraient  bénéficier  d’un 'budget  dimi¬ 
nué,  Or,  il  n’en  est  pas  ainsi.  Pourquoi  ? 
Parce  qu’entre  le  producteur  et  le  con¬ 
sommateur  se  trouve  une  pléiade  de 
Parasites,  qu’on  appelle  les  intermédiai- 
jes,  qui,  en  accumulant  le  bénéfice  de 
leurs  transactions,  haussent  les  prix  à 
les  taux  inexplicables  et  prohibitifs. 
Pout  le  monde  sait  cela.  Des  rapports 
«lumineux  ont  été  rédigés  à  ce  sujet  et 


quelles  sont  les  mesures  salutaires  qui 
ont  été  prises  pour  remédier  à  cet  état 
de  choses  ?  Aucune. 

Si  le  Gouvernement  de  M.  Pierre  La¬ 
val  est  incapable  de  résoudre  cette  ques¬ 
tion,  il  aura  bientôt  signé  sa  déchéance 
et  Dieu  seul  connaît  les  événements  qui 
pourront  surgir. 

Il  est  toujours  ingrat  de  jouer  les 
Cassandre.  Néanmoins,  on  ]veut  deviner 
ce  dont  notre  demain  sera  fait  :  L’agri¬ 
culteur  espère  toujours  que  le  prix  du 
blé  sera  protégé,  les  syndicats  de  tout 
ordre  luttent  pour  conserver  l’intégra¬ 
lité  de  leurs  salaires,  les  groupements 
capitalistes  et  industriels  qui  s’occupent 
du  gaz,  de  l’électricité,  des  engrais,  etc., 
ne  veulent  pas  consentir  à  la  diminution 
de  leurs  dividendes,  les  fonctionnaires, 
nous  l’avons  vu,  maintiennent  leurs  ré¬ 
clamations,  les  grossistes  qui  alimen¬ 
tent  le  commerce  de  détail  ne  veulent 
pas  qu’on  s’en  prenne  aux  dîmes  qu’ils 
prélèvent  sur  les  marchandises  dont  le 
seul  transit  les  enrichit,  —  alors,  puis¬ 
que  personne  ne  se  décide  à  céder  quoi 
que  ce  soit,  comment  voulez-vous  que 
les. choses  s’arrangent  ? 

Dans  ce  chaos  économique,  le  levain 
révolutionnaire  se  développe  avec  une 
foudroyante  facilité,  et  nous  répétons  ce 
que  nous  avons  maintes  foiis  écrit  à  cette 
place  :  La  France  se  trouve  exactement 
dans  le  même  état  où  elle  agonisait  dans 
le  dernier  quart  du  XYiiP  siècle. 

Ce  n’est  pas  que  la  clairvoyance  nous 
manque,  ce  n’est  jxas  non  plus  que  le 
courage  fasse  défaut  chez  les  citoyens, 
mais  aucune  autorité  ne  se  manifeste 
pour  maîtriser  les  intérêts  et  comman¬ 
der  aux  appétits. 

Pendant  dix  ans,  on  a  vécu  et  on  a 
laissé  vivre.  C’était  une  formule  de  Gou¬ 
vernement.  Pour  combattre  ceux  qui  se 
cramponnaient  au  Pouvoir  en  suivant 
cette  directive,  les  ])artis  ont  fait  de  la 
surenchère  électorale.  On  a  puisé  dans 
les  réserves,  dp  Trésor  pour  financer  des 
mesures  di^es^j démocratiques  et  humani¬ 
taires,  et  qpii .  n’étaient,  somme  toute, 
que  démagogiques  et  ruineuses.  De  sur¬ 
enchère  en  surenchère,  nous  en  sommes 
arrivés  à  manger  notre  blé  vert  et  les. 
greniers  sont  vides. 

On  ne  veut  toucher  en  rien  aux  me¬ 
sures  sociales  dont  nous  venons  de  par¬ 
ler.  C’est  ainsi  que  les  assurances  socia¬ 
les  ayant  accumulé  des  milliards  on  ne 
s’est  pas  iiùaginé  qu’il  serait  logique,  et 
moral,  de  diminuer  le  taux  des  contribu¬ 
tions  personnelles  des  assujettis.  Si  on 
l’eût  fait  cependant,  le  prix  de  revient 
de  beaucoup  de  produits  manufacturés 
et  commerciaux  s’en  fût  trouvé  diminué 
et  cette  mesure  eût  agi  bien  davantage 
sur  le  coût  de  la  vie  que  la  diminution 
du  prix  du  charbon,  de  l’électricité  et 
du  pain,  qui  ne  se  chiffre  que  par  des 
écarts  dérisoires.  J.  CRINON. 


Clinique  SÂINT-REMY 

LE  VÉSIiXET,  46,  Boul.  Carnot 

-  TÉLÉPH.  RÉGIONAL 5  et  8  50  , - 

Msison  de  Me  et  de  Convalesceece 

Traitement  des  affections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  d'i  système  nerveux  des  intoxications 
des  jnaladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATION  DES  VIEILLARDS 

6  pavillons  séparés,  tout 


lées.  Salle  d’or 


PpiX  MODÉRÉS  — ! - 


Mi/:  D'  P.  ALLAll.lGSY 


ÀSE 

1  CONSTIPATION -DERMATOSES  | 

LABORATOIRES  BRISSON  | 
IV  DEDET  &  0*.  Pharmacien!  ■ 

au  soufre  orcaoiqua 

Anctent  Interna  des  Hôpitaux  de  Parts  H 

IS7.  ru*  Championne!  .  PARIS  (18')  | 

INNOVATION  DANS  LA  THÉRAPEUTIQUE  DU  SANTAL 

iâiâl-oJa/iàil  ^craud^X 


ESSENCE  DE  SANTAL  MYSORE  DE  PROVENANCE  DIRECTE  ASSOCIÉE  A  LA  BELLADONE 

CAPSULES  GLUTINISÉES 

NE  SE  DISSOLVANT  QUE  DANS  LTNTESTIN 
Pas  de  gastralgie  -  Sédation  des  spasmes  -  Pas  d'éructations 

La  boîte  de  50  capsules  16  fr. 


Laboratoires  Pharmaceutiques  L.-G«  TORAUDE  O.  |0.i.  (| 
22,  Rue  de  la  Sorbonne  -  PARIS  (V*) 


FURONCULOSE 

ALLERGAHTYL 

MILUC 

Modification  du  terrain  par  le  Complexe  RATE-BARDAINE  (Solation  sans  sucre) 

FURONCULOSE  :  3  CUILLERÉES  A  SOUPE  PAR  JOUR  (dimlnuir  progrminsiDt  uni  loli  U  fiirmii  ddi) 
DERMATOSES  :  2  CUILLERÉES  A  DESSERT  PAR  JOUR  :  20  jours  par  mois 
chaque  cuillerée  dans  T/2  verre  d’eau  T/4  d’heure  avant  les  repas 

Employer  la  POMMADE  ALLERGANTYL  en  traitement  externe  synergique,  complétant  l’action  de  la  solution  interne 


LABORATOIRES  MILLC.  L  RAGOUCY,  Pharmacien,  37,  me  Raspail  -  IVRY-PARIS 


A  CHLORURE  D 'ACETYLCHOLINE 
EN  SOLUTION  ANHYDRE  ET  STABLE 

Acecoune 

SOLUTION 


L 'AcécoHne  dUafe  les 
artérioles  eflève  les 
spasmes  vasculaire 


RAMOLLISSEMENT  CÉRÉBRAL 
Hypertension  artérielle 
SPASMES  RÉTINIENS 
Artérites  ,  Gangrènes 
CLAUDICATION  INTERMITTENTE 
Syndrome  de  Raynaud 
ANGINE  DE  POITRINE 
_  Coliques  de  plomb  _ 
SUEURS  DES  TUBERCULEUX 


LABORATOIRES  CHEVRETIN-LEMATTE 

L.LEMATTE  &  G.BOINOT 
52.  RUE  LA  BRUYÈRE  .  PARIS 


[ANXIÉTÉ 
[ANGOISSE 
INSOMNIE  NERVEUSE 
[TROUBLES  NERVEUX 
DE  LA  VIE  GÉNITALE 
TROUBLES  FONCTIONNELS 
pu  COEUR 

I ÉTATS  NÉVROPATHIQUES 


.  LABORATOIRES 
DE  LA 

PASSIFLORINE 
G.  RÉAUBOURQ 


NE  CONTIENT 

AUCUN  TOXIQUE 

VÉGÉTAL  ou  CHIMIQUE 

Dose  :  3  à  3  cuillerées 
à  café  par  Jour 


Loi  relative  à  l’exercice  de  la  médecine  et  de  l’art  dentaire 


Article  premier.  —  Nul  ne  peut  exercer  la 
médecine  ou  l’art  dentaire  en  France,  s’il 
n’est  : 

1°  Muni  du  diplôme  d’Etat  français  de  doc¬ 
teur  en  médecine  ou  de  chirurgien-dentiste, 
ou  bénéficiaire  des  dispositions  transitoires 
de  la  loi  du  3o  novembre  rSga  pu  des  dispo¬ 
sitions  spéciales  aux  praticiens  alsaciens  et 
lorrains  (arrêté  du  24  septembre  1919,  loi  du 
i3  juillet  1921,  loi  du  10  août  1924,  décret 
du  5  juillet  1922,  ratifié  par  la  loi  du  i3  dé¬ 
cembre  ï'92i,  loi  du  18  août  1927)  ; 

2“  Citoyen  pu  sujet  français,  ou  ressortis¬ 
sant  des  pays  placés  spus  le  protectorat  de  la 
France. 

Toutefois,  les  pays  étrangers  ou  les  méde¬ 
cins  de  nationalité  française  sont  autorisés  à 
exercer  leur  art  pourront  demander  au  Gou¬ 
vernement  français  des  conventions  diploma¬ 
tiques  dispensant,  en  certains  cas,  de  la  na¬ 
tionalité  française..  Mais  une  parité  devra 
être  établie  entre  le  nombre  des  médecins 
originaires  des  pays  avec  lesquels  les  conven¬ 
tions  ont  été  passées,  venant  exercer  en  Fran¬ 
ce,  et  celui  des  médecins  français  exerçant, 
effectivement,  la  médecine  dans  ces  pays. 

Les  autorisations  seront  données  indivi¬ 
duellement,  par  décret. 

Les  dispositions  des  deux  alinéas  précé¬ 
dents  s’appliquent  aux  chirurgiens-dentistes. 

Pourront  également  exercer  la  médecine 
sur  le  territoire  français,  dans  les  mêmes 
conditions  que  ceux  pourvus  du  diplôme  de 
docteur  en  médecine  délivré  par  le  Gouver¬ 
nement  français,  les  médecins  sarrois  déten¬ 
teurs  des  autorisations  nécessaires  pour 
l'exercice  de  la  médecine  dans  la  Sarre  et 
qui  ont  obtenu  la  nationalité  française  avant 
le  1“'  mars  1935. 

Des  autorisations  pourront  être  accordées, 
individuellement,  par  le  Gouvernement  fran¬ 
çais,  aux  autres  médecins  sarrois  qui  se 
trouvent  actuellement  en  France  et  qui  ont 
demandé  leur  naturalisation  avant  le  i®'' 
mars  1935. 

Art.  2.  —  Les  titulaires  d’un  diplôme 
étranger  de  docteur  en  médecine  qui  postu¬ 
leront!  le  diplôme  d’Etat  français  devront  : 

1“  Justifier  des  titres  initiaux  requis  pour 
l’inscription  au  doctorat  d’Etat  français,  y 
compris  le  diplôme  du  certificat  d’études 
physiques,  chimiques  et  biologiques  ; 

2“  Satisfaire  à  tous  les  examens.  Ils  pour¬ 
ront  être  dispensés  de  trois  années  de  scola¬ 
rité  au  maximum. 

Les  titulaires  d’un  diplôirie  de  docteur  en 
médecine  d’une  université  française  et  les 
étudiants  en  cours  d’études  pour  ce  diplô¬ 
me,  qui  postuleront!  le  diplôme  d’Etat,  seront 
astreints  aux  mêmes  obligations. 

Toutefois,  la  dispense  de  scolarité  pourra 
être  étendue  pour  eux  à  quatre  années. 

Art.  3.  —  Les  étudiants  de  nationalité 
étrangère  ne  pourront  s’inscrire  aux  facultés 
et  écoles  françaises  métropolitaines  de  méde¬ 
cine,  en  vue  de  l’obtention  du  diplôme  d’Etat 
français  de  docteur  en  médecine,  s’ils  ne  jus¬ 
tifient  pas  des  titres  initiaux  français,  y  coim 
pris  le  diplôme  du  certificat  d’études  physi¬ 
ques,  chimiques  et  biologiques,  requis  par 
les  règlements  afférents  à  ce  diplôme  d’Etat. 

Il  ne  sera  accordé  aux  étudiants  étrangers, 
ou  naturalisés  Français,  postulant  le  diplôme 
d’Etat  de  docteur  en  médecine,  aucune  dis¬ 
pense  d’examens  et  de  scolarité  en  vue  de 
leur  inscription  dans  les  facultés  et  écoles  de 
médecine,  quelle  que  soit  la  durée  des  études 
faites  par  eux  à  l’étranger. 

L’étudiant  de  nationalité  étrangère  ne 
pourra  être  inscrit  dans  une  faculié  ou  école 
de  médecine  française  en  vue  de  l’obtention 
du  diplôme  d’université  s’il  ne  possède  tons 
les  titres  initiaux  lui  permettant  de  s’inscrire 
régulièrement  à  une  faculté  de  médecine  de 
son  pays  d’origine. 

Art.  4-  —  Les  titulaires  d’un  diplôme 
étranger  de  chirurgien-dentiste,  qui  postu¬ 
leront  le  diplôme  d'Etat  français  de  chirur¬ 
gien-dentiste,  devront  posséder  les  titres  ini¬ 
tiaux  exigés  des  étudiants  français  lors 
de  leur  inscription  en  vue  du  diplôme  d’Etat 
français  de  chirurgien-dentiste. 

Aucune  dispense  d’examen  ne  sera  accor¬ 
dée. 

Les  dispositions  du  paragraphe  ci-dessus 
s’appliqueront  à  tout  étranger  possesseur  du 
diplôme  français  d’université  de  chirurgien- 
dentiste  qui  postulera  le  diplôme  d’Etat  fran¬ 
çais  de  chirurgien-dentiste. .  Toutefois,  le  bé¬ 
néfice  d’une  dipense  d’une  sèule  année  de 
scolarité  pourra  lui  être  réservé. 

Art.  5.  —  Pour  s’inscrire  au  diplôme 
d’Etat  français  de  chirurgien-dentiste,  tout 
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étudiant  étranger  devra  faire  la  preuve  des 
titres  initiaux  exigés  des  étudiants  français. 

Quelle  que  soit  la  durée  des  études  faites 
par  lui  à  l’étranger,  il  ne  pourra  bénéficier 
d’aucune  dispense  de  stage,  de  scolarité  ou 
d’examen. 

Art.  6.  —  Dans  un  délai  de  six  mois  à 
dater  de  la  promulgation  de  la  présente  loi, 
les  titres  et  diplômes  de  tous  les  médecins  et 
dentistes  exerçant  en  France  devront  être  vé¬ 
rifiés  et  authentiqués  par  les  soins  des  pré¬ 
fets  et  avec  la  collaboration  des  syndicats  mé¬ 
dicaux,  des  syndicats  de  chirurgiens-dentis¬ 
tes  et  de  l’administration  des  contributions 
directes. 

Passé  ce  délai,  les  praticiens  qui  ne  se 
seront  pas  soumis  à  cette  mesure  recevront, 
par  les  soins  des  préfets,  et  dans  la,  quinzai¬ 
ne,  une  lettre  recommandée  les  invitant  à  se 
conformer  à  la  disposition  précédente.  Si 
dans  les  quinze  jours  francs  qui  suivront  la 
réception  de  cet  avis,  ils  ne  se  conforment 
pas  à  la  loi,  ils  seront  passibles  d’une  amen¬ 
de  de  16  à  5o  francs. 

Quiconque  veut  exercer  la  médecine  ou 
l’art  dentaire,  sans  avoir  faiti  enregistrer  son 
diplôme  dans  les  délais  et  conditions  fixés  ii 
l’article  9  de  la  loi  du  3o  novembre  189a,  sera 
puni  d’une  amende  de  5oo  francs. 

Un  rapport  avec  état  nominatif  précisant 
entre  autres  la  nationalité  du  praticien  ou  sa 
date  de  naturalisation,  la  nature  et  la  date 
exactes  du  diplôme  ou  des  titres,  le  lieu  de 
dépôt  du  diplôme  ou  des  titres,  sera  envoïé 
au  ministère  de  la  Santé  publique  dans  le 
mois  qui  suivra  la  clôture  de  la  vérification 
préfectorale. 

Les  modifications  apportées  à  l’état  nomi¬ 
natif  ci-dessus  seront  adressées,  chaque  an¬ 
née,  au  ministère  de  la  Santé  publique  dans 
la  première  quinzaine  du  mois  d’avril. 

ÜB  règlement  d’administration  publique, 
rendu  dans  les  trois  mois  après  la  promulga¬ 
tion  de  la  loi,  fixera  les  détails  de  ces  opéra¬ 
tions  de  vérification  ainsi  que  les  moyens  de 
justifier  des  titres  et  diplômes  dont  auront 
pu  être  dépossédés  les  médecins  et  les  den¬ 
tistes. 

Art.  7.  —  Tout  étranger  naturalisé  et 
muni  du  diplôme  d’Etat  de  docteur  en  mé¬ 
decine  :  • 

1“  Pourra  immédiatement  exercer  la  mé¬ 
decine  s’il  a  accompli  le  temps  légal  de  ser¬ 
vice  militaire  actif  ou  s’il  a  servi  dans  l’ar¬ 
mée  française  en  qualité-  d’engagé  volontaire 
au  cours  d’opérations  militaires  depuis  igij; 

2”  Pourra  exercer  la  médecine  seulement 
après  un  délai  légal  à  la  durée  du  service 
militaire  qu’il  n’aura  pas  accompli,  s’il  a 
été  exempté  totalement  des  obligations  mi¬ 
litaires  françaises  par  un  conseil  de  révision 
ou  partiellement  par  un  conseil  de  réforme, 
ou  si  la  loi  du  recrutement  ne  lui  est  pas 
applicable  en  raison  de  son  sexe,  ce  dÂai 
devant  partir  du  jour  de  l’obtention  du  di¬ 
plôme  ; 

3"  Pourra  exercer  la  médecine  seulement 
après  un  délai  égal  au  double  de  la  durée 
du  service  militaire  qu’il  n’aura  pas  accom¬ 
pli  si,  en  raison  de  son  âge,  il  a  été  dispensé 
de  la  totalité  ou  d’une  partie  du  temps  légal 
de  service  militaire  actif,  ce  délai  devant  par¬ 
tir  du  jour  de  l’obtention  du  diplôme  ; 

4°  Devra  subir  un  délai  d’attente  de  cinq 
ans  après  l’obtention  du  droit  d’exercer  pour 
remplir  les  fonctions  ou  emplois  de  médecine 
publique  déterminés  par  un  règlement  d’ad¬ 
ministration  publique.  Ce  délai  -de  cinq  ans 
ne  sera  pas  exigé  pour  les  médecins  qui,  en¬ 
gagés  volontaires,  auront  servi  dans  l’armée 
française  au  cours  d’opérations  militaires 
depuis  1914  ;  des  dérogations  pourront  être 
accordées  par  le  ministre  de  la  Santé  publi¬ 
que  pour  assurer  ces  services  dans  les  cas 
d’extrême  nécessité. 

Les  médecins  étrangers  autorisés  à  exercer 
leur  profession  en  France  avant  la  promulga¬ 
tion  de  la  présente  loi  continueront  à  jouir 
de  cette  autorisation.  Toutefois  ils  seront 
soumis  aux  disposition  de  l’alinéa  4°,  à  moins 
qu’ils  ne  soient  déjà  pourvus  d’une  fonction 
ou  d’un  emploi  de  médecine  publique. 

Seront  dispensés  du  délai  d’attente  prévu 
aux  alinéas  2°  et  3“  du  présent  article,  les 
étrangers  qui  étaient  en  cours  d’études  mé¬ 
dicales  le  21  avril  1933  et  qui,  avant  la  pro¬ 
mulgation  de  la  loi,  ont  demandé  leur  natu¬ 
ralisation  et  se  sont  mariés  à  des  Françaises 
ayant  conservé  leur  nationalité. 

Les  dispositions  ■  du  présent,  article  s’ap¬ 
pliqueront  aux  chirurgiens-dentistes. 

Art.  8.  —  La  loi  du  21  avril  igSS  sur 
l’exercice  de  la  médecine  est  et  demeure  abro¬ 
gée. 

Sont  en  outre  abrogées  toutes  les  disposi¬ 
tions  antérieures  contraires  aux  dispositions 
de  la  présente  loi,  en  particulier  celles  de 
l’arrêté  du  24  septembre  1919  du  commissai¬ 
re  général  de  la  République  à  Strasbourg, 
des  lois  du  3o  novembre  189a  et  10  août  igai, 
et  du  décret  du  5  juillet  1922,  ratifié  par  U 
loi  du  i3  décembre  1924. 
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Bst  sous  ses  quatre  formes  :  PURE,  CAFÉINÉE,  FHOSPBATÉE,  BITHIIVÉiE 
le  plus  ACTIF,  le  plus  CONSTANT,  le  plus  INOFFENSIF  des  OIVRÉTIQUÉS 

laboratoire:  de  la  SAXTHÉOSE:,  4,  rae  du  Roi-de-Sicile,  PARIS  C4-> 


Contre  TARTÉRIOSCLÉROSE  : 

à  l’Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  jasmin,  PARIS 


JUS  DE 
RAISIN 


NUITS-S^-GEORGES 
(COTE  DOR^ 
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GRAIVD  VOYAGE  MÉDICAL 


I  orsa 
I  ALTl 


EX  EUROPE  CEXTRAUE 

organisé  sous  le  patronage  de  “  rinrormateur  Médical  ” 
AUTRICHE  HONGRIE  ROUMANIE  YOUGOSLAVIE 


cal  ”  I 
AVIE  I 

iîîllif 


I^o<ci  l€Ê.  cHronolngtc  <fe  ce  magnifigue  vogagc  : 


19  Aoùl  :  Départ  de  Paris. 

20  et  21  Août  :  Visite  de  Vienne  et  de  la 
région  Viennoise. 

22  et  23  Août  :  Visite  de  Budapest. 

24  Août  :  Visite  de  Bucarest. 

25  Août  :  Sinaia. 

26  et  27  Août  :  Brasov. 

28  Août  :  Visite  de  Pitesti,  Bran  Rucar, 
Campulung,  Curtéa  de  Arges,  Ramniou, 
Valcéa  et  Govora. 

Un  horaire  plus  détaillé  de  ce 
est  envoyé  i 


29  Août  :  Visite  de  Horezu,  Calimanesti. 

30  Août  :  Visite  de  Piatra-Olt,  Baile-Her- 
culane. 

31  Août  :  En  bateau  sur  le  Danube,  traversée 
des  Portes  de  fer,  arrivée  à  Belgrad. 

T'  Septembre  :  Visite  de  Belgrad  et  voyage 
à  Zagreb. 

2  Septembre  :  Visite  de  Zagreb. 

3  Septembre  :  Départ  de  Zagreb  pour  Milan. 

4  Septembre  :  Milan-Paris, 
voyage  touristique  incomparable 
sur  demande. 


PRIX  A  FORFAIT  PAR  PERSONNE  ;  3.500  Francs 


CE  PRIX  COMPREND  ; 

1*  Le  voyage  en  2*  classe  pour  tout  le  trajet  en 
chemin  de  fer  et  1'*  classe  il  bord  i 

2*  Le  logement  et  la  pension  oomiplëte  (sans  bois¬ 
son),  dans  des  hôtels  de  .tout  premier  ordre  ; 

3*  Tous  les  repas  en  coure  de  route,  toutes  les 
ezonrsions  et  circuits  en  auto-oar  ; 


4“  Toutes  les  entrées,  taxes  de  séjour  et  pour¬ 
boires  obligatoires  ; 

6“  Les  services  d’un  guide  compétent  parlant 
français  : 

6”  Places  réservées  dan»  le  train. 

Lee  voyageurs  ont  la  possibilité  de  rentrer  indi¬ 
viduellement  à  Paris  à  partir  de  Milan.  Tous  ren¬ 
seignements  &  ce  sujet  sont  fournis  sur  demande. 


Pour  tous  renseignements  et  inscriptions,  s’adresser  à  l’«  Informateur  Médical  », 
111,  boulevard  Magenta,  et  aux  voyages  LUBIN,  36,  boulevard  Haussmann,  Paris. 


L’Hystérie  et  les  Fonctions 
Psycho-Motrices 

{Suite  et  fin  de  la  page  2) 

.Ainsi,  malgré  les  importantes, perturbations 
psychologiques  qu’ils  comportent,  les  syn¬ 
dromes  psycho-moteurs  (hystériques  ou  ca- 
tatonlques)  ont  leur  racine  dans  des  pertur- 
batlons  physiologlQues  du  système  nerveux- 
Iis  sont  subis  et  non  créés  artificiellement 
par  le  malade.  Ils  représentent.’  à  leur  base 
des  phénomènes  de  suspension  *ou  d’inhibi¬ 
tion  des  fonctions  nerveuses  les  .plus  élevées. 

Seulement  ces  phénomènes  ■‘patholo^ques 
représentent,  suivant  le  cas,  des  degi-és  dif¬ 
férents  :  dans  la  catatonie  la  .personnalité  est 
submergée,  les  fonctions .  psycho-motrices 
sont  mises  en  train  d’une  façon  incoerxible, 
ce  qui  donne  au  malade  l’impression  «  qu’il 
est  obligé  de  se  .tontriicter  malgré  lui  »  et 
favorise  par  suite  des  interprétations  déli¬ 
rantes  pour  expliquer  cette  «  prise  de  sa  vo¬ 
lonté,  de  cette  impression  d’influence  ». 
Dans  rhysté.rie,  la  personnalité  est  seule¬ 
ment  engourdie,  inhibée  ;  c’est  -pourquoi  la 
lutte  ne  s’établit  pa.s  contre  le  trouble  paüio- 
logqiue,  qui  reste  toléré,,  d’où  CStte  apparen¬ 
ce  .  de  complaisance  du  malade  vis-à-vis  de 
ses  troubles,  apparenoe  qui  a  donné  lieu  à 
certaines  conceptions  péjoratives  de  l’état 
mental  des  hystériques.  Mais  cette  défaillan¬ 
ce  de  l’action  volontaire  est  liée  à  une  .fati¬ 
gué  pliysiologique  ;  c’est  pourquoi -une  invi- 
goration,  une  -action  psy-chothéTapique  réta¬ 
blit  une  fonction  .seulement  etigourdi-e,  mais 
non  supprimée.  '■ 

-Cette  conception  repose  non  seulement  sur 
.telle,  ou  telle  interprétaiion  de  l’aspect  clini-, 
oue  des  hystériques,  mais  sur  .les  données 
combinées  des  explorations  psychologiques, 
et  physiologiques  ;  ces  dernièrès'  fhettent  no¬ 
tamment  .en  évidence  dans  l’hystérie  des 
irrégularités  curieuses  -do  l’influx  moteur 
volontaire,  et  les  courbes  électroiiiyographi- 
qùes  combinées  étroitemeint  -avec  l’observa¬ 
tion  de  l’état  mental,  mettent  bien  en  -évi¬ 
dence  l’inhibition  légère  de  la ,  personnalité 
consciente,  avec  cependant  la-,, conservation 
d’une  certaine  participation  dé'  cette  derniè¬ 
re  au  trouble  pathologique.  -Dans  là  catato¬ 
nie,  les  mêmes  investigations  mettent  en  évl- 
ilence  une  suspension  quasi-totale  de  l’in¬ 
flux  moteur  volontaire  rt'de  l’action  de  la 
■personnalité  -consciente.  Mais  entre  ces.  deux 
états,  -on  trouvé  toutes  les  transitions. 

Toutes  -ces  données  placent  dpne  le  pro¬ 
blème  de  l’hystérie  sur  le  physiologi¬ 
que  :  le  rôle  bien  condu,  au  rhoins  comme 
cause  -occasionnelle,  des  émotions  et  des 
conflits  affectifs  ne  va  nullement,  à  l’encon¬ 
tre  de  cette  -conception  physiologique.  Ces 
facteurs  ne  jouent  que  commqiiagénts  de  dé¬ 
pression  nerveuse  ét  s’associénf-  souvent  aux 
autres  -causes  physiques  -de  .dt|pression  ner¬ 
veuse '(intoxication’,  -  toxi-infecflo-h.)  sur  ■  un 
terrain  physique  et  psÿcimlqifique  particu- 

L’aut-eur  étudie  en  deraier  lieu  la  question 
de  la  thérapeutique  -de  l’hystérie. 

Il  souligne  d’abord  les  conséquences  capi¬ 
tales  pratiques  d’un  diagnostic  exact.  Il  s’élè¬ 
ve  -en  outre  contre  les  méthodes  brutales  trop 
souvent  employées,  et  surtout  contre  la  for¬ 
me  violente  qui  les  accompagne  injustement. 
Bien  que  le  torpillage  compte  4’ son  actif  de 
beaux  succès,  l’auteur  lui  préfère  la  psycho¬ 
thérapie  douce  favorisée  par  une  association 
médicamenteuse  scopolamin'e  ■  chloralose 
(Pascal,  Baruk). 

.  L’auteur  rappelle  les  résultats  de  ses  re¬ 
cherches  d’abord  physiologiques  et  expéri¬ 
mentales  (avec  Massant,  -de  Liège),  puis  en 
thérapeutique  humaine  relatives  à  ce  traite¬ 
ment,  qui  lui  paraît  constituer  la  thérapeu¬ 
tique  de  choix  de  l’hystérie.  11  en  expose  la 
technique. 

Il  souligne  enfin  tout  l’intérêt  d’aborder 
au  point  do  vue  psycho-phyqiologique  ces 
perturbations  des  fonctions  psycho-motrices 
en  neurologie  -et  en  psy-ehiâtrie. 


VOYAGES  D’ÉTUDES  MÉDICALES 


La  Direction  des  'Voyages  d’Etudes  Médi¬ 
cales  (Grands  V.  E.  M.)  qui,  créée  -il  y  a 
près  de  quarante  ans  par  Landouzy  et  con-  ■ 
tlnués  depuis  par  les  professeurs  Carnot, 
Rathery  et  Maurice  Villaret,  n’ont  jamais 
interrompu  leur  propagande  médicale  et 
scientifique  en.,  faveur  de  l’hydroclimatolo- 
gie  française,  vient  de  recevoir  de  l’Offic-e 
National  du  Tourisme  une  lettre  regrettant, 
en  raison  de  ses  -oharges  'budgétaires,  de  ne 
pouvoir  maintenir  la  subvention  qui  était 
jusqu’ici  régulièrement  allouée  à  ces  voya¬ 
ges. 

Dans  ce  moment  même  où  l’O.  N.  T.  re¬ 
fuse  à  l’Œuvre  -des  Grands  V  E.  M.  le  mo¬ 
deste  -crédit  qui  permet  aux  médecins,  non 
seulement  français,  mais  étrangers,  de  s’ins¬ 
truire  dans  nos  stations  thermoclimatiques, 
le  même  Office  a  voté  une  subvention  impor¬ 
tante  en  faveur  d’un  voyage  de  quelques 
médïscins  étrangers  en  France. 

Devant  cette  carence  et  cette  méconnais 
sance,  de  la  part  des  .Pôuvoirs  publics,  des 
intérêts  de  rhydroclimatologie  française, 
déjà  responsables  de  la  suppression  des  -pe¬ 
tits  V.  E.  M.  d’étudiants,  les  directeurs-  des 
Grands  ’V’.  E.  M-,  qui  -comprennent  tous  les 
professeur.s  d’hydroclimatologie  de  Franoe, 
se  voient  obligés  de  supprimer  momentané¬ 
ment  ces  voyages  -pour  lesquels  -ils  ont  sa¬ 
crifié  jusqu’ici  bénévolement  '  leur  temps, 
leur  santé,  leurs  vacances  et  leu-rs  ressour¬ 
ces. 

En  conséquence,  le  V.  E.  -M.  qui  vient 
d’être  annoncé  et  qui  devait  parcourir  les 
stations  des  Vosges,  de  l’Alsace  et  du  Jura, 
n’aura  pas  lieu  cette  année. 


Société  é’Oto-KhlDoTaryiisiilosie 

de  Paris 

Séance  du  20  juin  1935 

MM.  Tarneaud  et  René  Giroux.  —  SeptiüO 
Pyoérnie  d’origiiine  mastoïd-ien.iie.  Endocatél- 
te  secondaire  améliorée  par  l’ainÿgilalccio 
mie.  —  Les  auteurs  pré.sente-n.t  une  inalâds 
dont  rhistoire  cliiu-que  e'St  la  suivante  : 
.Amygdalite  ;  réchauffemoint  d’une  otite  chro¬ 
nique  gauche  ;  l.hro-mho-s-e  du  sinus  latéral 
d-e  la  jugulaire  -et  du  tronc  thyro-’Unguo-fa- 
cdal  ;  arthi’lte  e.t  poussée  de  rhumatisme  arti¬ 
culaire  aigu  avec  -emdoc-ai'dite  évolutive 
-Après  évidement  .p-étro-majsto'i’diien  et  iigaWe 
des  veines  cervicales,  la  .guérison  d'os  ma-, 
nifestaîions  auriculaires  fut  obtenue.  Les 
tr'oublês  articulaires  et  .endocard'itiques  .per- 
sistèrtnt.  L’amygdal-eotomie  s-e-ule  les  amé¬ 
liora  d’une  façon  définitive.  Cette,  obsma- 
tion  tout  -an  confirmant  rintérêt  -de.iexérœï 
amygd-alden-ne,  dans  l’endocardite  évolutive, 
souligne  lae’difficfulté  inbé-reiite  à  la  fixation 
optima  de  son  temps  opératoire. 

Discussion-  —  MM.  Tniffart,  Lacan  Saint- 
Guily,  Gi-raird,  -Grippon  de  La  Motte,  Dufqur- 
m-entel. 

-IL  Dufourmentel.  —  I.e-s  nouvéH-eé  teclml- 
qu-es’“opérat'Oires  dans  les  divisio-ns  palatineb, 
—  L’auteur  xapp-elle  les  quatre  nîéthodçs 
fondamentales  permettant  la  fermetaiire'  OiG 
divisions  palatines. 

1)  L’opération  de  Langenbeck  portant  sur 
là  m-uqueuse  opératoire  à  laquelle  BeUjffl, 
Billr.oth,.  Sebileau,  JaJ.aguier,  Elirma^u, 
Wolf  ont  apiporté  des  modifications. 

2)  L’o,pération  d-e  B-rophy  qui  porte  sur  les 
os-  -et  non  ■p;lus  sur  la  muqueuse;  ’ 

3)  L’opériaiüoin  d-e  Lanree  qui  consiste  j’re 

constituer  le  -palais  -en  deux  plans  nasal  et 
buiccal.  , 

4)  L’opération  de  Veau  -qui  reconstituf  les 
deux  plans  eh  utilisant  pour  le  -plan  supé¬ 
rieur  na-sal  la  muqueuse  périvomécri-eqme  et  ■] 
pour  le  plan  inférieur  buccal  deux  l-ambea'uï  ! 
à  ipédicule  ’  postérieur  ;  puis  la  masse  vélo- 
palatine  eet  suturée  en  un  bloc  par  un  point 
profond  (Suture  musculahe  de  Veau).  To.u-  ; 
tes  ces  méthodes  donnent  des  -résultats  par-  ! 
fois  excellents,  maiheureuis-ement  la  Brièveté  ] 
du  voile  du  palais  n’est  jamais,  corrigée  ' 
d’une  façon  com-plèfe,  la  voix  -reste  défec-  ] 
tueaise.  De  nombreux  auteurs  ont  cherotié  i  ' 
allonger  le  voile,  Ernst,  Dor, rance,  Gillies, . 
Rosenthal  et  Limberg  (Leningrad),  . 

L’auteu-r,  après  aïoir  fait  un  rappel  d’ana¬ 
tomie,  décrit  la  technique  opératoire  de  Lim¬ 
berg  qui  consiste  à  dé, placer  la  partie  -posté- - 
nieure  de  l’aile  interne  de  l’anophyse-pléïT-’ 
goide.  L’opération  se  pratique  avec  un  ci-’ 
seau  à  épauiame-nt,  -consiste  dans  la  .fracture’ 
de  la  -partie  haute  de  l’ail-e,  et  -pour  plus  de 
sécurité  l’auteur  termine  par  la  suture  mus- 
cùlaire;  de,  „  Veau.  Epfin  ,  .  -l'àuteWi; 

apipliqu-e  en  avant  dû  plan  V-ertébral  lii 
greffon  .cartilagineux. 

Discussion.  —  MM.  Tarneaud,  Grippon  de 
la  Motte. 

M.  Tarneaud.  ■—  Papill-omatos-e  du  larynx 
(vingt  années  d’observation).  —  Une  malade 
atteinte  de  papillomatomes  récidivants  du  | 
larynx  fut  trac-h-éotomisée  d’urgence  en  1916, 
puis  oip-éffée  par  voie  -endolaryngé-e  à  diver-’ 
ses  reiprls-es.  Depuis  1920  la  médication  ma¬ 
gnésienne,  seule  employé-é  -et  toujours  con¬ 
tinuée,  a  donné  d’intéressants  -réaultatt  ; 
état  géné.ral  -exoeillenit  ;  arrêt  du-  développe¬ 
ment  des  papi-Uomes  ;  réoup-ération  d’une 
voix  no-rmale. 

Discussion.  —  M.  Truftert. 

Le  Secrétaire  général  ;  ; 

Docteur  GRIPPON  de  la  MOTTE.  - 


Au  Parti  Social  de  la  Santé  Publique 

Le  Parti  Social  de  la  Santé  PuWiquei.rt —  .. 
10  juillet  1935,  sous  la  présidence  de  M,  Paul 
Jourdain,  ancien  ministre,  après  avoir  entendu 
les  rapports  du  docteur  Gleorges  Boye,  secréta' 
général,  sur  la  situation  morale  du  Parti  et 
docteur  Georges  Schrcitier,  vice-président,  sur 
«  Carence  de  l’Autorité  et  la.  Santé  PuWique 
réprouve  le  laisser-aller  qui  règne  en  France 
matière  de  santé  publique. 

1"  Le  P.  S.  S.  P.  demande  une  fois  de  pl 
que  le  fonctionnement  du  ministère  de  la  San 
publique  soit  assuré  par  des  «  techniciens 
comme  celui  de  tous  les  autres  ministères. 

Il  souhaite  que  le  ministre  de  la  Santé  pn-Wi- 
que  s’entoure  de  collaborateurs  préparés  et  qua¬ 
lifiés  pour  s’occuper  de  la  Santé  publique. 

2“  Le  P.  S.  S.  P.  demande  l’application  'rigou¬ 
reuse  des  lois,  arrêtés  et  ordonnances  qui  ré¬ 
gissent  en  France  la-  Santé  publique. 

3“  Pour  que  les  sanctions  indispensables  soient 
prises  et  appliquées,  le  P.  S.  S.  P.  demande,  no¬ 
tamment  à  Paris  et,  dans  les  grandes  villes,  la 
création  «  d'agents  de  police  sanitaire  >,  hom- 
ou  femmes,  spécialement  éduqués. 

Parti  Social  de  la  Santé  Publique,  dans  la 
le  séance,  a  émis  le  vœu  suivant  i 
r  un  décret-loi  en  date  -du'  25  juin  dernier 
ré  dans  le  «  Journal  Officiel  »  du  30  juin  sui- 
„  le  Gouvernement  a  établi,  au  «  profit  des 
bouilleurs  de  cru  »,  dans  tous  les  départements 
où  le  Conseil  général  aurait  pris  une  délibéra¬ 
tion  conforme,  la  liberté  -illimitée  pour  les  bouil¬ 
leurs  -de  cru.  C’est-à-dire  le  droit  légal  de  distil¬ 
ler,  sans  payer  aucun  impôt,  l’alcool  soi-disant 
destiné  à  la  consommation  familiale  qui  était, 
dans  la  législation  antérieure,  fixé  à  10  litres 
d’alcool  pur.  La  consomihation  de  l'alcool  ainsi 
encouragée  par  les  Pouvoirs  publics  va  donc  se 
trouver  accrue  d’une  manière  d’autant  -plus  dan¬ 
gereuse  qu’elle  sera  incontrôlable. 

Dans  ces  conditions,  le  P.  S.  S.  P.  croit  devoir 
.aire  entendre  sa  voix.  Il  demande  que  soit  con¬ 
sulté  le  ministre  de  la  Santé  publique  qui  doit 
être  en  France  non  seulement  le  ministre  de  la 
Santé  physique,  mais  encore  celui  de  la  Santé 
morale  et  que,  d’accord  avec  celui-ci.  soit  signé 
un  nouveau  décret  ramenant  à  la  législation  an¬ 
térieure  le  privilège  des  bouilleurs  de  cru,  dé¬ 
cret  qui  serait  plus  conforme  à  la  sauvegarde 
de  la  Santé  publique. 
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CONGRÈS  de  L’ENFANT  à  LA  MER  et  à  LA  MONTAGNE 
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(Photo  King,  Marsoille.) 

Du  groupe  de  Congressistes,  à  l’entrée  de  la  Clinique  Saint-Vital  (Mont-Caroux, 
Doyennes,  à  700  mètres  d’altitude)  au  dessus  de  La  Malou.  Au  premier  rang,  on 
reconnaît  M.  le  Professeur  Nobécour,  Membre  de  l’Académie  de  Médecine 


Le  premier  Congrès  de  l'Association  ipour 
Bde  des  radiations  solaire.s,  terrestres  et 
(Oiiniiiues,  a  .été  tenu  à  La  Malou,  du  15  au 
S  juillet,  sous  la  présidence  d’honneur  de 
«.Gaston  Doumergue  et  de  M.  le  professeur 
iEüière,  doyen  de  la  Faculté  de  médecine  de 
lïontpellier.  La  présidence  effective  du  Con- 
^ftfs  était  assurée  par  M,  le  professeur  Nobé- 
(jurt,  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris 
iitoire  des  maladies  de  l’enfance).  Les  vice- 
irésidonts  étaient  ;  les  professeurs  Leenhardt 
(ciiaire  des  maladies  de  l’enfance  à  la  Facul- 
iéo  Montpellier),  Giraud  (chaire  .de  patho¬ 
logie  à  la  même  Faculté),  .Piéry  (chaire  de 
ilimatologie  à  la  Faculté  de  Lyon),  Bollier 
IHysin),  professeur  honoraire  à  la  Faculté 
Lausanne. 

Lemaire  de  La  Malou,  le  docteur-  Cauvy, 
iteprésident  de  la  Fédération  des  Stations 
llermales  et  climatigues  françaises,  a  reçu 
te  congressistes  et  leur  a  adressé  les  sou- 
Ws  de  la  Sation  de  La  Malou.  Le  docteur 
D. Faure,  président  de  la  Société  Médicale 
liillMoral  Méditerranéen  et  directeur  des 
Mes  de  l’Association  organisatrice,  a  eîx- 
(ligué  les  buts  du  Congrès  :  il  s’agit  de  don- 
Kr  aux  ■  médecins,  aux  éducateurs  de  la 
hnesse  et  aux  familles  des  notions  claires 
«précises,  leur  permettant  de  guider  leurs 
«liants  dans  le  choix  du  climat  et  dans  la 
ntique  de  la  cure  d’air  et  de  la  cure  solai- 
»,  en  les  avertissant  des  erreurs  gu’il  faut 
lïiler  et  des  dangers  gu’elles  peuvent  pré- 
Bler.  Le  professeur  Nobécourt  a  ouvert  le 
Wgtès  en  exposant  l’importance  des  no¬ 
uons  climatigues  dans  l’éducation  àygiéni- 
ue de  l’enfant,  en  remerciant  le  maire  ©t  la 
immune  de  La  Malou  de  leur  accueil  cor- 
Èaleten  félicitant  le  docteur  M.  Faure  de 
1)11  initiative. 

1.0  professeur  Puech  (de  Montpellier),  a 
fèenté  ensuite  un  très  important  rapport 
«  le  climat  méditerranéen,  gui  fut  suivi 
fon  exposé  magistral  du  professeur  Giraud, 
t  <  Les  gradations  de  ce  -climat  jusgu’à  la 
Une  montagnarde  (.Alpes,  Cévennes,  Pyré- 
tfes)  >.  .  ■ 

■imidi.  les  congressistes  sc  rendirent  à  la 
(alion  héliothé'rapigue  du  Garoux  (altitude 
î'iin.),  où  ils  furent  les  hôtes  du  D''  Azema, 
boetcur  de  la  Clinigue  de  Saint-Vital.  Après 

•  déjeuner,  le  docteur  Molinéry,  ■  directeur 
«Etablissements  thermaux  de  Luchon,  ex- 
Ssa,  dans  un  rapport  précis  et  complet,  les 
SBérentes  ipes  parcourue's  en  vue  de  la 
Won  et  de  la  pro.pagation  des  Colonies 
fevacanoes  et  des  camps  thermaux.  Le  doc- 
tït  .4zema  donna  ensuite  les  caractéristù 
|î«s  climatigues  du  versant  médite'rranéen 
«Cévennes  et  le  docteur  Rauch  exposa  les 
Mtions  de  la  cure  climatique  des  enfants 
S!e  qu’elle  est  réalisée  à  Briatiçon.  Puis, 
b!  très  belle  excursion  permit  aux  voya- 
?ors  d’admirer  le  panorama  de  la  Méditer- 
5»ée,  des  Alpes,  des  Cévennes  et  des  Py- 
jiiées,  du  monument  'récemment  élevé  au 
ta-Caroux  (1.100  m.)  à  la  mémoire  de.s 
Wvains  Combattants.  Au  retour,  une  'récep- 
'ii  eut  lieu  au  Casino  de  La  Malou  où  lê-s 
Hgressistes  furent  les  hôtes  du  docteur  Mé- 
îfd,  présidC'nt  de  la  Fédération  Médicale 
Sténéeane,  et  du  docteur  Ferret,  p-résident 
I  Syildicat  d’initiatiye  de  La  Malou.  La 
’irée  fut  offerte  au  théâtre  du  Casino  muni- 
.'al,  jiar  M,  Bourelly,  son  directeur. 

iï  journée  suivante  fut  consacrée  â  l’au- 
Mon  des  ra'pports  du  professeur  agrégé 
'#és  (Montpellier),  sur  les  Bains  de  soleil: 

?  docteur  Saidman,  directeur  de  l’Institut 
■'ctiaologie  (Paris,  Alx-leis-Bains,  Vallau- 
L  sur  les  Connaissances  nouvelles  en  hé- 
("iliérapie  ;  du  docteur  M.  Faure,  directeur 
^Association  pour  l’Etude  des  radiations, 

*  les  radiations  anormales  du  soleil  et  les 
iSiiences  dites  cosmiques  ;  du  docteur  Jul- 
'j#  (Pau),  sur  l’Enfant  dans  le  climat  de 
**iiie  et  de  moyenne  altitude,  et  du  profe-s- 
^rRollieir  (Leysin),  sur  l’Enfant  à  la  haute 
Wilde.  Ce  dernier  rapport  fut  -présenté  par 
Mocteur  Leubat,  colla-borateiur  du  profes- 
pt  Rollier,  et  accompagné  de  la  projection 
'«a  très  beau  film  cinématographigue. 


En  outre,  au  cours  du  Congrès,  les  com¬ 
munications  suivantes  furent  présentées  : 
L’Enfant  dans  le  climat  breton  par  le  doc- 
tetir  Saint-Martin  (Carnac-Plage) ,  ;  les  Varia¬ 
tions  du  courant  air-terre,  par  M.  Charbon- 
noau,  de  l’Observatoire  de  Barcelone  ;  l’Ioni¬ 
sation  de  l’air  et  son  action  sur  les  étals 
pathologiques,,  par  le  docteur  Denier  (La 
Tour-du-Pin,  Isère)  ;  l’Electr-icité  atmosphé¬ 
rique  et  la  vie  par  le  D''  .Préoibrajensky,  de 
l’Institut  Pasteur  de  Paris  ;  l’Activité,^solaire 
et  les  réactions  psychomotrices  des  écoliers, 
par  M.  Persigout  ;  la  Cure  d’altitude  des 
enfants  à  Mégêve,  par  le  -docteiur  Rodet  ; 
ITnifluence  prédominante  de  la  vie,  au  grand 
air  dans  la  cure  climatique,  par  le  docteur 
Bertrand  (Saint-Parrès-les-Vaudes,  Aube)  ; 
les  Bains  de  soleil  et  leurs  dangers,  par  le 
professeur  Roffo  (Buenos-Ayres).  Cette  der¬ 
nière  communication  fut  lue  par  le  docteur 
Carratier,  secrétaire  dés  séances. 

Le  Congrès  s’est  terminé  par  la  décision 
d’ouvrir  une  deuxième  session  dans  Un  dé¬ 
lai  mihimuni  de'six  mois.  Briançon,  Chamo- 
nix  et  Nice  diit  été  proposées'  comme  siège 
éventuel  do  cette  seconde^réunion. 

Le  'Congrès  a  ensuite  statué  sur  les  vœux 
suivants  :  . 

1'  Vœu  du  docteur  Molinéry  de  demander 
aux  Assurances  sociales  de  fournir,  à  un  cer¬ 
tain  nombre  de  stations  thermales  e.t  clima¬ 
tiques,  les  ressources  nécessaires  pour  créer 
des  colonies  de  vacances  sanitaires  ou  cam'p 
thermaux  ; 

2°  Vœu  de  'M.  Persigout  sur  l’utilité'  d’ins¬ 
tituer,  dans  les  établissements  d’enseigne¬ 
ment,  une  collaboration  méd'lco-pédagoglquê 
plus  étroite,  avec  la  spécialisation  de  cer¬ 
tains  maîtres  et  certains  médecins  dans  le 
diagnostic,  et  -le  traitement  des  réactions 
anormales  ou  excessives  aux  influences  cli¬ 
matiques  et  météorologiques,  chez  les  en¬ 
fants  ; 

3“  Vœu  du  docteur  .Préobrajensky  (Paris), 
que  des  recherches  cliniques  et  expérimen¬ 
tales  soient  entreprises,  en  vue  de  Fulilisa- 
tion  de  l’électricité  organique  dans  le  traite 
ment  des  maladies  ; 

4"  Vœu. du  professeur  Rollier  (Leysin),  que 
l’éducation  et  l’instruction  des  enfants  sou¬ 
mis  pendant  un  long  temps  à  la  cure  de  so¬ 
leil  ne  soie'Ut  pas  négligées'  ; 

5”  Vœu  du  docte'ur  Péhu  (Lyon),  sur  la 
nécessité  d’établir  une  réglementation  de  la 
balnéation  et  de  l’exposition  au  soleil  (con¬ 
ditions  d’application,  nombre  et  durée  des 
séances,  etc...  )  ; 

6”  Vœu  du  professeur  Perrin  (Nancy),  que 
les  stations  balnéaires  et  climatiques,  ainsi 
que  les  centres  de  sports  d’hiver,  se  préoccu¬ 
pent  des  risques  que  l’exposition  excessive 
au  solC'il  peut  faire  courir  et  des  accidents 
i)ui.  peuvent  en  être  la  conséquence. 

L’Assemblée  décide  que  les  vœux  du  doc- 
leur  Péhn  et  du  professeur  Perrin  seront 
jointx  aux  vœux  déjà  exprimés  parla  Société 
Médicale  du  Littoral  Méditerranéen  dans  son 
assemblée  du  W  janvier  T935  et  par  la  Société 
d’Hydrologie  et  de  Climatologie  de  Paris 
dans  sa  séance  solennelle  du  14  mars.  Sur 
la  proposition  du  docteur  Uonnadieu  (de  Fré¬ 
jus),  il  est  décidé  que  des  démarches  seront 
faites  auprès  des  munici'palités  et  des  Syndi¬ 
cats  d’initiative,  pour  attirer  leur  attention 
sur  le  discrédit  qui  ne  manquerait  pas  d’at¬ 
teindre,  tôt  ou  tard  la  bienfaisante  coutumè 
de  l’exposition,  au  grand  air  et  au  soleil,  si 
ces  stations  ne  prenaie'Ut  pas  elles-mêmes 
l’initiative  d’empêcher  les  excès. 

L’asseimblée  approuve  ces  vœux  et  termine 
la  première  sfi.ssion  du  Congrès  en  laissant 
au  Comité  d’organisation  et  de  ’  direction, 
désormais  érigé  en  Comité  permanent,  le  soin 
de  s’entendre  avec  l’Association  pour  l’étude 
des  radiations  solaires,  terrestres  et  cosmi- 
(iues  afin  de  fixer  la  date  et  le  lieu  de  la 
session  suivante. 

N.  B.  —  Les  rapports  et  communications 
ainsi  que  le  compte  rendu  in  extenso  de  la 
première  session  du  Congrès  seront  publiés 
dans  un  Livre  spécial  de  la  revué  de  Cosmo- 
biolooie,  24,  rue  Verdi,  à  Nice. 
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INTRODUCTION  A  L’ETUDE  DES  SP.\SMES 

ARTERIELS,  PTOfesseuj  Maurice  Loeper. 

{Le  Progrès  Médical-) 

La  question  des  spasmes  artérleis  reette  à 
l’oirdre  du  jour  et  personne  n’en  méconnaît 
aujourdMiui  l’importance  dans  la  genèse  de 
certains  accidents  aigus  et  graves  dq&  mem¬ 
bres,  des  viscères  et  du  cerveau. 

Jadis,  on  invoquait  la  lésion  artérielle  «t 
on  en  .affirmait  la  resiponsabiliité  aiors  mê¬ 
me  qu’on  n’en  trouvait  pas  la  .preuve  anato¬ 
mique.  Actuellement,  on  -ne  voit  .guère  dans 
la  lésion  du  vaisseau  qu’une  cause  favori¬ 
sante,  capable  de  préparer  les  troubles,  de  les 
aggraver  plus  encore  que  die  les  déterminer. 

La  brusquerie  d’aiHeurs  avec  laquelle  ces 
troubles  apparaissent  lulalde  en  faveur  .de 
leur  'Origine  spasmodique  autant  que  leur 
habituelle  brièveté  let  Ton  .sait  que  l’artère 
est  sous  la  dépendance  du  système  sympaüii- 
çtue  et  que  l’excitation  de  ce  système  la  con¬ 
tracte  ou  l’obture  pour  plus  ou  mojns  long¬ 
temps. 

Les  mé-dicaments  et  médications  du  sym¬ 
pathique  se  sont  multipliés  natureUemient 
au  fur  et  à  mesiire  que  la  .pliysiologie  .de  ce 
nerf  se  précisait  et  que  s’accusait  .sa  respon- 
sabil.ité. 

Il  paraît  bien  acquis  que  le  spasme  peut  à 
lui  seul  et  à  coup  sûr  supprimer  pour  un 
temps  l’afflux  du  sang  dans  un  organe,  dons 
\m  muscle,  ou  dans  om  tissu. 

Il  est  certain  qu’il  peut  naître  so.us  l’in¬ 
fluence  d’une  émotion,  d’un  choc  nerveux 
aussi  bien  que  de  l’absorption  d’un  toxique 
ou  d’un  médicament.  On  a  même  dit  .qu’il 
pouvait  être  précédé  d’un  trouble  .digestif  et 
traduire  un  boul.eversement  humoral,  une 
ruipture  d’équilibre  ipibysicocbimique,  un 
clioc  .anaphylactiqnie.  .4  vrai'  dire,  il  naît  sur¬ 
tout  sous  Tinfluenoe  de  l’hypertension  et  les 
constatations  de  Pal,  vieilles  do  trente  ans, 
restent  d’actualité  et  leur  -exactitude  appa¬ 
raît  chaque  jour  plus  flagrante. 

Le  spasme  provoque  à  lui  seul  la  sidéra¬ 
tion  d’un  hémispihèpe,  d’un  lobe  cérébral  ou 
d’une  rétine  ;  il  suspend  la  fonction.  îiépati- 
que,  l’irrigation  du  cœur  ou  Télimi-nation 
rénale.  De  oet  arrêt  momientané  résulte  pour 
l’oirgane  une  inhibition  de  ses  fonctions 
immédiate  et  parfois  durable. 

Le  spasme  saisit  bruisquement  l’o-rgane  et 
y  fait  apparaître  une  crampe,  une  .doule-tor, 
une  .céphalée,  un  vertige.  Il  -est  comm-e.  un 
état  de  stupeur.  Il  -peut  faire  naître  la  lésion 
ou  diu  moins  le  phén.omène  moléoulaire  qui 
la  précède  ou  la  .■■réal.isie.  C’œt  alors  comme 
un  souvenir  persistant  de  l’inhibition  primi- 

Ainsi  l’angor,  ou  certaines  angors,  la  cons¬ 
tipation  et  la  crise  intestinale,  la  crampe  du 
mollet  et  l’impotence  fonetionnelle  du  mem¬ 
bre  inférieur  traduisent  en  clini-que  le  spas¬ 
me-  des  artères  correspondantes. 

Mais  U  faut  savoir  -que  les  spasmes  se  ipro- 
duisent  chez  des  prsdispo'sés  ;  que  beaucoup 
aitteiignent  des  artères  -déjà  malades.  Il  ne 
faut  pas  abuser  d’un  diagnostic  simpliste  ni 
y  voir  toujours  un  élément  de  .tr-anquidllfté’. 
La  répétition  d’un  spasme  sur  une  même 
artère  témoigne  à  coup  sûr  d’une  lésion  an¬ 
térieure.  Cette  lésion,  silenicieuse  jusque-là, 
appell©  le  spasme  ou  le  permet,  elle  peut  lé 
rendre  en  tout  -cas  plus-  grave  .et  permettre 
une  oblitération  durable  ou  définitive  .et  une 
nécrose  des  tissus.  .4insi  se  produit  plus  ou 
moins  tôt,  après  .des  crises  de  spasme  répé¬ 
tées,  la  gangrène  d’un  orteil,  le  ramollisse¬ 
ment  d’un  fai-deau  ou  l’infarctus  -du  myocar¬ 
de. 

La  p-harmacodynamie  a  mis  en  évidence 
toute  une  série  de  substances  spasmo-gènes, 
telles  que  par  ex-emple  i’ergotine,  la  tyraml- 
ue,  l’adrénaline.  Elle  à -fait  voir  aussi  que 
des  toxines  microbiennes  possédaient  une 
action  analo-gue.  Beaucoup  agissent  'par  Tin 
term'édiaire  du  sympathique  et  .provoquent 
le  spasme  en  ex-citant  ses  filets  ■  nerveux.  On 
dit  ces  substances  sympathicotropes  ou  mieux 
sympathl'comoméüques. 

Mais  il  en  est  qui  agissent  -directement  sur 
le  tissu  des  vaisseaux,  sur  leurs  fibres,  et 
que  Ton  doit  nommer  léiotoniques. 

Dans  la  première  catégorie,  on  range  sur¬ 
tout  T-adrénaline.  Dans  la  seconde,  on  peut 
placer  l’ergotamine,  cet  alcaloïde  de  Tergot, 
découvert  .par  Stoll,  et  dont  l'action  est  à  la 
lois  lélo-tonique  et  sym.patihicolytique,  ce  -qui 
peut  paraître  contradlofolre  ou  paradoxal. 

Les  m-eilleurs  miéd'icaments  antispasmodi¬ 
ques  seront  le  plus  souvent  des  sympathl- 
colytiqu.es  :  ils  paralyseront  le  sympathique 
ou  affaibliroat  son  tonus  comme  Tyohimbine, 
l’aoétylclho.lin.0,  comme  Tail  même  ;  -ce  se¬ 
ront  .aussi  des  hyDOtonl-ques  mueculaires, 
des  léiatoniques  comme  la  .trinitrine,  le  ben- 
zoate  de  benzyle,  le  nitrite  d’amyle,  les 
corps  nitrés  et  peut-être  la  papavérine  et  la 
'per.parine. 

L’lmpo.rtanice  du  sympathique  reste  pour¬ 


tant  p,r.édom.inante  et  les  spasmes  par  hyper¬ 
tonie  du  sympathique  sont  infiniment  fré¬ 
quents. 

Il  ne  faut  donc  pas  être  surpris  que  les 
chirurgien®  à  la  suite  de  Leriobe  et  de  ses 
élèves  aient  songé  à  traiter  le  spasme  arté¬ 
riel  par  la  résection  plus  ou  mo-ins  étendue 
du  symparthicfue  et  se  soient  passionfiés  pour 
cette  technlqu'e. 

LA  SYPHILIS  QUATERNAIRE  DE  L.4  PE4U 

ET  DES  MUQUEUSES,  par  J.  Nicolas  et  J. 

RoussEi.  —  (Le  Journal  de  Médecine  de 

Lyon.) 

On  a  rangé  sous  le  terme  de  syphiHs  qua¬ 
ternaire,  un  certain  nombre  de  manifesta¬ 
tions  survenant  .chez  des  syphilitiques  et  ré¬ 
sistant  au  traitement  (ancienne  parasj/pWlls 
de  Fournier).  Ce  groupe  comprenait- essen¬ 
tiellement  des  syphilis  quaternaires  nerveu¬ 
ses  (tabès  et  paralysie  gé-néral-e  .progressive), 
viscéral-es  et  aussi  cutanées  et  mi - 

Dans  ces  dernières  on  a  classé  - 

ment  la  léontiasis  sypliiUtiç[u.e,  le  rétrécisse¬ 
ment  du  rectum,  la  leucoplasde  waie  lin¬ 
guale  -et  buccale. 

Un  certain  nombre  de  ces  manifestations 
quaternaires  peuvent,  à  l’.heure  actuelle,  être 
dissociées  de  ce  groupement,  leur  résistance 
au  traitement  spécifique  ayant  plus  ou  r  ’ 
disparu,  tel  le  tabès,  'par  l’emploi  de 
cations,  récentes  beaucoup  plus  .actives. 

Nous  assistons  d’autre  .part  à  un  démem¬ 
brement  du  groupe,  du  fait  des  notions  étio¬ 
logiques  acquises  récemment  sur  la  cause 
vraie  de  certains  accidents  rapportés  jusque 
là  à  la  syphilis,  par  exemple  le  rétrécisse 
mènt  ano-rectal  résistant  au  traitement  aniti- 
syphilitique. 

Présidents  :  MM.  les  docteurs  'René  Chai- 
pentLer  (de  Neuilly-sur-Seine)  et  Ernest  De 
Craene  (,de  Bruxelles)  ;  Vice-président  ;  M. 
le  docteur  Crouson,  membre  de  l’Académie 
de  Médecine  (Paris). 

LES  INJECTIONS  AQUEUSES  DE  SOUFRE  ET 

D’IODE  DANS  LE  TR.4ITEMENT  DES  RHU¬ 
MATISMES  CHRONIQUES,  par  le  doctem.', 

Jacques  Dedet.  —  (Le  Bulletin  Médical.) 

Nous  avons  pensé  que  nous  devions  essayer) 
de  rendre-plus  aisé  le  maniement  de  la  mé¬ 
thode.  Depuis  quelques  années,  nous 
servo'ns  d’une  solution  où,  aux  sels  de  s- 

nous  avons  substitué  les  sels  de _ 

Nous  avons  tiré  de  cette  substitution  de 
breux  avantages. 

U)  Les  précautions  à  .prendre  pour  éviter  la 
sur  décoloration  sont  de  moindre  importance 
TexcèS'  de  la  solution  d’hyposulfite  de  mag" 
sie  (quoique  devant  être  dans  la  mesure  __ 
poissible  évité  quand  on  emploie  la  vole  intia-. 

musculaire  pour  ne  pas  augmenter  - 

tration  de  la  solution  à  injectei 
inconvénients  beaucoup  moindres. 

6)  L’injection  de  tétrathionate  de  magnésie 
est  indolore.  ^ 

c)  L’action  sédative  des  ions  magnésiens  est 
plus  grande  que  .celle  des  sels  de  soude  et 4j 
cette  action  sédative  s’ajoute  l’action  modifié 
catrice  spéciale  de  la  magnésie  sur  Téquilihre 
colloïdo-osmotique  sur  laquelle  Auguste  Lu¬ 
mière  vient  à  nouveau  d’insister. 

d)  La  dose  injectable  s’accroît  et  chaque  in¬ 
jection  peut  comporter  2  cm“  de  chaque  solu¬ 
tion,  soit  4  cm^,  soit  une  proportion  de  soufre 
dissimulé  de  2  centlgr.  6  ;  à  la  .cadence  de 
injection  tous  les  deux  jours. 

e)  Enfin,  la  solution  de  tétrathionate  de  ma- 
gn.ésie  peut  être  Injectée  par  voie  intraveineu  ’ 
se.  Celte  voie  permet  d’agir  dans  les  cas  ap¬ 
propriés  avec  plus  de  rapidité  et  plus  de  force.. 
De  .plus,  eUe  ouvre  un  champ  thérapeutique 
plus  vaste  à  la  solution  aqueuse  de  soufré  ei 
d’iode  qui  par*  cette  voie  s’est  montrée  avoir 
une  action  nette  sur  les  scléroses  vasculaires! 
et  sur  les  troubles  circulatoires  des  membree,* 
soit  par  action  à  distance,  soit  par  action  lo¬ 
cale  sur  les  veines  atteintes.  Il  y  a  une  métJio-: 
de  antisclérosante  locale  et  générale  gui  noua 
paraît  avoir  un  grand  avenir  ;  nous-Téludious 
à  l’heure  actuelle  et  nous  espérons  pouvoir  - 
publier  bientôt  les  résultats. 


L’auteur  rapporte  un  nouveau  es 
type  lolinique  d’adénopathie  iu 
il  a  fait  déjà  connaître  antériei,. 
très  Oibservations.  Il  s’agit  d’f 
cancéreuses,  qui  au  début,  au  m. 
évolution,  présentent  'des  canactèi™ 
inflammatoires  nets,  qui  les  fôirtüîrêiK 
Dour  des  adénites,  pour  de  véritables  buboi 
Ce  n’esit  qu’ultérieurement  que  les  signes  u 
ractéristiques  du  cancer  font  leur  appari¬ 
tion. 

De  tels  faits  sont,  loin  d’être  rares,  et  l’au¬ 
teur  signale  le  vif  iintérê.t  qui  s’attache  à  leur 
connaissance. 


Granules  de  CATILLOIW 

A  0,001  EXTRAIT  TITRÉ  de 


STROPHANTUS 


TOIVIQtJE  du  CŒUR  -  DIURÉTIQUE 

Prix  de  l'Académie  de  Médecine  pour  “  StrophtEntiMS  et  StropHantine' 
(  PARIS,  3,  Boolevam  St-Warttn  —  R- C 
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iffses  demandes  d’auionsation  de  dehii  de 
$m  el  de  sudslances  iniectatiles  d’origine 
inique  ont  eie  laites  a  rocadêmie  de 
lïieuecine. 


I,  Barrai,  pharmacien,  administrateur  délégué 
la  Société  parisienne  d’ISxpansion  ohimlQiue, 
me  Jean-Goujon,  à  Paris,  laboratoire,  12,  rue 
ft,  sous  la  direction  technique  de  M.  le  doc- 
.,,r  Cathoire,  demande  l’autorisation  de  débiter, 
lits  des  formes  nouvelles  d'application,  des  pré- 


']•  Un  vaccin  à  administrer  par  la  . _ 

-ij  sous  la  forme  d'ovules,  pesant  7  gr.  60  et 
Kitenaat  chacun,  dans  un  excipient  ■■ 


bacilles  pyocyaniques,  partiellement  lysées 
t  vieillissemeut  à  l’étuve  et  stérilisées  par 
luJaïe  a  ôS"  pendant  une  heure  ; 

'  0n  vaccin  à  administrer  par  la  voie  rectale 
B  la  forme  de  suppositoires  pesant  3  grammes 
ucntenant  ohacuu,  dans  un  exdpienit  fusible 
,  }S',  0  gr.  64  d’un  mélange  polymicrobieu,  ’ 
tiaa  composition  que  celui  dont  la 
fcUBCfe  oi-dessus  ; 

[  1  Une  préparation  à  administrer  par  _ 

jindetmiqne  en  vue  d’une  réaction  pour  le  diag- 


a  formule  est 


du  chancre  mou  et  constituée  , _  _ 

miorohienne  de  bacilles  de  Ducrey 
"  m  de  450  millions  de  corps  i 


h  Commission  des  Sérums,  après  enquête, 
jis  im  avis  favorable. 

1  le  docteur  Débat,  60,  rue  de  Montceau, 

X  e.a,i.oj,es  (Seine-et-Oise),  d 


jlpr  à,  l’éti 


rlsation  de  débiter  . 
iccin  pour  pansements,  préparée 

,  un  mucilage  végétal  95  p.  100  d _ 

ti,  obtenu  par  mélange  de  cultures 
partiellement  autolysées  par  long 


_ , - -  _  _  raison  de  _  .. 

rappositoire  pesant  3  grammes,  un  bouillon, 
Jn  obtenu  par  mélange  de"  cultures  microbien- 
i,  partiellement  autolysées  par  long  séjour  à 


ta  filtrat-vaccin  pour  instillations  vésicales 
pparé,  à  partir  de  souches  microbiennes,  d’ori- 
[iie  urinaire,  par  mélange  de  filtrats  de  cultu- 
,i  de  chaque  espèce  partiellement  autolysées 
■îr  séjour  de  deux  semaines  à  l’étuve,  puis  fil- 
iies  et  ohanffées  à  100*  pendant  trente  minutes. 
Oa  ovnle-vaccin,  pour  pansements  vaginaux, 
Wiaé  à  remplacer  une  laréparatiou  analogue 
jnloptsée  par  décret  du  4  août  1933,  et  dont  la 
aimsition  se  trouve  modifiée. 

'  Commission  des  Sérums  a  donné  un  avis 
able  à,  l'autorisation  de  débiter  ces  prépara- 


EoUand,  pharmacien,  directeur  des  Laho- 
Ciha,  119,  rue  de  I,a-Part-Dien,  à  Lyon, 
i  l’autorisation  de  débiter,  pour  le  traite- 
KBt  des  états  hémorragiques,  une  substance 
Üniable,  d’origine  organique  préparée  au  moyen 
extrait  total  de  sang  de  bovidés,  reoueil'li 
_  abattoirs. 

le  solution  injectable,  répartie  en  ampoules  et 
.  par  un  chauffage  à  100*  pendant  quinze 


_ _  de  l’extrait  hématique 

ré  par  traitement  approprié  du  sang  total 
..  ..atient,  par  centimètre  cube,  2  milligr.  5 
('titrait  correspondant  à  2  cc.  de  sang  frais. 


_  des  Sérums  a  _  _  _ 

ible  S,  l'autorisation. 

le  docteur  Roussel  (Société  des  Usines  < 


des  Laboratoires  français),  89, 

(Serche-Midi,  à  Paris,  laboratoire  à  Romainville, 
"  rae  de  ■  Noisy,  sous  la  direction  technique  de 
Pierre  Huchet,  pharmacien,  sollicite  l’autorl- 
[ica  de  débiter  des  solutions  injectables  pré- 
rées  à.  partir  d’extraits  de  glandes  d’origine 
..iiaale  prélevées  à  l’abattoir, 
b  Commission  des  Sérum,s  a  émis  un  avis  fa- 


N  VŒU  DE  L'ACADÉMIE 
■rnsiit  remploi  des  eaux  thermales  aux  buvettes 


des  sources 


L'.lcailémie  propose  : 

îommander  ipour  chaaue  station 

_ „'0  obligatoire  non  seulement  dans 

Intérieur  des  établissements,  mais  encore  à 
Jbord  des  souroes,  d’un  avertissement  met- 
le  public  en  garde  contre  le  danger 
e  cure  non  dirigée,  avertissement  dont 
avons  donné  le  texte  ,plus  lîaut. 

Dé  se  prononcer  en  faveur  d’une  limita- 
■■  mésurée  du  libre  usage  des  eaux,  étant 
.ndu  gue  cette  limitation  ne  pourra  con- 
itner  gue  certains  pratiiîues  ■hydrominérales 
«mmément  désignées,  et  gue  la  régleimen- 
" - Tû  spéciale  à  cbague  station. 


MOUVEMENT  DES  ÉPIDÉMIES 


Des  lettres  de  'MM.  les  Préfets  de  l’Aube, 
6  la  Meuse,  des  Hautes-Pyrénées,  de  la 
«ne-et-Loire,  de  la  Savoie,  signalant  des 
Si  de  lièvre  ondulante,  constatés  dans  des 
»Binunes  de  ces  départements. 

''s  rapports  de  MM.  les  Préfets  de  Maine- 
lire,  de  l’Oise,  de  la  Sarthe,  de  la  Ven- 
.  et  une  note  de  M.  le  Préfet  de  JPolioe  de 
Seine,  sur  des  eas  de  poliomyélile  signa- 
îdans  des  communes  de  oes  départements, 
lue  lettre  de  M.  le  iPréfet  de  la  Haute- 
«rne,  faisant  connaître  (ju’une  épidémie  de 
igeole  sévit  actuellement  dans  la  région 
Voisey-Melay-Neuville. 

M  notes  de  MM.  les  Préfets  de  la  Haute- 
TOe  et  de  la  Seine-et-Oise,  sur  des  cas  de 
■ititérie  constatés  dans  des  communes  de 
départements. 


UBONNER  A  L’INFORMATEUR 
Medical  c’est  se  meure  d’accord 
le  proverbe  qui  prétend  qu’on 
!  davantage  à  ce  qu’on  achète 
qu’à  ce  qu’on  vous  donne. 


^Gérant:  J.  CRINON 


J  U 


Un  concours  sur  titres  est  ouvert  pour  la  nomi¬ 
nation  d’un  médecin  spécialisé  chargé  du 
Dispensaire  Antituberculeux  d’Oran. 


Les  conditions  de  nomination  sont  celles 
prévues  au  'Rèiglement-ty.pe  des  dispensaire®. 

Le  titulaire  du  poste  devra  renoncer  à  faire 
de  la  clientèle.  Le  traitement  de  première  an¬ 
née  sera  de  38.000  francs  avec  augmentation 
de  2.000  francs  tous  les  2  ans  jusgu’à  .concur- 
renoB  de  46.000  francs.  Il  bénéficiera  en  outre 
du  quart  colonial  s’élevant  à  environ  9.500  fr., 
ce  qui  porte  le  ti'aitement  de  début  à  47.500 
francs. 

Les  demandes  des  candidats  accompagnées 
de  leurs  titres  et  références  .  devront  ■  être 
adressées  au  Comité  National  de  Défense  con¬ 
tre  la  Tuberculose,  66,  boulevard  Saint-Michel, 
Paris  (6«),  avant  le  1®'  septembre  1935. 


MINISTÈRE  DE  LA  SANTÉ  PUBLIQUE 
ET  DE  L’ÉDUCATION  PHYSIQUE 


COMMISSION  CONSUL-TATIVE 

II-  est  institué  au  ministère  de  la  Santé  publi¬ 
que  et  de  l’Eduoation  physique  une  commission 
consultative  chargée  de  l’étude  des  questions 
concernant  le  professorat  d’éducation  physique 
■  pour  les  établissements  d’enseignement  public  du 
deuxième  degré  et  l’organisation  de  l’école  nor¬ 
male  de  l’éducation  physique. 

Cette  commission  est  composée  ainsi  qu’il  suit  : 

Président  :  M.  le  professeur  Latarjet,  de  la  Fa¬ 
culté  de  médecine  de  Lyon,  membre  correspon¬ 
dant  de  l’Académie  de  médecine,  directeur  de 
l’Institut  d'éducation  physique  de  Lyon,  conseil¬ 
ler  technique  du  ministère  de  la  Santé  publique 
et  de  l’Education  physique. 

Membres  :  M.  le  docteur  Laugier,  professeur  du 
conservatoire  national  des  arts  et  métiers. 

M.  le  médecin  en  chef  de  la  marine  Thomas. 
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Traitement  dn  PARASITISME  INTESTINAL 


PAR  LES  PYRÉTHRINES 


E 


PERLES  &  GOUTTES 
Sans  confre-inc/ications.  Aucune  toxicité 


LABORAIOIRES  CARTERET,  15,  rue  d’Argcntenil 

PARIS 


ÛL 


Tanin  de  Fraisier  -  Sels  de  chaux  et  de  magnésie 

Tonique  --  Reconstituant  Recalcijiant 

!S  —  Pràuberculose 


Anémies  —  Brou 


et  des  Néphrites  Albur . . 

Cachets^pour^ adultes  --  ^Poudre  pour  enfants 


L’Informateui*  Médical  est  un 

journal  indépendant.  Il  Ta  prouvé. 


GRANULÉ  —  CAPSULES  —  INJECTABLE 
POMMADE  —  OVULES 

RHUMATISME  chronique 
ARTHRITISME 
PHARYNGITES 
Intoxications  Intestinales 

FURONCULOSE -ACNÉ  -  RHINITE 
URETR0-VA6INITES 

Laboratoires  ROBIN,  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS 


FICHE 

DE  THlRAPEUTIQUE  PRATIQUE 

Sulfate  de  Spartéine  :  C15  H26  N2' 
SO4  H2  +  5H2  O,  sel  cristallisé,  chi¬ 
miquement  pur,  préparé  à  partir  de 
la  Spartéine  du  genêt  (Sarothamnus 
scoparius). 

Action  cardiaque  démontrée  par 
de  nombreux  essais  physiologiques. 

PHARMACODYNAMIE 

la  Spartéine  ;  a)  soustrait  le  cœur  à 
toute  action  nerveyse  extrinsèque  (I)  ; 

b)  supprime  les  extrasystoles  physiolo¬ 
giques  et  pathologiques  (2)  ; 

c)  exerce  une  action  cardio-tonique 
marquée  (3). 

INDICATIONS  THÉRAPEUTIQUES 

1°  Régulateur  du  cœur  :  arythmies, 
palpitations,  névroses  cardiaques,  etc. 

2°  Cardio-tonic|ue  ;  maladies  infec¬ 
tieuses,  hyposystolie,  asystolie. 

Très  peu  toxique,  très  maniable,  ne  s’ac¬ 
cumulant  pas,  la  Spartéine  est  le  meil- 
leur  tonique  cardiaque  d’entretien. 

DOSES  :  0  gr.  10  à  O  gr.  25  ef  même  0  gr.  40  pro 
d/e  sous  forme  de  Granules  de  Spartéine  HOUDÉ, 
titrés  à  Ogr.  02  de  sulfate  de  spartéine  par  granule. 

I]  F.  MERCIER  et  L.  J.  MERCIER  C.  R.  Soc.  Biol.,  93 
(1925),  339  et  1468. 

(2)  DELAS  et  SOULA.  Arch.Int.  Physiol.,  25  (1925).  I. 

(3)  R.  ROGER.  Thèse.  Doct.Médecine.Tou\ouse{\927) 


VENTE  EN  GROS 


Laboratoires  HOUDÉ,  9,  rue  Dieu,  paris 


lmp.  SocDÉTÉ  DES  JouBNAux  ET  PUBLICATIONS  DU  CENTRE,  i8,  Tue  Turgol,  Lîmoges.  —  igSS. 


HEPATOaRNINE 

L  E  F  R AN  CQ 


LES  LABORATOIRES  DE  LA  CARMINE  LEFRANCQ,  32,  AVENUE  DE  METZ,  ROMAINVILLE.  SEINE 


TOUTES  LES  ANÉMIES 
CONVALESCENCES 
TROUBLES  DE  LA 
CROISSANCE 


SAVEUR  AGRÉABL 
TOLÉRANCE  PARFA 


ACTION  SYNERGIQ 
PAR  ASSOCIATION  D 
FOIE  DE  VEAU  FRAI 
ET  DU 

SUC  MUSCULAIRE  CR 


SANS  ADDITION  DE  SANG 


E  S 

de  10  c.c. 


ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


Le  numéro  :  50  centimes 


D'  CRI  NON,  Directeur 


ABONNEMENT; 

I  France,  un  an .  30  Ir. 

I  Bthanger,  un  an .  'TS  — 

te  Chèques  postani  :  PARIS  433-28 


E  ANNÉE  — 


r  111,  boulevaÊ*ti  Magonia  - 
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à  l’AOBNCE  FRANÇAISE  D’At 


L’ACTyâUTi  NiPOCâLi  ûi¥âlNIT  IL*ûiiliCTOF 


AU  CONGRÈS  DES  MÉDECINS  ALIÉNISTES  ET  NEUROLOGISTES  DE  LANGUE  FRANÇAISE  QUI  VIENT  DE  SE  TENIR  A  B 
Dgraphie  du  haut,  premier  rang,  de  gauche  à  droite  :  M.  Collet  (de  Paris),  M.  le  Pr  de  Moura  (Portugal),  M.  le  Pr  Puusepp  (Roumanie),  Dr  de  Craene  (Bi 


AU  CONGRÈS  DES  ALIÉNISTES,  A  BRUXELLES 


LA  PATHOLOGIE  DE  LA  BONTE 

Par  Al.  le  Docteur  René  CHARPENTIER.,  Président  du 


En  modifiant  le  caractère,  la  maladie  peut 
l’améliorer.  Elle  peut  aussi  donner  naissan¬ 
ce  aux  manifestations  de  la  Bonté.  Pour  le' 
montrer,  il  suffira ,  dans  le  champ  immense 
de  la  .Bonté,  de  glaner  au  passage  des  faits 
épars  connus  de  tous.  Dans  cette  moisson 
généreuse,  nous  ne  recueillerons  gue  des 
fruits  malades.  Et,  de  la  pathologie  de  la 
Bonté,  nous  détacherons  seulement  un  court 
chapitre  consacré  à  la  Bonté  pathologique- 
Pour  être  à  l’abri  du  reproche  d’interpréta¬ 
tion  tendancieuse,  nous  ne  re.tiendrons  gue 
des  faits  rapportés  .par  d’autres.  Nous  nous 
garderons  de  ces  pièges  attirants  gue  sont 
les  exemples  puisés  dans  les  romans.  Au¬ 
cune  fiction  ne  saurait  égaler  la  richesse 
de  notre  expérience  professionnelle. 

11  n’y  a  de  vraiment  bons,  disait  Emile 
Augler,  .gue  les  gens  bien  portants'  ;  voyons 
cela  d’un  peu  plus  près.  Pour  plus  de  com¬ 
modité,  et  parce  que  le  temps  nous  presse, 
nous  rangerons  les  faits,  en  ces  quatre  vas¬ 
tes  catégories  isyndromigues  .qu’utilisait  si 
volontiers  Ernest  Dup.ré  :•  .débilités,  démen¬ 
ces,  déséquilibres,  délires,  ce  cadre  schéma¬ 
tique  ayant  simplement  pour  but  d’ordon¬ 
ner  une  présentation  succincte  fet  rapide. 

C'EST  UN  TRUISME  QUE  L’AVEUGLE 
BONTE  DÛ  DEBILE 

Si  nous  devions  mouri.r,  disait,  .à  l’Acadé- 
mi.e  Française,  Maurice  Barres,  .ce  serait  de 
la  sottise  de  nos  .gens  d’esprit,  mais  nous 
somm-es  sauvés  par  les  simples  et  les  muets. 
Ils  continuènt  de  sé  .dévouer  en  dé.pit  .des 
sophistes  qui  leur  conseillent  de  se  réserver. 
Ce  dévouement  des  âmes  simples  n’est  pas 
sans  .grandeur.  Si,  comme  le  met  .en  lumiè¬ 
re  le  .professeur  Aug.  Ley,  le  développement 
de  rintelligenoe  e.st  nécessaire  chez  r.enfant 
pour  lui  .permettre  d’atteindre  un  stade 
altruiste  désintéressé,  l’observation  courante 
montre  que  chez  l’adulte  ce  développement 
intellectuel  n’a  sans  .doute  pas  besoin  d’être 
considérable.  Lorsque  le  langage  populaire 
■fait  cette  remarque,  «  il  est  bête  à  force 
d’être  bon  »,  .ce  n’est  là  qu’une  association 
d’épithètes  ■  ordonnée  avec  politesse. 

Dans  des  circonstances  favorables,  la  fai¬ 
blesse,  la  suggestibilité  .pa.tbolo.gique,  la  do¬ 
cilité  puérile  qui  accompagnent  habituelle¬ 
ment  la  bonté  des  débiles  peuvent  se  tra¬ 
duire  en  résultats  heureux.  Il  n’en  est  pas  . 
toujours  ainsi.  .Souvent  mise  en  jeu  par  la 
vanité,  la  bonté  de  ces  suj.ets  les  met  .par¬ 
fois  à  la  .merci  d’ave'ntures  dans  lesquelles 
ils  se  laissent  entraîner,  '  compromettant 
sans  raison  leur  patrimoine,  et  le  bonheur 
de  leur  famille.  Rien  n’est  plus  rare,  écri¬ 
vait  La  Rochefoucauld,  que  la  véritable  bon¬ 
té  ;  ceux-là  même  qui  croient  en  avoir  n’ont 
d’ordinaire  que  de  la  complaisance  ou  de 
la  faiblesse.  Il  disait  encore  :  d  La  vertu 
n’irait  pas  .si  loin  si  la  vanité  ne  lui  tenait 
compagnie.  » 

L’eocploitation  de  la  bonté  pathologique 
des  débiles,  de  leurs  idées  .de  satisfaction, 
de  leurs  ambitions  inintelligentes,  peut  abou¬ 
tir  à  des  donations,  à  des  iestam.e.nts  injus¬ 
tifiés,  souvent,  multiples,  successifs  et  par¬ 
fois  contradictoiires.  Il  en  est  très  souvent 
d’attaqués  en  Justice. 

L’exercic-e  efficace  de  la  bonté  est  un  art 
moins  facile  qu’on  rie  le  croit.  Il  ne  saurait, 
en  tous  cas,  se  passer  sans  danger  d’un  ju¬ 
gement  sain.  La  charité,  a  .dit  Cuvier,  a 
aussi  son  génie. 

APRES  L’. AVEUGLE  BONTE  DÛ  DEBILE, 
LA  BONTE  FACILE  DU  DEMENT 
Non  pas  que  les  déments  soient  toujours 
bons.  Indifférent,  égoïste  .et  avaxe,  le  dément 
sénile  ou  le  dément  par  lésion  circonscrite 
du  cerveau  ne  sauraient  être  cités  comme 
des  exemples  .de  bonté.  Celle  qu’ils  manifes¬ 
tent  parfois  en  paroles,  ou  en  actes,  patho¬ 
logique  assurément  autant  qu’inhabituelle, 
n’en  mérite  que  davantage  d’être  rappelée. 
On  en  trouverait  d’assez  nombreux  exem¬ 
ples,  telle  la  dém.ente  sénile  dont  Faguet 
rapporte  l’observation  et  qui,  fille  de  David 
©t  reine  des  Cieux,  voulait  laisser  par  tes¬ 
tament  plusieurs  millions  à  ses  médecins. 
Tel  encore  l’hémiplégique  cité  nar  Foville 
et  qui  se  disait  envoyé  '  par  l’impératrice 
pour  faire  des  heureux.  On  aperçoit  ici  l’in¬ 
fluence,  sur  un  fond  démentiel,  de  l’excita¬ 
tion  ou  du  délire.  Il  n’en  est  pas  de  même 
dés  cas  de  démence  sénile,  dans  lesquels  en 
dehors  de  tout  délire,  mais  sous  l’influence 
d’une  démence  aussi  profonde  que  souvent 
méconnue,  une  donation,  un  .testament  sont 
la  marque  d’une  bonté  qui  s’ignore.  Ré, gis 
a  bien  raison  de  dire  que  ces  captations 
sont  monnaie  courante  dans  tous  les  mi¬ 
lieux,  dans  toutes  les  classes,  sous  toutes 
les  formes. 

C’est  assurément  dans  la  .paralysie  géné¬ 
rale  que  l’on  trouve  le  type  de  la  bonté  dé¬ 
mentielle.  La  .générosité  illimitée  de  ces  ma¬ 
lades  n’est  pas  qu’en  paroles.  Les  exemples 
les  plus  frappants  se  p.résentent  au  début 
de  la  maladie  et  contrastent  souve'Ht  avec 
les  habitudes  antérieures  du  suiet.  li  faut  y 
voir  l’effet  de  la  diminution  du  jugement, 
de  la  faiblesse  de  la  volonté  et  des  modifi¬ 
cations  du  ton  affectif.  D’où  des  largesses, 
des  cadeaux,  des  aumônes,  des  prêts,  des 


donations,  des  abandons  de  créances,  des 
signatures  de  complaisance,  des  testaments, 
des  promesses  inépuisables...  Sortant  d’un 
magasin  de  couture  où  il  vient  de  faire  une 
commande  .de  800  francs,  grosse  somme 
.pour  l’époque,  un  malade  de  Paul  Garnier 
et  Dupré  donne  à  un  inconnu,  rencontré 
dans  la  rue,  une  liasse  de  titres  au  porteur, 
représentant  toutes  ses  économies.  Un  ma¬ 
lade  de  Ritti  voulait  signer  à  ses  médecins, 
pour  les  enrichir,  des  bille.ts  d’une  valeur 
de  plusieurs  millions. 

Les  idées  délirantes  interviennent  pour 
une  part  dans  cette  générosité.  <3ue  ne  .pour¬ 
rait  donne.r  un  malade  dont  la  cqlonne  ver¬ 
tébrale  se  hausse  à  volonté  jusqu’aux  as¬ 
tres,  dont  les  excréments  sont  en  or„  ou  les 
organes  en  diamant  ? 

Christian,  Pactet,  Vigouroux  ont  montré 
qu’il  ne  faudrait  pas  considérer  comme  un 
do-gme  la  bienveillance  de  ces  malades. 
Mais  elle  est  assez  fréquente,  et  trop  con¬ 
nue,  pour  nous  arrêter  davantage.  Ainsi 
que  nous  venons  de  lé  voir,  cette  bienveil¬ 
lance,  cette  bonté,  ce.tte  générosité,  ne  sont 
pas  toujours  purement  verbales.  L’impulsi¬ 
vité  et  l’absence  de  critique  font  que  Pacte 
suit  de  près  l’idée,  quand  elle  est  .réalisable. 
La  malade  de  Dericq,  dont  iM.  Dupain  a 
rapporté  Thistoire  en  1889  à  la  Société  mé- 
•  dico-psycbologique,  avait  réellement  soulagé 
des  misères  en  dissipant  sa  fortune.  C’était 
pour  montrer  qu’il  était  plus  riche  que  Dieu 
et  Grand  Duc  de  France. 

Au  cours  -de  l’ataxie  locomotrice  on  a  si¬ 
gnalé  des  faits  de  dévouement  qui  .porte.nt 
également  la  marque  de  l’affaiblissement 
intellectuel.  C’est  ainsi  qu’une  malade  de 
Juquelier  voulait  magnétiser  les  pe.rsonnes 
sur  le  point  de  succomber  à  leurs  mauvais 
penchants.  De  crainte  qu’on  ne  jette  des 
bombes  sur  un  .chantier  de  la  Ville  de  Paris, 
elle  monta  la  garde  dans  la  rue  pendant 
une  nuit  entière. 

IL  EST  D’AUTRES  ETATS  ORGANIQUES, 
TQXIQUES  PAR  EXEMPLE,  OU  DES  ACTES 
DE  BONTE  PATHOLOGIQUE  PEUVENT 
ETBE  OBSERVES 

L’alcoolique  peut  en  présenter,  soit  qu’il 
s’agisse  d’un  ivrogne  ayant  «  le  vin  bon  », 
soit  que  l’on  ait  affaire  à  un  alcoolique 
chronique  plein  d’obligeance  et  de  , préver 
nance  comme  il  s’en  trouve.  La  bonté  des 
alcooliques  est  trop  souvent  une  dangereu¬ 
se  bonté  En  plein  cauchemar,  croyant  sa 
maison  en  flammes,  une  alcoolicrue,  dont  le 
ça, s  a  été-  rapporté  par  Buoknill  et  Tuke,  vou- 
,  lut  sauver  son  enfant  et  le  jeta  .par  la  fe¬ 
nêtre,  d’àilleurs  fermée,  à  travers  les  vitres. 
Tenter  de  .sauver  ainsi  une  vie  que  rien  ne 
menace,  même  au  péril  imaginaire  de  la 
sienne,  est  assurément  un  acte  de  dévoue¬ 
ment  regrettable. 

L’état  mental  de  certains  malades  tels  que 
les  épileptiques,  les  Choréiques,  les  basedo- 
wiens,  est  avant  tout  caractérisé  par  de  l’ins¬ 
tabilité.  A  certains  moments,  ils  peuvent 
manifester  une  bienveillance  et  une  généro¬ 
sité  aussi  enthousiastes  que  passagères,  en 
opposition  avec  l’impulsivité,  la  malignité 
ou  la  malfaisance  qu’ils  présentent  trop  sou¬ 
vent. 

LA  FANTASQUE  BONTE 
DES  DESEQUILIBRES 
Le  caractère  pathologique  de  la  bonté 
morbide  du  déséquilibré,  ■  en  effet,  n’appa¬ 
raît  pas  toujours  aussi  grossièrement  que 
celui  de  la  bônté  démentielle.  Dans  la  dé¬ 
mence,  les  manifestations  bienveillantes  ne. 
traduisent  pas  toujours  avec  évidence  l'affai¬ 
blissement  intellectuel  dont  elles,  relèvent. 
.\u  début  les  modifications  du  caractère  sont 
parfois  interprétées  par  l’entourage  comme 
un  événement  heureux.  Mais,  les  pro'grès  de 
la  démence  s’accentuant,  les  mesure.s  oppor¬ 
tunes  sont  .prises. 

Au  contraire,  et  comme  la  bonté  du  .débile, 
la  bonté  pathologique  du  déséquilibré  s’exer¬ 
ce  librement.  Elle  est  de  tous  les  jours  -et 
revêt  .toutes  les  formes.  V.  Magnan,  dont  il 
y  a  quelques  semaines  nous  commémorions 
le  centenaire,  a  bien  décrit  dans  ses  leçons 
cliniques  l’état  mental  de  ces  êtres  exagérés, 
exaltés,  impressionnables,  versatiles,  impul¬ 
sifs,  dont  l’enthousiasme  peut,  de  façon  im¬ 
prévue,  s’aiguiller  vers  le  Mal  ou  vers  le 
Bien,  dont  l’intelligence,  .souvent  vive,  peut, 
aven  la  même  ardeur,  se  donner  à  de  nobles 
taches  ou  à  de  mauvaises  actions.  Après 
avoir,  écrit  Jules  Fabret,  scandalisé  le  mon¬ 
de  par  l’excès  de  leur  faute,  ils  l’étonnent 
par  l’éclat  de  leur  conversion.  La  dés.har- 
inonie  intellectuelle  et  morale  qui  les  carac¬ 
térise  est  à  la  base  de  leurs  actes  et  de 
leurs  sentiments  exagérés  de  compassion, 
de  pitié,  de  miséricorde. 

Tous  les  médecins  la  connaissent  bien 
cette  encombrante  bonté  du  déséquilibre 
impulsif.  Com.bien  de  fois  n’en  sommes-nous 
.pas  sciemment  complices  I  Elle  vient  frap¬ 
per  à  notre  porte,  solliciter  notre  concours 
pour  des  malades  qui  ne  le  demandent  pas, 
pour  des  œuvres  rui  s’effond.rent  .ensuite 
comme  .des  châteaux  de  cartes.  Souvent,  en 
effet,  la  charité  s’exerce  par  le  recours  au 
■dévouement  des  autres,  et  ce  moindre  effort 
de  la  bonté  s’adresse  tout  naturenemenf  a 


la  bonté'  .professionnelle  du  médecin  qui  .ne 
saurait  se  refuser.  Car,  il  y  a  aussi  des  bon¬ 
tés  professionnelles.  Que  d’œuvres  d’assis¬ 
tance  sont  gênées  ou  troublées  dans  leur 
fonctionnement  par  l’activité  inop.portune, 
brouillonne,  et  parfois  malfaisante,  de  désé¬ 
quilibrés  qui,  sous  le  tnasque  .doucereux  de 
ta  bienfaisance,  cherchent  la  satisfaction  de 
lem-  vanité  ou  de  leur  besoin'  d’autorité. 

Dans  une  étude  sur  les  Sauveteurs,  publiée 
en  1904  dans  les  Annales  Médico-Psycholo¬ 
giques,  Martial  'Vergnolle  a  bien  mis  en  lu¬ 
mière  que  ceux  qui  exposent  leur  vie  pour 
sauver  des  inconnus,  donnant  ainsi  témoi¬ 
gnage  de  'Courage  et  de  dévouement,  n’ac- 
compllssent  pas  toujours  un  acte  libre,  dé¬ 
libéré.  A  côté  du  .dévouement  magnifique, 
réfléchi,  d’admirables  sauveteurs,  il  est  des' 
actes  franchement  pathologiques  que  le  pu¬ 
blic  ne  distingue  pas  toujours.:  N’est-ce  pas 
une  folle  téméraire  que  celle  de.  ce  déséqui¬ 
libré  Impulsif  qui,  «  n’écoutant  que  son  cou¬ 
rage  »,  dit  le  langage  populaire,  s’élance 
impulsivement  dans  une  fournaise,  se  jette 
à  l’eau  sans  savoir  nager,  se  précipite  sans 
avoir  l’habitude  des  .chevaux  .à  la  tête  d’un, 
cheval  au  galop.  Impulsion  accid.ente.lle  que 
favorise  souvent  une  légère  excitation 
ébrieuse.  Imprudente  victime  de  son  inutile 
bonté,  le  maladroit  n’aboutit,  en  cette  pa.ro- 
die  de  sauvetage,  qu’à  alourdir  la  tâche  dé¬ 
jà  si  ardue  des  véritables  sauveteurs. 

BONTE  PATHOLOGIQUE  ENCORE,  L’AN¬ 
GOISSANTE  BONTE  DES  PSYCHASTHE¬ 
NIQUES  SCRUPULEUX  ET  PHOBIQUES 
Vivant  dans  la  crainte  de  faire  le  mal,  de 
porter  tort  à  autrui,  leur  vie  anxieuse  est 
une  perpétuelle .  torture.  De  même,  celle  de 
certains  hypocondriaques  dont  l’hypocondrie 
s’étendant  à  l’entourage  veille  avec  une 
fa.tigante  exagération  sur  leurs  enfants, 
leurs  parents,  leurs  amis. 

La  pitié,  écrit  Descartes  dans  «  les  passions 
de  l’Ame  »,  est  une. espèce  de  tristesse  mê¬ 
lée  d’amour  ou  de  bonne  volonté  envei’s ,  ceux 
à  qui  nous  voyons  souffrir  quelque  mal  .du¬ 
quel!  nous  les  estimons  indignes.  Adler  a  in¬ 
sisté  sur  l’analogie  de  la  pitié  qui  nous 
nousse  à  souffrir  de  la  souffrance  .d’autrui 
avant  même  qu’elle  se  déclare  avec  l’angois¬ 
se  des  .phobies,  de  l’agoraphobie  par  exem¬ 
ple.  Il  a  souligné  l’importance  du  sentiment 
d’infériorité  chez  ces  déséquilibrés  obsédés, 
capables  à  la  fois  de  méchanceté  .et  .des  plus 
grands  sacrifices  dont  Pierre  Janet  a  .si  bien 
mis  à  nu  le  sentiment  d’inconjplétntle.  Pour, 
Adler,  le  sentiment  d’infériorité  exige  une' 
compensation  qui  sera  l’exaltation  du  .senti¬ 
ment  de  personnalité.  Ainsi  naît  le  désir  de 
puissance.  Une  apparence  de  désintéresse¬ 
ment  recouvre  toutes  les  formes  de  l’égoïs¬ 
me.  La  générosité  du  suje.t  n’a  d’autre  but 
que  de-  l’aider  à  réaliser  sa  «  volonté  de  - 
puissance  ».  Faisant  semblant  de  donner,  il 
est  en  réalité,  .conclut  Adler, ,  celui  qui  don¬ 
ne  le  moins  .et  celui  qui  reçoit  le  plus. 

LA  DORONMANIE  OU  IMPULSION 
A  FAIRE  DES  CADEAUX 
Elle  est  d’observation  courante.  Uemoinè 
et  .Maurice  Page  ont  rapporté  en  1905,  dans 
les  Annales  médico-psychologiques,  l’obser¬ 
vation  d’une  jeune  femme,  dont  le  désétjui- 
libre  s’accompagnait  de  crises  d’hysté-rie,  et 
qui,  depuis  l’âge  de  16  ans,  couvrait  de  ca¬ 
deaux  sa  famille;  ses  amis,  leS  amis  de  son 
mari,  ses  médecins.  'Les  auteurs  ont  noté 
le  caractère  obsédant  de  l’acte  impérieux, 
précédé  d’angoisse  et  suivi  de  soulagement. 
A  tel  point  que,  sortie  sans  portet-mbnnaie 
pour  être  certaine  de  n’acheter  aucun  ca¬ 
deau,  la  malade  revenait  en  courant  cher¬ 
cher  de  l’argent  à  son  domicile. 

V.  Magnan  a  montré  comment,  chez  les 
déséquilibrés,  l’amour  de  l’animal,  s’^exagé- 
rant  sans  cesse,  arrive  à  détruire  peu  à  .peu 
les  affections  les  mieux  enracinées  et  à  .s’é¬ 
tablir  sur  leurs  ruines  avec  l’opiniâtre  fer¬ 
meté  de  l’idée  obsédante. 

CERTAINS  DESEQUILIBRES,  PRIS  DE 
PASSION  POUR  L’ANTIVIVISECTION- 
NISME,  NE  PEUVENT  SUPPORTER  LA 
VUE  D’UNE  OIE  QU’ON  EGORGE,  MAIS 
APPLAUDISSENT  TRIOMPHALEMENT 
A  LA  NOUVELLE  QUE  LEUR  ADVER¬ 
SAIRE  S’EST  RUINE  A  LA  BOURSE 
Qu’on  ne  se  ménrenne  pas.  Je  suis,  pour 
ma  part,  un  .grand  ami  des  bêtes.  Défendre 
les  animaux,  c’est  apprendre  à  l’homme  la 
pratique  de  la  bonté.  Je  suis  heureux  .de 
rendre  publiquement  hommage  à  l’activité 
bienfaisante  de  la  Société  protectrice  des 
animaux.  Pendant  les  jours  tragiques  de  la 
Révolution  française,  Condorcet  éorivait  à 
sa  fille  :  «  Sois  bonne  envers  tout  le  monde, 
même  avec  les  animaux,..  » 

Mais,  avant  l’animal,  fait  observer  Ma¬ 
gnan,  l’homme  doit  aimer  ses  semblables. 
Le  proverbe  franc-comtois,  cité  par  Féré, 

«  ami  des  bêtes,  ennemi  des  hommes  »,  ne 
trouve  confirmation  que  dans  la  pathologie. 

Traiter  les  animaux  comme  des  .divinités, 
comme  des  bêtes  sacrées,  leur  sacrifier  d’im¬ 
périeux  de'Voirs,  porte  la  marque  du  désé¬ 
quilibre.  Pendant  huit  années,  une  obsédée 
de  55  ans,  dont  le  professeur  Pierre  Janet 
nous  a  conté  l’histoire,  se  .privant  de  tout 
pour  son  .chat,  lui  laissp,nt  ses  aliments 
parce  que  les  morceaux  pris  dans  son  as¬ 
siette  étaient  ceux  que  la  bête  préférait, 
n’osa  ni  sortir  ni  voyager  dans  la  crainte 
que  cet  animal  ne'  souffrît  à  son  départ. 


Congrès 


Couchant  avec  lui,  elle  n’osait  .pas  bouger, 
la  nuit,  de  peur  de  le  réveiller.  .Pourtant 
lorsque  le  Chat  mourut,  âgé  .de  '16  ans,  elle 
fut  en  proie  au  désespoir  et  au  remords 
d’avoir  gardé  cette  bête  à  l’appartement  au 
lieu  de  l’avoir  .fait  vivre  dans  un  jardin. 

Dans  son  étude  clinique  des  obsessions  et 
impulsions  morbides,  Mlle  -Robinovitch,  de 
New-York,  a  rapporté  le  cas  d’un  enfant  de 

10  ans,  interné  à  la  Colonie  de  Vaucluse.  Re¬ 
cueillant  chats,  crapauds,  grenouilles,  cou¬ 
leuvres,  tortues,  il  se  servait  d'une  flûte 
pour  'Charmer  une  couleuvre  qu’il  adorait. 
«  Le  monde  n’est  rien,  disait-il,  il  n’y  a 
d’intéressant  que  les  animaux  ».  Aussi  .pre¬ 
nait-il  un  évident  plaisir  à  battre  avec  vio¬ 
lence  ses  camarades  et  se  réjouissait-il  de 

,  les  voir  souffrir.  Un  jour  .sa  sœur  ayant  sim¬ 
plement  touché  à  l’une  de  ses  bêtes,  il  vou¬ 
lut  la  jeter  sur  un  poêle  allumé.  Sa  seule 
excuse  fut  ;  «  Oui,  j’ai  voulu  brûler  ma 
sœur,  mais  j’ai  un  cœur  doux  .pour  les  pau¬ 
vres  animaux...  Ils  souffrent  comme  nous, 
ont  un  langage  comme  nous  et  méritent  no¬ 
tre  amour.  » 

Et  si  nous  sommes  tous  d’accord  pour  re¬ 
pousser  toute  vivisection  inutile  ou  inutile¬ 
ment  douloureuse,  que  .penser  de  cette  mère 
qui  répondait  à  Magnan  :  «  Une  expérience 
sur  un  animal  devrait  sauver  mon  fils  due 
je  m’y  opposerais  formellement,  ne  voulant 
pas  devoir  la  vie  de  mon-  fils  à  la  vie  d’un 
animal.  » 

LES  EXCENTRICITES  DES  ZOOPHILES 
NE  SE  COMPTENT  PAS 

Hospital  en  a  réuni  de  nombreux  exem¬ 
ples  :  un  .àméricain  fait  élevèr  un  mausolée 
à  son  cheval  pour  le  prix  de  5,000  francs 
d’avant-guerre  ;  une  vieille  dame  fait  em¬ 
baumer  son  chien  ap.rès  sa  mort  .©t  le  fait 
inhumer  dans  un  cercueil  de  plomb  ;  une 
dame  de  Clermont-Ferrand  recueille  chez  elle 
25  caniches  ;  une  autre  vieille  dame,  qui  se 
privait  du  nécessaire  et  se  couchait  souvent 
sans  manger,  entretenait  à  la  fois  des  chè¬ 
vres  et  une  légion  de  chats  ;  une  autre  nour¬ 
rissait  5  à  6  griffons  uniquement  de  .poulet 
et  de  brioches.  Il  est  bien  inutile  d’allonger 
cette  liste.  " 

LA  BONTE  DU  DESEQUILIBRE  N'ESJ 

PAS  SEULEMENT  FANTASQUE.  C’EST 

PARFOIS  UNE  MALFAISANTE  BONTE 

On  fait  souvent  .du  bien  pour  pouvoir  im¬ 
punément  faire  du  mal,  déclare  La  Roche¬ 
foucauld,  -et  nos  vertus  ne  sont  souvent  que 
nos  vices  .déguisés.  Combien  d’amoraux,  de 
mythomanes,  prennent  ainsi  le  mmque  de 
la  Bonté-  La  dissimulation,  disait  Théo¬ 
phraste,  est  un  certain  art  de  composer  ses 
paroles  et  ses  actions  .pour  une  mauvaise 
fin. 

Les  exemples  abondent  de  ces  manifesta¬ 
tions  qualifiées  naguère  d’hystériques,  au¬ 
jourd’hui  de  mythomaniaques,  et  qui  por¬ 
tent  la  marque  du  déséquilibre  psychique. 
Je  ne  .rappellerai  pas  les  exemples  pourtant 
très  démonstratifs  gue  j’ai  recueillis,  il  y  a 
30  ans,  dans  ma  thèse  de  doctorat  sur  les 
Empoisonneuses.  Baume  a  rapporté  égale¬ 
ment  le  cas  d'une  jeune  fille  de  15  ans, 
«  vierge  et  pure  de  tous  mauvais  antécé¬ 
dents  »,  bonne  d’enfants  en  Bretagne,  .à  Les- 
neven.  .Sa  .piété  et  sa  douceur,  les  soins  tou¬ 
chants  dont  elle  entourait  les  enfants  en  pré¬ 
sence  des  pare.nts  ou  des  amis  faisaient 
l’admiration  de  tous.  Sans  être  aucunement 
soupçonnée,  elle  tua  trois  e'nfants,  leur  met¬ 
tant  des  excréments  dans  la  bouche,  cas¬ 
sant  par  torsion  les  os  des  meonbres  supé¬ 
rieurs  et  des  membres  inférieurs,  enfonçant 
une  lame  de  couteau  dans  la  gorge  de  ces 
pauvres  petits.  ^Arrêtée  pour  s'être  sotte- 
me.nt  parée  de  dentelles  et  de  broderies  vo¬ 
lées,  elle  crut  rêtr.e  pour  ses  crimes  et  s'é¬ 
cria  :  «  Mon  arrestation  est  .providentielle 

11  y  en  aurait  cinquante,  ils  y  auraient  tous 
passé...  » 

Serait-il  vrai,  comme  l’aftirmait  .Machia-. 
vel,  que  tout  le  mal  de  ce  monde  vient  de 
ce  qu’on  n’est  pas  assez  bon  ou  pas  assez 
pervers  ?  N’est-oe  pas  plutôt  le  lieu  de  rap- 1 
peler  la  maxime  de  La  Rochefoucauld  :  ' 
L’-hypocrisie  est  un  hommage  .que  le  vice 
rend  à  la  vertu. 

LA  BONTE  PATHOLOGIQUE  S'OBSEEVE 

ENCORE  AU  COURS  DES  ETATS  D'EX-  I 
CITATION  OU  DE  DEPRESSION 

Dans  les  écrits  d’Arérée  et  de  Cœlins  Au- 
reiianus,  le  nom  de  manie  est  synonyme  de 
fureur.  Mais  certaines  formes  atténuées  ou 
chroniques  de  l’excitation  maniaque  s’ac¬ 
compagnent  de  tendances  bienveillantes,  de 
(llsDositlons  .généreuses  et  philanthropiques. 

Broussais  décrivait  des  monomanies  gaies 
où,  sans  orgu.éll  et  sans  vanité,  les  malades 
»  gais,  eontens,  toujours  rians,  toujours  heu¬ 
reux...  font  le  bonheur  de  tout  ce  qui  les 
approche.  »  .Au  cours  d'un  accès  de  manie, 
un  jeune  chimiste  de  27  ans,  soigné  par 
Esqiilrol,  voulait  distribuer  à  tous  des  mil¬ 
lions.  Après  sa  guérison,  la  première  lettre 
qu’il  écrivit  à  ses  pa.rênts  débutait  ainsi  : 

«  Je  sens  qu’il  faut  renoncer  à  mes  illusions. 
Jamais  je  ne  serai  aussi  heureux  que  .pen¬ 
dant  les  trois  mois  qui  viennênt  de  s’écou¬ 
ler.  »  Taguet  a  rapporté,  en  dehors  de  la 
paralysie  .générale,  de  nombreux  exemples  ■ 
de  cette  souriante  bonté. 

(Voir  la  suite  page  6). 


(1)  Extrait  dn  discours  inaugural  prononcé  à  la  séance- solennelle  d’ouverture  de  la  39»  session  du 
Congrès  des  médecins  aliénistes  et  neurologistes  de  France  et  des  pays  de  langue  française,  en 
présence  de  M.  'Vandervelde,  ministre  d’Etat,  vice-président  du  Conseil  des  Ministres  de  Belgigue, 
et  de  S.  E.  M.  Laroche,  ambassadeur  de  France  en  Belgicrne,  à  l’Université  de  Bruxelles,  le  lundi 
22  Juillet  1935,  par  M.  le  docteur  Eené  Charpentier,  pr&ident  dn  Congrès. 
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ON  KOUJ  INFORME  pUE 

LA  rériode:  glaciaire: 

HELIOTHERAPIE 

Il  y  a  quelques  semaines,  j’étalais  ici 
ec  une  franchise  aiguë  mon  parfait  dé¬ 
font  pour  ce  que  nous  offrent  inainte- 
jant  les  héritiers  décadents  des  grands 
œaîtres-queux  français. 

Ce  que  me  valut  de  lettres  cettè  diatri¬ 
be  acerbe,  commandée  par  la  colère  gas¬ 
trique,  est  insoupçonné.  De  tous  les  coins 
je  France,  des  confrères  me  crièrent  leur 
Jégoût  pour  les  plats  innommables  ser- 
Jans  les  hostelleries-  des  grandes  rou¬ 
et  dans  les  restaurants  des  grandes 
tilles. 

:  Revenir  sur  le  même  sujet  me  semble 
jonc  une  délectation  sincère  sinon  une 
aécessité. 

Isolé,  pendant  ces  jours  caniculaires, 
Ijans  un  Paris  morose  et  impiu-,  j’erre 
quotidiennement  de  brasseries  populai¬ 
res  en  restaurants  de  vieille  renommée  ; 
quel  calvaire  !  Des  fantoches  sans  con- 
iciencé  ni  savoir  m’offrent  des  plats  à 
qui  les  dénominations  saugrenues  ne 
(onfèrent  pas  des  lettres  de  noblesse  et 
qui  méritent,  à  la  vue  et  à  l’odeur,  plus 
Je  répulsion  que  d’appétence.  Ils  sont 
iccompagnés  de  vins  sans  blason,  que 
jes  sonuneliers  péremptoires  qualifient 
le  hauts  crus  pour  l’hilarité  des  gens 
le  palais. 

Cette  comédie  gastronomique  est  une 
trahison  pour  la  renommée  de  la  vieille 
(uisine  française  et  si  elle  réussit  pen- 
Jant  un  lustre  ou  deux  à  gonfler  les  po- 
de  quelques  fripons  hilares,  elle 
I  train  de  soimer  le  glas  d’un  pres¬ 
tige  dont  la  France  avait  quelque  fierté 
'  se  parer. 

Ce  me  serait  une  joie  saugrenue  de 
DUS  détailler  les  tambouilles  vomitives 
ffertes  à  présent  dans  les  restaurants 
parisiens  ayant  jadis  conquis  leur  re- 
Bommée  par  une  émulation  applaudie. 
Je  ne  m’y  complairai  pas,  encore  que  la 
tâche  serait  salutaire  et  prophylactique. 
Rais,  qu’il  me  suffise  de  mettre  en  garde 
mes  lecteurs  en  voyage  contre  les  ca¬ 
rêmes  où  ils  seront  détroussés,  en  même 
temps  que  leur  muqueuse  gastro-intesti¬ 
nale  y  sera  malmenée,  et  de  souligner  le 
tôle  néfaste  joué,  dans  cette  comédie  de 
palais,  par  un  personnage  dont  on  fit 
vedette  et  que  glacière  on  nomme. 


L’autre  semaine,  dans  les  couloirs  de 
l’Académie  de  Médecine,  au  cours  d’une 
Je  ces  discussions  menées  sur  les  temps 
actuels  et  qui  ne  pouvait,  par  consé¬ 
quent,  qu’être  passionnée,  l’un  de  mes 
hterlocuteurs,  qui  honore  l’Institut,  me 
lisait  ;  «  On  ne  se  doute  pas  du  mal 
que  font,  à  l’heure  actuelle  de  surpro- 
Jnction,  les  entrepôts  frigorifiques  de 
toutes  tailles.  » 

Interloqué  tout  d’abord  par  cette  affir- 
nation  inattendue,  je  dus,  à  la  réflexion, 
leconnaître  le  bien-fondé  de  cette  thèse 
latégoriquc.  Que  se  passe-t-il  aux  Halles, 
lorsque  les  marchands  ne  peuvent  écou- 
'  en  un  seul  jour  les  denrées  qu’ils 
reçues  ?  Ils  les  entreposent  pour  le 
lendemain  dans  des  frigorifiques,  espé- 
tant  pouvoir  bénéficier  le  lendemain 
l’un  profit  que  leur  procurera  le  main- 
d’un  prix  de  vente  avantageux.  Et 
me  le  lendemain  les  choses  se  pas- 
comme  la  veille,  d’énormes  quanti- 
j(s  de  denrées  finissent  par  être  vendues 
’  a  taux  exagéré,  alors  que  leur  valeur 
.  diminuée,  ou  bien  jetées  à  la  voirie, 
alors  que  la  grande  masse  du  peuple 
tnt  pu  profiter  de  leur  consommation  à 
las  cours. 

Ce  qui  se  passe  aux  Halles,  chers  lec- 
leurs,  se  passe  à  présent  dans  tous  les 
Restaurants  de  France. 

Vu  la  généralisation  de  l’emploi  des 
àcières,  la  viande,  les  fruits,  les  légu- 
les,  qui  n’ont  pu  être  consommés  au- 
«urd’hui,  par  suite  d’une  clientèle  dé- 
iciente,  sont  rangés  dans  la  glacière  en 
He  d’une  consommation  qu’on  espère 


pour  le  lendemain.  Rien  que  de  très  na¬ 
turel  à  cela,  me  répondra-t-on,  car  le 
séjour  à  la  glacière  constitue  une  métho¬ 
de  de  conservation  idéale.  Idéale,  tant 
que  cela  ?  En  êtes-vous  bien  sûr  ? 

Certes,  le  froid  ne  permet  pas  la  pro¬ 
lifération  microbienne.  Certes,  le  froid 
s’oppose  à  une  décomposition  organi¬ 
que,  mais  le  froid  permet-il  aux  vertus 
essentielles  des  produits  comestibles  et 
périssables  de  se  maintenir  intactes  ? 
Permet-il  à  la  saveur  d’être  conservée, 
permet-il  à  ces  produits  alimentaires 
d’être  consommés  sans  dommage  pour 
nos  muqueuses  intestinales  déjà  suffi¬ 
samment  malmenées  par  les  excès  que 
nous  leur  faisons  supporter  1 

Bién  sûr,  la  viande,  comme  on  dit, 
ne  sent  pas,  mais  voyez  sa  couleur,  ap¬ 
préciez  le  manque  complet  de  goût  qui 
la  caractérise  ;  qu’est  devenue  la  bonne 
chair  comestible  et  succulente,  faisant  la 
joie  du  palais,  s’associant  aux  condi¬ 
ments  et  aux  sauces  naturelles  ?  Tout 
cela  s’est  évanoui. 

On  nous  livre  une  victuaille  ersatz  dont 
nos  pères  se  seraient  certainement  dé¬ 
tournés  et  qui,  pour  convenir  aux  snobs 
dont  le  goût  est  châtré,  ne  peut  qu’être 
repoussée  par  tous  ceux  qui  sont  restés 
fidèles  à  l’alimentation  saine,  digestive, 
parfumée,  onctueuse. 

Vous  entrez  dans  un  restaurant.  Vous 
savez  que  le  rôti  uu’on  vous  offre,  qu’il 
s’agisse  d’un  gigot,  d’un  cuisseau  de 
veau,  d’une  côte  de  bœuf,  d’une  volaille, 
sera  aceompagné  d’une  sauce  omnibus 
(\vJ espagnole  on  nomme  pour  bien  sou¬ 
ligner  qu’elle  est  complètement  étran¬ 
gère  à  la  cuisine  française.  Vous  voulez 
vous  épargner  ce  repas  de  chenil  et  vous 
demandez  une  viande  froide.  Que  va- 
t-oti  vous  servir  ? 

Le  reste  d’un  rôti  de  la  veille,  ayant 
fait  à  la  glacière  des  séjours  répétés  ; 
on  le  sort,  fen  effet,  au  fur  et  à  mesure 
des  besoins  et  on  l’y  rentre  en  attendant 
le  client  suivant.  Ces  entrées  et  ces  sor¬ 
ties  constituent  autant  de  coups  de  fouet 
qui  activent  la  transformation  organique 
de  la  viande  qui  vous  sera  servie  ;  le 
poulet  devient  aussi  fade  que  le  kaolin, 
le  gigot  ■  et  le  veau  aussi  insipides  que 
de  la  viande  d’esquimaux. 

Vous  payez  tout  cela  fort  cher  et  cette 
dîme  n’est  rien  encore  à  côté  de  la  ré¬ 
volte  dont  votre  estomac  et  -votre  intes¬ 
tin  vont  vous  donner  les  preuves  dans 
les  quarante-huit  heures.  Arrière  donc 
les  procédés  économiques  qui  ont  à  leur 
base  le  fioid  artificiel,  et  si  mon  com¬ 
patriote  Tellier,  l’inventeur  de  cette  mé¬ 
thode,  revenait  parmi  nous,  il  se  pen¬ 
drait  de  désespoir  d’avoir  été  la  cause  de 
tels  sacrilèges. 

D^  J.  CRINON. 


Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

Médecin-Directtur  : 

Df  B  R  O  D  Y 


Dans  la  promotion  oxceptionnelle  de.  la 
Légion  d’honneur,  à  l’occasion  du  troisième 
centenaire  de  l’Académie  Française  et  du 
Muséum  national  d’histoire  naturelle,  nous 
sommes  heureux  de  relever  la  nomination 
au  grade  de  commandeur,  de  M.  Louis  Roule, 
docteur  en  médecine,  professeur  d’ichtyolo¬ 
gie  et  d’erpétologie  au  Muséum. 


La  concours  de  clinique  médicale  infantile 
de  Bordeaux,  présidé  par  le  professeur  R. 
Cruchet,  avec  les  professeurs  Sabrazès,  Mau¬ 
riac,  Dup'érié  et  Petges,  vient  de  se  terminer 
par  la  nomination  de  M.  le  docteur  Dupin. 


SILIPLÂSTINE 

du  Docteur  Débat 


M.  le  D''  .4ublant,  directeur  des  services 
départementaux  d’hygiène  de  Seine-et-Oise, 
a  été  nommé  auditeur  au  Conseil  supérieur 
d’hygiène  publique  de  France,  en  remplace¬ 
ment  de  M.  le  D''  Briau,  nommé  membre  du 
Conseil. 

LENIFÊDRINE 


M.  le  P''  Forgue  est  nommé  directeur  hono¬ 
raire,  fondateur  du  Centre  régional  anti- 
cancéréux  ■  de  Montpellier. 

M.  le  P”  Grynfeltt  est  nommé  directeur  de 
ce  Centre,  en  remplacement  de  M.  le-  P”  For- 
gué, 


THÊOBROMOSE 

DUMESNIL 


Les  cours  de  l’Ecole  centrale  de  puéricul¬ 
ture  commenceront  le  jeudi  14  novembre,  à 
16  heures,  5,  rue  Las-Cases  (Musée  Social). 


camnet  gailet,”?, 


Bd.  Saint-Michel  Paris 
Télépb.-Odéon  24-81. 

Cessions  medicales  et  deotaiies,  remplacements,  répertoire 
gratnit  sur  demande,  le  directeur.  Docteur  GUILLEMONAT 
reçoit  personneliement,  de  14  henres  à  18  iieores. 


L’Assemblée  générale  du  Syndicat  des  uro- 
Icgistes  français  aura  lieu,  cette  année,  le 
jeudi  10  octobre^  dans  les  salons  du  Club  de 
la  Renaissance  française,  12,  .rue  de  Poi¬ 
tiers,  à  Paris,  à  18  heures  .précises. 


Huile  sulfurée  naturelle  du  Jura 

Pommade,  liquide,  ovules,  eollodion 

Après  deux  années  de  scolarité,  les  élèves  . 
dont  les  noms  suivent  ont  subi  avec  succès 
les  examens  de  fin  d’année  et  obtenu  le  .di¬ 
plôme  de  médecin-stomatologiste  de  l’Ecole 
française  de  stomatologie. 

MM.  Deupes,  Duflos,  Alet,  Mallet,  Lambert, 
Schultz,  Hoang-Co-Bing  et  Destandëau  avec 
mention  bien  ;  .M.  Choisis  avec  me.ntion 

bien,  félicitations  du  jury  et  obtention,  du 
.prix  Kiitchewsky. 

VACCli^VULES 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines.  PARIS 

Les  HOSPICES  DE  ROMANECHE- 
THORINS  (S.-et-L.),  qui  récoltent  des 
Moulin-à-Vent  réputés,  ne  vendent  plus 
leurs  vins  aux  enchères.  Depuis  1926,  ils 
ne  sont  vendus  qu  en  howteilles  sous  le 
cachet  des  Hospices. 

M.  Gaujoux,  professeur  de  clinique  médi¬ 
cale,  est  transféré,  à  compter  du  P”  octobre 
1935,  dans  la  .chaire  de  thérapeutique,  e.t  M. 
•Mettei,  professeur  de  thérapeutique,  est 
transféré,  à  compter  du  l®*'  octobre  1935,  dans 
la  chaire  de  clinique  médicale  de  la  îacul- 
ét  mixte  de  médecine  générale  et  coloniale 
et  de  .pharmacie  de  l’Université  d’Aix-Mar¬ 
seille. 

MIcfÂSOL 


Un  concours  pdur  huit  places  d’internes  des 
Asiles  s’ouvrira  le  21  octobre  1935.  'Les  ins¬ 
criptions  sont  reçues  â  la  p.réfecture  de  la 
Seine,  du  5  au  19  septembre  1935. 


META-VACCIN 

META-TITANE 


Les  prochains  numéros  de  «  L’In¬ 
formateur  I^édical  »  paraitront 
les  1",  15  et  29  Septembre. 


M.  Spillmann,  professeur  à  la  Faculté  de 
médecine  de  l’Université  de  Nancy,  est  renou¬ 
velé  pour  une  période  de  trois  ans',  à  dompter 
du  1®”  novembre  1935,  dans  les  fonctions  de 
Doyen  de  ladite  Faculté. 


IIPOSPLËNINF 
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Cliché  Informateur  Médical. 


ANGINE  DE  POITRINE 

AORTITES 
ASTHME  CARDIAQUE 
ARTÉRITES  etc... 


DRAGÉES 


NOYAU  MOU 

■DE 

TRINITRINE  TRINITRINE 
CAFÉINÉE  PAPAVÉRINE 


DUBOIS 


LALEUF 


C  ROQUER 

UNE  DRAGÉE  TOUTES  LES  2ou 3  MINUTES 
AU  MOMENT  QU  EN  PRÉVISION  DES  ACCÈS 
MAXIMUM  :  10DRAGÉES-PAR  24  HEURES 
SUIVANT  PRESCRIPTION  MÉDICALE- 


ÉCHANTILLONS- LITTÉRATURE 

LABORATOIRES  LALEUF 


20,  RUE  DU  LAOS  _  PARIS. 15t 

Nouvelle  adresse  :  51,  RUE  NICOLO,  PARIS 


MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D  LORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 

FliVRE  TYPHOÎN 

PARA  A  et  PARA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 


LABORATOIRES  P. AUBRY 

62  .  Rue  Erlangei*  .  Paris  (  XVlf) 


A  TOUTES  LES  PERIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMES 


huileuse. 

soluble 

n  aqueuse. 


lODO-BISMUTHATE  DE  QUININE'  iFormule  AUBRY) 

Pour  injections  intro-musculoires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 


Naissances 

—  Nous  sommes  heureux  d’annoncer  l’heti- 
reuse  venue  au  monde  de  Jean-Claude  Piéri, 
fils  de  M™®  et  de  M.  le  docteur  Piéri,  de  Mar¬ 
seille. 

—  Le  docteur  et  Krivine,  font  part  de 
la  naissance  de  leur  fils  Roland.  —  Paris,  26 
juillet. 

Plançailles 

—  On  annonce  les  fiançailles  du  docteur 
François  Joly,  chef  de  clinique  à  la  Faculté, 
fils  du  docteur  et  M“®  Louis  Joly,  itvec  M"® 
Jeanne  Allary,  fille  de  M.  et  M“®  Paul  Âllary. 

—  -  Nous  apprenons  les  fiançailles  de  M"® 
Fernande  Grandgeorge  avec  le  docteur  Fran¬ 
çois  PÔmerais,  de  Deauville 

iVlariaées 

—  Le  mariage  de  M“®  (Tolette  .de  Jouvenel 
avec  le  docteur  Camille  Dausse  vient  d’être 
célébré  à  'Varetz  (Corrèze). 

—  Le  docteur  et  M“®  Savatier,  de  Mégève 
(Haute-Savoie)  nous  prient  d’annoncer  le  ma¬ 
riage  de  leur  fille  Madeleine  avec  le  docteur 
Robert  Lamy,  électro-radiologiste  à  l’hôpital 
Saint-Joseph  de  Paris. 

La  bénédiction  nuptiale  a  été  donnée  le 
juillet  1935  en  l’église  Saint-Médard  (de  Pa¬ 
ris). 

Nécroloclles 

—  Le  mardi  6  août,  a  été  béni,  en  l’église 
Cathédrale  de  Verdun,  Je  mariage  de  M^'®  Ni¬ 
cole  de  La  Ruelle,  fille  du  colonel  de  La  Ruel¬ 
le,  mort  pour  la  France,  et  de  M“®  de  La 
Ruelle,  née  Bernard,  décédée,  avec  le  docteur 
Pierre  Guédon. 

—  Le  mardi  3o  juillet,  en  l'église  Saint-Au¬ 
gustin,  a  été  béni,  dans  l’intimité,  le  maria¬ 
ge  de  M.  Jacques  Bens,  étudiant  en  méde¬ 
cine  à  la  Faculté  Libre  de  Lille,  avec  M“®  Lu¬ 
cienne  Mattagne,  de  Bruxelles. 

— •  Saint-Léonard-Limoges.  —  M“®  Albert 
Prudhomme  ;  M.  Jean  Prudhommé  et  toute 
la  famille,  ont  la  douleur  de  vous  faire  part 
de  la  perte  cruelle  qu’ils  viennent  d’éprou¬ 
ver  en  la  personne  du  docteur  Albert  Prud¬ 
homme,  chevalier  de  la  Légion  d’honneur, 
décédé  le  11  aoiTt  1935,  dans  sa  63®  année, 
muni  des  Sacrements  de  rÉglise. 


L’exercice  de  la  médecine  par  les  étrangers 


Lettre  adressée  par  la  Confédération  des 
syndicats  médicaux  au  ministre  de  l’Edu¬ 
cation  nationale. 

8  juillet  1935. 

Monsieur  le  Ministre, 

Je  me  perrmets  de  vous  dire  l’émotion  qui 
commence  à  s’emparer  des  milieux  médi¬ 
caux  —  praticiens  et  étudiants  —  du  fait  que 
la  loi  votée  par  le  Parlement,  le  28  juin 
dernier,  touchant  l’exercice  de  la  médecine 
en  France  ,  par  les  étrangers,  n’est  pas  en¬ 
core  .promulguée. 

Vous  n’ètes  pas  sans  connaître  l’intérêt 
Très  grand  qui  s’attache  à  l’exécution  de 
cette  formalité  légale. 

Nous  insistons  très  vivement  ef  respectueu¬ 
sement  auprès  de  vous,  Monsieur  le  Mlnis- 
ire,  pour'  que  la  promulgation  de  la  loi  soit 
effectuée  rapidement. 

Nous  vous  demandons  en  plus,  Monsieur 
le  Ministre,  de  vouloir  bien  •considérer 
qu’une  mesure  s’impose  pour  que  la  loi  ait 
véritablement  son  plein  effet  :  mesure  qui 
consisterait  dans  l’-établissement  d’un  décret 
jj.ar  le  Ministre  de  l’Education  nationale, 
décret  interdisant  la  prise  des  inscriptions 
nécessaires  pour  le  P.  C.  B.  pendant  le  .cours 
des  études  médicales,  qu’il  s’agisse  d’un  di¬ 
plômé  étranger  ou  d’un  étudiant'  .postulant 
le  diplôme  d’Université.  '  ' 

Nous  vous  serions  très  obligés,  .Monsieuz 
le  Ministre,  de  vouloir  bien  accorder  toute 
votre  attention  à  nos  .requêtes  pour  que  cette 
question  reçoive  sa  solution  logique. 

Je  vous  prie  d’agréer,  Monsieur  le  Minis¬ 
tre,  l’expression  do  ma  très  haute  considéra¬ 
tion. 

Le  Secrétaire  général. 


Congrès  International  de  l’Insuffisance  Hépatique 

Vichy,  16,  17,  18  septembre  1937 


Un  Congrès  international  de  l’insuffisance 
hépatique,  placé  sous  la  présidence  de  iM. 
le  professeur-  Loeper,  membre  de  l’Académie 
de  Médecine,  se  tiendra  -à  Vichy,  en  1937. 

Deux  sections  de  travaux  sont  prévues  : 
médecine  et  biologie,  thérapeutique  médi¬ 
cale,  chirurgicale  et  hydrologique.  ■ 

Cette  manifestation  scientifique  fera  suite 
nu  Congrès  .international  de  la  lithiase  bi¬ 
liaire  .de  1932,  qui  fut  présidé  par  M.  le  pro¬ 
fesseur  Carnot.  > 


CAPARLEM 


L,isex  l’Inrormateur  Médical 


Huile  de  Haarlem  vraie,  natU' 

_  relie,  extra-Pure  et  Polyia 

lente  (du  Juniperua  ozycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  i  Gapsulines  ilos4« 
k  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  capsulinea  à  chaque  repaa, 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  !  Choléoyetl- 
tes.  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Cholécyi- 
teotomies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  Co- 
libacilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PUR! 

ETAIN  (Meuse) 


CRYPTARfiOL  LHE 

Nouveau  composé  argentique  pour  l'autisepsis 
intestinale 

Adultes  :  4  à  6  pilules  par  jour. 

Enfants  :  1  à  4  cuillerées  à  café  de  sirop  par  joui. 

CRYOGElVlli:  LEIERE 

Antipyrétique,  Analgésique.  Pas  de  contre 
indications.  1  à  2  grammes  par  jour. 


TflEOSALVOSE  (cachets)  ^ 

Pure  -  Digitalique  -  Soillitique  -  Spartéinée  • 
Barbiturique.  Caféiiiée,  lithinêe,  phosphatée. 

VANAlYADCINr  Gouttes,  Ampoules 
VAPIAUAKOiriE.  (Arséniate  de  Vanadium) 
Stimulant  général 

Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  rue  da  Cbercbe-llid 
PARIS 


AMPHOVACCI^-INTESTIIL 

A  base  de  colibacilles,  entérocoques,  proteus, 
B.  bifldios,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entérites, 
entéro-oolltes,  cholécystites,  appendicites,  syndrome 
entéro-renal,  anto-intoxication,  etp... 

RONCHESE,  6,  me  Rothschild,  NICE. 


TOMOUË  ROCHË . 


Reconstituant  d 

_ _ _  physiques  et 

lant  de  l’aotivité  cérébrale.  Convalesoem 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  cuillerées  à  café  aux  repas. 


AU  THIOCOL  inconvénient. 

Toutes  les  affections  des  voies  respiratoires 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  2  i 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures. 

Produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Ct»,  10,  ru< 
Grillon,  Paris  (IV). 


msm 

Santalol-Salol-Héxamêthylène-Téiramlne 
Ântigonococcique 
Diurétique  ~  Analgésique 
Antiseptique 


BLENNORRAGIE  |  PYËLITES 
CYSTITES  Pyélo-Nëphrites 
NEPHRITES  I  PYURIES 

8  à  12  Capsules  par  jour. 


Laboratoires  du  D'  m.  LEPRINCE 

62,  Rue  de  la  Tour,  PARIS  (16*) 
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Trousse  de  prpph/iattie  anti-vènerienne 
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E 
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kiNAIADIKVENERISIWEI 


En  vente  dans  toutes  les  pharmacies 
Échantillons  et  Littérature  ; 

É"  Marrel,  74,  Rue  des  Jacobins,  Amiens 


LE  MONDE  lUR  MON  MIROIR 


La  Révolution  russe  commença  par  la 
mutinerie  des  marins  de  Cronstadt,  la  Ré¬ 
volution  qui  détermina  la  défaite  alle¬ 
mande  commença  par  la  rébellion  des 
équipages  de  Kehl.  Nous  venons  d’assis¬ 
ter  à  des  démonstrations  insurrection¬ 
nelles  dans  nos  arsenaux  maritimes  de 
Brest  et  de  Toulon.  Est-ce  la  première 
étincelle  de  cette  Révolution  qu’on  laisse 
se  préparer  au  grand  jour  sur  toute  l’é- 
Icndue  du  territoire  français  ? 

Les  révoltes  de  Cronstadt  et  de  Kehl 
lurent  déclenchées  avec  l’aide  de  l’argent 
étranger,  cela  se  sait  aujourd’hui.  Si  l’on 
flierchait  bien,  peut-être  pourrait-on 
trouver,  dans  les  émeutes  de  Toulon  et 
de  Brest,  le  même  élément. 

En  tout  cas,  il  est  des  pays  étrangers 
qui  ne  sont  pas  insensibles  à  des  manifes¬ 
tations  qui  leur  apparaissent  comme  les 
lirodromes  d’une  révolution  sociale  espé¬ 
rée.  Cette  révolution,  en  consommant  la 
laiUite  de  la  France,  augmenterait  d’une 
façon  considérable  le  dynamisme  du  com¬ 
munisme  soviétique  et  l’Europe  entière 
refait  vite  à  la  merci  des  hordes  asia¬ 
tiques  qui  ont  déclaré  la  guerre  à  la  ci¬ 
vilisation  occidentale. 

La  France,  au  lendemain  de  cette  dé¬ 
chéance,  serait  devenue  l’instrument  de 
la  politique  russe  ;  ce  serait  à  bref  délai 
îon  utilisation  armée  contre  l’ Allemagne, 
ennemie  acharnée  du  marxisme.  Le  rôle 
capital  de  la  France,  dans  la  lutte  pour 
la  suprématie  du  communisme,  fut  en¬ 
trevu  avec  assez  de  clarté  par  les  chefs 
révolutionnaires  moscovites,  pour  justi¬ 
fier  l’argent  considérable  dépensé  en 
France  par  les  Soviets,  en  vue  de  la  pro¬ 
pagande  et  de  l’agitation. 

Si  la  France  ne  fait  pas  avec  diligence 
acte  de  self  défense  et  d’autorité,  elle 
sera  réduite  à  bref  délai  à  ce  rôle  de 
vassale  exécutrice  des  ordres  de  la  Révo¬ 
lution  russe. 


Les  journaux  nous  affirment  que  les 
émeutiers  de  Brest  et  de  Toulon  rejettent 
la  responsabilité  des  dévastations  et  des 
pillages  sur  la  «  tourbe  des  ports  »,  sur 
les  agitateurs  extrémistes.  Cette  infor¬ 
mation  est  vraie  ou  fausse. 

Si  elle  est  vraie,  on  ne  comprend  guère 


les  allégations  des  masses  qui  se  livrèrent 
à  des  démonstrations  interdites  par  le 
Gouvernement.  En  effet,  on  ne  saisit  pas 
comment  quelques  individus  auraient,  à 
eux  seuls,  commis  tant  de  déprédations, 
si  les  foules  hurlantes  qui  les-  accompa¬ 
gnaient  ne  les  avaient  pas  aidés  ou  laissé 
faire.  Cette  attitude  des  protestataires 
apparaît  comme  une  fuite  devant  les  res¬ 
ponsabilités. 

Si  ladite  information  est  fausse,  on  doit 
la  considérer  comme  un  artifice  du  Gou¬ 
vernement  gui  voudrait  nous  faire  consi¬ 
dérer  les  bandes  d’émeutiers  qui,  pendant 
de  longues  heures,  régnèrent  en  maîtres¬ 
ses  dans  deux  ports  milîtaires,  comme 
uniquement  composées  de  braves  gens 
ayant  simplement  voulu  témoigner  leur 
mécontentement  d’une  façon  trop  bruyan¬ 
te.  Et  ce  mensonge  est  pitoyable.  Il  signe 
la  pusillanimité  d’un  gouvernement  qui 
croit  que  la  meilleure  façon  de  combattre 
un  incendie  est  de  laisser  au  feu  prendre 
la  part  gui  lui  plaît. 

Cette  hypothèse  apparaît  comme'  fort 
probante,  quand  on  voit  une  vingtaine 
d’énergumènes  détacher  en  toute  tran¬ 
quillité  la  locomotive  d’un  train  en  par¬ 
tance,  et  lorsqu’il  suffit  de  quelques  hrail- 
lards  pour  terroriser  tout  un  quartier. 
Car,  s’il  en  était  autrement,  il  faudrait 
s’en  nrendre  à  la  mollesse  d’un  service 
d’ordre  répugnant,  non  pas  à  la  hrutalité, 
toujours  à  déconseiller,  mais  à  la  fermeté 
qui  est  un  devoir. 


Certes,  pour  le  grand  public  français, 
ces  manifestations  de  haine  et  de  des¬ 
truction  sont  un  enseignement  sévère  et, 
à  ce  titre,  les  grands  chefs  révolutionnai¬ 
res  les  jugent  comme  d’une  mauvaise  tac¬ 
tique. 

Ils  ont,  en  effet,  pour  dessein,  de  ne 
pas  alarmer  les  populations  en  leur  mon¬ 
trant  le  feu  et  le  sang  sans  lesquels  aucune 
révolution  n’a  pu  se  mener  ;  mais  ils 
veulent  utiliser  le  mécontentement  en¬ 
gendré  par  les  .mesures  de  salut  public 
que  constituent  les  décrets-lois  et  arriver, 
grâce  à  cela,  en  supériorité  aux  élections 
du  printemps  prochain.  Voici  de  leur 
part  une  stratégie  dont  la  valeur  ne  doit 
i)as  échapper. 

J.  CRINON. 
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LABORATOIRES 

CORTIAL 
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Nouvelle  adresse  :  7,  rue  de  l’Armorique,  PARIS  (XV'J 


Ulcères  variqueux 
Plaies  atones 

Ulcérations ,  Eschares 
Plaies  désunies 
Dermatoses 

/ictCOLEX 

PATE 


TROPHIQUE  A  L  ACÉCOLINE 


«  PÆDERYL  — 

CALMAIVT  de  la  TOUX  SEDATIF  IVERVEUX 

DOSES.  —  Adultes  :  De  2  à  6  Dragées  par  Jour 

à  avaler  san3  le5  croquer. 

Bnfants  :  selop  l’âge. 

LABORATOIRES  CLIN.  -  COMAR  k.  Cîe,  20,  rue  des  Fossés-Saint-Jacqnes  -  PARIS 


LABORATOIRES  CHEVRETIN  -  LEMATTE 


L.LEMATTE&G.BOINOT, 52, RUE  LABRUYÈRE, PARIS 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  jasmin,  PARIS 
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Boitea  de  20  cachets  à  0  gr.  40. 
Tubes  de  20  comprimés  à  0  gr.  40. 
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I  S’abonner  à  L’INFORMATEUR  MÉDICAL,  c’est  recevoir  pendant  un 
I  an  un  journal  illustré,  imprimé  sur  papier  de  luxe,  pour  un  prix 
i  dérisoire  vu  la  qualité  des  primes  qui  vous  sont  offertes. 


•  UROMIL  ^ 


LA  PATHOLOGIE  DE  LA  BONTÉ 

[Suite  de  la  page  2) 


Tout  autre  est  la  tragique  'bonté  du  mé¬ 
lancolique.  La  .presse  de  chague  jour  nous 
en  apporte  les  douloureux  échos.  C’est  le 
vigneiron,  cité  p'ar  Pinel,  tuant  ses  enfants 
pour  gu’ils  ne  soient  pas  damnés.  C’est  la 
malaxie  d’Esquivol,  tuant  son  mari  pour  lui 
épargner  l’imaginaire  douleur  de  la  voir 
arrêtée,  jugée  et  conduite  à  l’échafaud.  C’est 
cette  mère  dont  G.  de  Clérambault  nous  a 
rapporté  l’émouvante  histoire,  tentant,  avant 
de  se  jeter  elle-même  par  la  fenêtre,  de  tuer 
sa  fillette,  d’abord  à  coups  de  marteau,  puis 
en  l’étranglant,  afin  de  ne  .pas  la  laisser 
sans  idéfense.  Dans  sa  logigue  morbide,  un 
mélancoligue  observé  par  M.  Durand-Sala- 
din  et  gui  vivait  dans  la  terreur  de  malheurs 
familiaux  ou  personnels  éventuels  autant 
gue  dans  l’appréhension  de  catastrophes  pu- 
bllgues,  conciliait  la  recherche  d’inventions 
destinées  à  éviter  tous  accidents  sur  terre 
et  sur  mer  avec  une  tentative  de  meurtre 
de  son  fils.  Par  sa  tendance  au  sacrifice, 
c’est  au  prorata  de  son  affection  pour’  les 
siens  gue  le  mélancoligue  est  dangereux 
pour  eux.  Ces  malades  tuent  leurs  enfants, 
disait  Fabret,  pour  les  envoyer  au  Ciel  et 
les  arracher  à  toutes  les  peines  de  la  vie. 

VEFFROYABLE  BONTE 

DESi  PABANORIAQVES 

M.  Maurice  Dide  a  consacré  une  belle 
étude,  connue  de  tous,  .  aux  traits  caractéris- 
tigues  des  «  idéalistes  de  la  bonté.  Dans 
un  excellent  livre  sur  les  paranoragues,  M. 
Genü-Perrin-  rappelle  l’inépuisable  charité 
de  Ch.  Fourier.  Quel  plus  bel  exemple  d’uto¬ 
pie  .généreuse.  C’est  en  vivant  solitaire,  sans 
autre  passion  gue  celle  des  fleurs,  sans  autre 
désir  gue  le  bonheur  de  l’humanité,  gu’il 
avait  édifié  son  système.  Il  pensait  sincère¬ 
ment  gue  ce  système  entraînerait  la  suppres¬ 
sion  des  soldats  parce  gu’il  n’y  aurait  plus 
de  guerre,  celle  aussi  des  gendarmes  parce 
qu’il  n’y  aurait  plus  de  voleurs.  .Les  hom¬ 
mes,  devenus  aptes  h  vivre  aussi  facilement 
dans  Teau  gue  sur  la  terre,  auraient  une  vie 
moyenne  de  144  ans.  Leur  existence  serait 
une  fête  perpétuelle.  Les  plus  pauvres,  joui¬ 
raient  d’un  confort  supérieur  à  celui  des 
Bothschild  de  tous  les  temps  -et  il  y  aurait 
peu  de  médecins  parce  que  peu  de  malades. 

LA  BONTE  DES  IDEALISTES 
EST  RAREMENT  SANS  MELANGE 

Toute  leur  vie,  écrit  Dide,  ils  seront  dan¬ 
gereux  ou  en  imminence  de  le  devenir.  Leur 
aveuglement  passionnel,  leur  fanatisme  font 
tro.p  souvent  de  ces  convaincus  des  .adver¬ 
saires  terribles  lorsque  leurs  conceptions 
rencontrent  un  obstacle.  Idéalistes  de  la 
bonté  ou  de  la  justice,  mystiques  ou  politi¬ 
ques,  pour  fonder  des  cultes  nojlvéaux  ils 
soulèvent  des  tribus  ou  des  peuples,  pour 
apiporter  le  bonheur  à  Thumajiité  ils  assas¬ 
sinent  chefs  d’Etats  ou  ministres.  Regis  a 
magistralement  étudié  ces  régicides  solitai¬ 
res,  ces  magnicldes  de  toutes  les  époques. 
Orgueilleux,  é'pris.  d’absolu,  mus  par  leurs 
sentiments  altruistes,  humanitaires,  ils  sont 
conduits  par  la  fausseté  constitutionnelle  de 
leur  jugement  et  par  leur  tendance  aux  réac¬ 
tions.  Leur  étrange  et  impérieuse  bonté  les 
amène  à  l’émeute,  au  pillage,  à  l’incendie, 
aux  attentats  contre  les  personnes.  Le’  pa¬ 
radoxe  les  attire.  L’idée  fausse  ou  chiméri¬ 
que,  disait  Arnaud,  exerce  sur  eux  un  attrait 
partierdier.  La. bonté  du  paranorague  est  la 
plus  terrible  des  bontés. 

On  ne  sera  pas  surpris  de  trouver  des 
laits  de  bonté  au  cours  des  délires  mysti¬ 
ques,  et  quelle  que  soit  l’origine  de  ces  dé¬ 
lires.  Un  malade  de  Magnan,  fils  de  Dieu, 
accomplissant  sur  la  terre  une  .période  d’é¬ 
preuves  avant,  disait-il,  de  recevoir  comme 
son  frère  Jésus  le  pouvoir  de  faire  des  mi¬ 
racles,  allait  par  la  ville,  doux  et  calme 
sous  les  moqueries  et  sous  le j 'coups,  distri¬ 
buant  sa  paie  aux  pauvres  et  les  exhortant 
à  la  patience. 

A  la  fin  du  siècle  dernier,  sévit  au  Bré¬ 
sil  une  épidémie  de  folie  religieuse.  Arrêté, 
le  nouveau  Messie,  .Antonio  Conselheiro,  fut 
maltraité  .par  les  .gardes.  Interrogé  .ensuite 
sur  l’origine  des  coups  dont  il  portait  la 
marque,  il  se  contenta  de  .répondre  que  le 
Christ  avait  souffert  plus  que  lui,  que  son 
seul  souci  était  de  ramasser  des  pierres  sur 
les  routes  pour  élever  des  églises. 


plus  pittoresques.  Je  terminerai  ce  recueil 
de  faits  par  la-  lecture  d’un  document  em¬ 
prunté  à  H.  Taguet,  dans  son  étude  clinique 
du  délire  des  grandeurs  en  dehors  de  la 
paralysie  générale. 

Marchand  de  journaux  à  Bruxelles,  hallu¬ 
ciné,  persécuté  et  mégalomane,  ce  malade, 
âgé  de  41  ans;  avait  déjà  quitté  une  première 
lois  Bruxelles  pour  venir  à  -Paris  faire  è  j 
l’Empereur  une  communication  qu’il  assu¬ 
rait  être  des  plus  importantes.  Ge  premier 
projet  prit  fin  à  la  .grille  des  Tuileries.  In¬ 
terrogé  sur  son  idendité,  il  appelait  Jésus- 
Christ  .son  père  et  la  Sainte  Vierge  sa  grand'- 
mère. 

Quelques  armées  plus  tard,  le  Régime 
ayant  changé,  mais  son  délire  évoluant,  le 
même  malade  envoya  la  lettre  suivante  : 

I  A  M.  Grévy,  président  de  l’Assemblée  Na¬ 
tionale, 

»  Comme  vous  savez  gn’on  a  établi  -une  pauode 
sur  la  place  de  la  Concorde,  sur  laquelle  je  vais 
faire  mon  ascension  le  11  courant,  pour  pro- 
noncer  mou  premier  discours  au  peuple,  par  le¬ 
quel  je  ferai  changer  toute  la  France  entière 
dans  le  même  état  qu'elle  était  avant  la  guerre, 
c’est-à-dire  au  12  août  1870,  sauf  les  améliora- 

»  Art.  2.  —  Je  désire  l’anéantissement  de  rem- 
prunt  de  4  milliards,  la  disparition  des  titres  et 
le  remboursement  de  l’argent  à  qui  de  droit. 

»  Art.  3.  —  üue  amnistie  générale,  c’est-à-dire  la 
mise  en  liberté  des  prisonniers,  même  de  ceus 
condamnés  à  mort. 

»  Art.  4.  —  Rétablir  ohacun  comme  il  doit 
l’être,  c’est-à-dire  que  les  -aveugles  auront  la 
vue,  les  sourds  l’ouïe,  les  muets  la  voix,  les  boi¬ 
teux  leurs  jambes,  et  les  maladies  incurables 
seront  guéries. 

»  Art.  5.  —  Tous  les  hôpitaux  seront  vidés  i  il 
en  sera  également  des  asiles  d'aliénés. 

»  (Les  articles  3,  4  et  5  s'appliquent  à  tout  l’imi.  ] 

»  Comme  vous  savez  aussi  que  je  suis  appelé! 
par  D.ieu  tout-puissant  à  régénérer  le  monde  et 
que  ma  fortune  est  incalculable,  à  cet  effet,  je 
vous  prierai  de  vouloir  bien  m’envoyer  queliines  | 
filles  pauvres  et  femmes  mariées,  je  leur  don¬ 
nerait  500.000  francs  pour  chaque  enfant.  ' 

»  Je  ne  veux  pas  non  pins,  sons  quelque  pré-  ] 
texte  que  ce  soit,  qu’on  paye  encore  l’impét.  1 
Nous  allons  prendre  un  antre  régime  de  vie  et 
répéter  tons  ensemble  :  «  Vive  la  République  ! . 

»  Je  ne  doute  pas  que  vous  autres  tous  ne 
regretterez  la  mort  de  celui  qui  est  devant  vous. 
Vous  direz  souvent  :  «  O  de  U...,  homme  illustre, 
repose  en  paix,  tes  cendres  ne  seront  jamais  ou¬ 
bliées,  et  elles  seront  toujours  humides  des  lar- 
mes  des  habitants  de  Versailles  et  du  monde  i 

»  Votre  dévoué  :  . 

..  H.  DE  G.,  ] 

»  Successeur  du  Christ.  i  , 

Hélas,  des  souhaits  .généreux  du  petit  ' 
marchand  de  journaux  de  Bru.xelles,.  un  seul 
à  ma  connaissance,  est  exaucé.  En  dépit  de 
l’article  5  de  ceitte  lettre,  il  contribua  davan¬ 
tage  à  remplir  les  asiles  d’aliénés  qu’à  les 
vider.  Mais,  selon  son  désir,  je  viens  Te  fer 
de  l’oubli,  -et  dans  la  ville  même  d’où  il 
partit,  le  témoignage  de  -sa  délirante  bordé.  < 
Il  -est  des  documents  qui,  mieux  que  des 
commentaires,  affirment  le  caractère  .patho-  ' 
logique  de  leur  inspiration. 

LA  FREQUENCE  RELATIVE  i 

DES  TENDANCES  ALTRUISTES 
CHEZ  LES  INCULPES 

Dans  un  mémoire  qui  a  pour  titre  «  Cri¬ 
me  -et  Altruisme  »,  Vallon  -et  Genil-Perrin  en 
ont  rapporté  des  exemples  frappants.  Du¬ 
buisson  et  Vigouroux,  et  récemment  encore, 
M.  Beaussart,  ont  insisté  sur  ces  faits. 

Fréquent  est  le  vol  .par  bonté,  par  piété 
filiale,  par  camaraderie.  Legrain  nous  a 
conté  i’histotre  d’un  voleur  qui,  dès  l’âge  de 
6  ans,  votait  .pour  donner  au.x  pauvres  ou  j 
à  des  camarades.  Plus  tard,  il  ne  pouvait  i 
-dormir  s’il  n’avait  pas  donné  tout  ce-  qu’il  1 
avait  sur  lui  ;  se  rendant  aux  HaUes,  il  dis¬ 
tribuait  alors  des  aliments  aux  indigemts. 
Après  une  tentative  avortée  de  siûcide,  il 
termina  sa  vie  dans  un  délire  mystipe- 
.L’enquête  familiale  montra  que  sa  mère,  sa 
tante,  sa  sœur,  avaient  toujours  distribué  i 
aux  pauvres  tout  ce  qu’elles  avaient.  I 
.  Juquelier  -et  Vinohon  ont  déorit  le  vol 
altruiste  ;  Heuyer  et  Dublineau,  le  vol  gé¬ 
néreux  dans  lequel  l’élément  essentiel  serait  i 
ce  mécanisme  .de  compensation  du  sentiment 
d’infériorité  sur  lequel  Adler  insiste  tant. 


LA  BONTE  DES  DELIRANTS  MYSTIQUES 
EST  UNE  REDOUTABLE  BONTE 

Les  malades  n’accomplissent  .pas  toujours 
avec  autant  de  douceur  leur  mission  ima¬ 
ginaire.  Condamné  à  mort  pour  avoir  tué 
son  capitaine  en  lui  enfonçant  sa  baïonnette 
dans  l’abdomen,  un  artilleur  vit  sa  çeine 
commuée  en  celle  dos  travaux  forcés  à  per¬ 
pétuité  et  fut  ultérieurement  interné  à  l’asile 
.Step.hansfeld-  Il  ne  manifestait  aucun  regret. 
A  Da.gonet,  qui  nous  a  rapporté  ses  paroles, 
il  déclara  avoir  tué  son  cheif  parce  qu’il 
l’aimait,  cette  mort  devant  à  la  fois  «  sau¬ 
ver  la  France,  empêcher  la  religion  juive 
et  protestante  de  .prendre  le  dessus,  ©t  con¬ 
server  le  trône  à  TEimpereur  Napoléon  ». 

IL  EST  inattendu  DE  TROUVER 
DES  EXEMPLES  DE  BONTE  AV  COURS 
DES  DELIRES  DE  PERSECUTION 

MM.  Sérieux  et  Godet  ont  rapporté  un  cas 
de  délire  de  persécution  bienveillante.  G. 
de  'Clérambault  -et  Porc’Her  ont  signalé  les 
perséeufés  sans  persécution.  Récemment  .en¬ 
core,  M.  Courbon  et  IVfme  Francès  ont  pré¬ 
senté  à  la  Société  médico-psychologique,  un 
délire  localisé  do  persécution  s’accompa¬ 
gnant  de  hienveillance  générale. 

Mais  c’est  assurément  dans  le  délire  des 
grandeurs  qu’on  en  trouve  les  exemples  les 


Nous  touchons  ici  un  point  qui  demande¬ 
rait  de  plus  longs  développements.  Si,  entre 
les  mains  d’adeptes  -enthousiastes,  mais  de 
culture  insuffisante  -et  souvent  plus  avides 
de  morbidité  que  nantis  d’expérience  mé¬ 
dicale,  les  théories  psychanalytiques  ont 
pris  l’aspect,  dans  certains  milieux  et  selon 
le  .goût  du  jour,  d’une  manière  de  «  .psy- 1 
chiâtrie  romancée  »,  à  l’usage  des  gens  du 
monde,  il  serait  injuste  d’en  tenir  rigueur  | 
aux  idées  du  -professeur  Si^und  Freud. 
Une  vulgarisation  étouffante  et  détormante 
est  la  .rançon  du  succès.  Il  y  a  douze  ans,  ' 
à  notre  session  de  Besançon,  avec  ce  talfflt 
si  éloquent,  si  souple  -et  si  nuancé  auquel 
tous  rendent  hommage,  le  professeur  Hes- 
nard  a  ex-posé .  et  -critierué  la  doctrine  du 
maître  viennois,  que  ses  travaux,  seul  ou 
avec  Begis,  ont  tant  contribué  à  faire  con-' 
naître  -en  France. 

Dans  ces  exposés,  M.  Hesnard  a  bien,  mis 
en  lumière  l’Interprétation  freudienne  de  la 
vertu,  considérée  comme  une  maîtrise  de 
l’excitation  érotique  que  l’homme  peut,,  non 
pas  dompter,  mais  canaliser  à  son  gré.  Il  a 
déorit  le®  modes  de  sublimation  '  de  nos  ins¬ 
tincts  -et  de  régularisation  de  nos  tendances 
affectives. 

(Voir  la  suite  page  9]. 


b  Travaux  du  Congrès  des  Aliénistes  et  Neurol(^stes 

de  langue  française 


Dans  notre  numéro  du  22  juilleit  nous 
jTons  annoncé  la  39®  session  du  Congrès  'des 
médecins  aliénistes  et  neurologistes  de  Fran¬ 
ce  et  des  .pays  de  langue  française,  et  ana- 
ÿsé  les  rapports  Qui  devaient  y  être  soumis. 
Comme  le  programme  le  laissait  ^prévoir, 
(Orte  session  fut  un  très  grand  succès  scien- 
iiîipe,  et  l'accueU  des  médecins  delges  fuit 
lel  pe  le  souvenir  en  demeurera  vivace 
lans  la  mémoire  de  tous  les  congressistes. 

k  la  séance  inaugurale  deux  admirables 
éiscours,’  l’un  de  M.  le  ministre  Vandervel- 
de,  l'autre  du  président  René  Charpentieir. 

U  discussion  des  deux  rapports  sur  l’Hiys- 
létie,  dont  nous  avons  donné  une  analyse 
dans  un  précédent  numéro,  lut  très  suivie. 
En, voici  un  résumé  : 

DISCUSSION 

DU  RAPPORT  DE  M.  BARUK 
SUR  L’HYSTÉRIE 

.'J.  le  professeur  Laignel-Lavastine  (de  Pa¬ 
ria)  souli'gne  rimportance  de  l’état  dépres- 
si!  sous-jacent  à  beaucoup  de  réactions  pi- 
tliiatiques,  état  qui  s’accompagne  souvent 
d'une  .grande  labilité  vago-sympathique.  Il 
analyse  également  l’analyse  .du  facteur  so¬ 
cial  dans  l’éclosion  des  manifestations  pi- 
|lliatiç(ues. 

M.  le  professeur  H.  Claude  (de  Paris) 
soit  qu’il  y  a  intérêt  à  distinguer  deux  ty- 
ces  id’acoidents  psycho-névropathiques.  Il 
ppose  de  réserver  le  terme  de  pithiatisme 
à  des  accidents  légers  tels  que  paralysie  ou 
parésie  transitoire,  contractures  de  cause 
locale  reconnue,  anesthésies  ou  analgésies 
localisées,  algies  diverses,  spasmes  ou  tics, 
nul  sont  du  dom.aine  de  la  suggestion  provo- 
.caiiice  et  de  la  persuasion  curatrice,  et  gui 
relèvent  d’un  processus  d’interprétation  er¬ 
ronée  ou  d'uiib  réaction  émotive.  Il  voudrait 
M  qualifier  du  térine  d'hystérie  que  des  acci¬ 
dents  beaucoup  plus  .graves  et  qui  tradui¬ 
sent  une  perturbation  beaucoup  plus  pro¬ 
fonde  dans  l’activité  psychique  ou  psycho- 
Botrioe  ;  ici  Intei-vient  non  plus  un  proces¬ 
sus  interprétatif  et  suggestif  banal,  mais  une 
véiitaMe  dissociation  .fonctionnelle. 

M.  Hartemberg  (de  Paris)  conteste  la  réa¬ 
lité  de  l’hystérie..  ;  il  nie  l’existence  des  phé¬ 
nomènes  hystériques. 

.M.  bévy-Valensi  (de  Paris)  regrette  que  le 
rapporteur  ait  llngiité  l’hystérie  au  pithiatis¬ 
me,  n  Insiste  sur  l’importance  des  réactions 
émotives  et  mythomaniaques  et  ramène  les 
■mis  manifestations  de  l’hystérie  à  la  désa- 
ftégation  mental^  qu’exprime  le  terme  schi- 
(ose  proposé  par  le  professeur  Claude. 

M.  P.  Courbon  (de  Paris)  dit  que  pithiatis¬ 
me  et  hystérie  peuvent  coexister,  mais  sont 
de  natures  différentes.  Le  .pithiatisme  ou 
swestibilité  a  une  condition  purement  psy- 
ctipe  ;  les  troubles  sont  créés  par  l’imagi¬ 
nation  ;  Us  sont  curables  par  la  seule  psy¬ 
chothérapie.  L’hystérie,  ou  'aptitude  à  con- 
iserver  des  attitudes  où  se  trouvait  le  sujet 
Hors  d’une  émotion,  d’une  commotion  ou 
d'nne  maladie,  a  une  condition  organique, 
véritable  neuro.plasticité  ;  ces  troubles  ne 
.sont  curables  que  par  une  thérapeutique 
physigue.  Les  troubles  curables  par  persua- 
;sion  armée  ne  sont  pas  pithiatiques,  parce 
îiie  l’arme  est  un  agent  de  thérapeutique 
physigue.  L’intensité  des  signes  physiques 
d'une  émotion  pe.ut  engendrer  des  troubles 
do  nature  purement .  physique  et  nullem.ent 
pithiatique.  Mensonge  et  perversité  ne  sont 
las  de  nature  hystérique. 

M.  k.  Rouquier  (de  Nancy)  partage  l’opi- 
.ion  exprimée  par  le  rapporteur  que  ne  peu¬ 
vent  être  considérés  comme  hystériques  les 
hémiplégies  s’accompa.gn.ant  de  moditica- 
fions  des  réflexes  cutanés.  Il  rap,pelle  fen- 
suite  qu’en  te'mps  de  guerre  les  accidents 
[iithiatiques  ou  les  associations  organico- 
pithiatiques  se  manifes-tent  surtout  lorsque 
le  sujet  a  intérêt  à  prolonger  son  indisponi- 
Bité.  Il  tente  .surtout  d’expliquer  le  m.éoa- 
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nisme  .psycho-physiologique  des  dernières 
contractures  ou  paralysies  flasques  réelle¬ 
ment  pithiatiques  qu’il  a  récemment  trai¬ 
tées. 

M.  Godet  (de  .Paris)  montre  que  le  point 
de  départ  de  la  réaction  .hystérique  .réside 
dans  un  élément  psychologique  banal,  la 
constatation  du  bénéfice  apporté  par  l’état 
maladif.  A  partir  de  là  se  développe  chez 
certains  un  besoin  im.pérleux  d’accapareir 
l’intérêt,  la  pitié  ou  les  soins  d’autrui  par 
une  véritable  revendications  affective.  Celle- 
ci,  inconsciente  sincère  à  son  origine,  fran¬ 
chement  passionnelle,  devient  par  la  suite 
tyrannique  et  mensongère  dans  ses  .procé¬ 
dés.  Pour  appuyer  sa  .politique,  le  sujet 
tend  à  utiliser  tout  .trouble  pathologique,  ce 
qui  donne  .à  .sa  .personnalité  le  sentiment 
apaisant  d’être  la  victime  irresponsable 
d’une  fatalité  organique.  Si  donc  le  syndro- 
ipe  hystérique  ne  peut  créer  directememt  un. 
trouble  somatique,  l’orateur  croit  qu’il  uti¬ 
lise  très  .souvent,  soit  une  .aff.ection  mani¬ 
feste  et  légitime  qu’il  colore  et  enrichit, 
.soit  des  particularités  physiologiques  mini¬ 
mes,  demeurées  Inaperçues  auparavant  (tel¬ 
les  que  troubles  vaso-moteurs,  asyméitries 
fonctionnelles). 

Cette  très  intéressante  hypothèse  rend 
bien  compte,  eintre  .autres,  de  l’infinie  varié¬ 
té  des  aspects  individuels  du  .syndrome  hys¬ 
térique. 

M.  Parchemlney  (de  Paris),  étudiant  l’hys¬ 
térie  sous  l’angle  de  la  psychanalyse,  déga¬ 
ge  cette  notion  essentielle  que  le  symptôme 
a  une  valeur  .psychologique  et  que  .sa  fonc¬ 
tion  est  liée  à  des  mécanismes  psychologi¬ 
ques  précis. 

M.  le  Professeur  .Porot  (d’Alger)  ne  con¬ 
naissant  de  l'hystérie  que  le  pythiatisme,  de¬ 
mande  de  supprimer  le  terme  d’hystérie  et 
de  ne  plus  parler  que  d’  «  accident  .pithiati¬ 
que  » 

M.  G.  Heuyer  (de  Paris)  décrit  trois  phases 
dans  le  mécanisme  des  accidents  pithiati¬ 
ques  :  désir  affectif  à  tendance  toujours  uti¬ 
litaire,  représentation  imaginative  et  réall- 
■sation  motrice.  Il  considère  le  pithiatisme 
comme  un  syndrome  qui  s’observe  parfois 
à  l’état  pur  —  c’est  le  pithiatisme  de  Ba¬ 
binski  —  et  qui  s’associe  dans  d’autres  cas 
à  '  des  aff.ections  organiques  pour  en  faire 
partie  intégrale. 

Comme  le  rapporteur,  U  condamne  le  «  tor¬ 
pillage  »,  manœuvre  qu’il  .qualifie  de  bruta¬ 
le,  .dangereuse  et  Inutile. 

M.  le  professeiur  .T.  Froment  (de  Lyon) 
fait  remarquer  ' que  l’œuvi'e  de  Babinski  res¬ 
sort  d.e  la  discussion  .consolidée  et  plus  so¬ 
lide  que  jamais.  Il  rappelle  que  dans  un 
article  intitulée  «  l’hystérie  après  Babinski  » 
paru  dans;  le  Journal  de  médecine  de  Lyon 
du  5  juin  1935,  il  a  passé  en  revue  et  mis  en 
regard,  d’une  .part  les  conceptions  de  Rado- 
vici,  de  Baruk  et  de  'Van  Bogaert  et,  d’autre 
part,  le  .point  de  vue  de  Babinski  qui  »  à  la 
lettre  »  et  en  toute  indépendance  .demeure 
1,0  sien. 

Ce  qui  frappait  quand  on  voyait  observer 
Babinski,  poursuit  l’orateur,  c’est  la  sûreté 
avec  laquelle  il  se  repérait  et  s’orientait.  Le 
véritable  orMère  de  Babinski  était,  non  pas 
l’absence  de  tel  ou  .tel  signe  déterminé,  m.ais 
bien  de  tout  indice  d’une  perturbation  phy¬ 
sio-pathologique,  si  discrète  fût-elle  .pourvu 
qu’elle  fût  indubitable  et  que  la  volonté  fût 
incapable  de  la  reproduire. 

Mais  Babinski  avait  encore  d’autres  critè¬ 
res,  que  l’on  pourrait  qualifier  de  positifs. 
Soumettant  les  malades  à  une  '  observation 
attentive  et  prolongée,  il  cherchait  à  se  ren¬ 
dre  compte  si  le  trouble  supposé  pithiatique 
ne  se  donnait  pas  de  démentis,  s’il  ne  se 
comportait  pas  comme  un  trouble  de  .façade 
■dont  l’intéressé  faisait  .état  devant  le  témoin 
plutôt  qu’il  n’en  était  véritablement  le  jouet. 
A  cette  apparence  volonitaire  et  dans  cer¬ 
tains  cas  vraiment  demi-simulés,  Babinski 
a  appris  à  .dépister  l’accldept  pithiatique  de 
contre-suggestion  .et  guérissable. 

M.  Loœwenstein  (de  .Paris)  félicite  le  rap¬ 
porteur  d’.avolr  déigagé  avec  ta.nt  de  clarté 
le  'trait  essentiel  des  symptômes  'hystériques, 
leur  caractère  volontaire,  mais  non  cons¬ 
cient.  Il  rapporte  ensuite  un  cas  d’astasie^ 
abasie  guérie  par  la  'psychanalyse. 


A  la  Société  Médico-Psychologique 


Conformément  à  l’article  3  du  Règlement, 
la  Société  Médico-psychologique  ne  tiendra 
pas  séance  pendant  le  mois  'd’août,  ni  pen¬ 
dant  le  mois  de.  septembre. 

.La  séance  ordinaire  du  mois  d’octobre  de 
la  Société  Médico-psychologique  aura  lieu  'le 
lundi  22  octobre  1934,  à  4  heures  très  préci¬ 
ses,  au  siège  de  la  Société,  12,  rue  de  'Seine, 
à  'Paris  (VI®  arrondisse'ment) .  .Cette  séance 
sera  consacrée  à  des  communications  sur 
les  Hallucinations. 

La  séance  supplémentaire  du  m'Ois  de  no¬ 
vembre  de  la  Société  Médico-psychologique, 
séance  exclusivemeint  réservée  à  des  présen¬ 
tations,  aura  lieu  le  jeudi  8  novembre  1935, 
à  9  heures  30  très  précises,  à  l’Asile  Clinique 
(Salnte-.Vnne),  1,  rue  Cabanis,  à  Paris  (XIV® 
arrondisseme'nt),  dans  l’Amphithéâtre  de  la 
Clinique  de  la  Faculté. 

La  séance  ordinaire  du  mois  de  novembre 
de  la  'Société  Médico-psychologique  aura  lieu 
le  lundi  26  novembre  1935,  à  4  heures  très  pré¬ 
cises,  au  siège  de  la  Société,  12,  rue  de  Seine, 
à  Paris  (VI®  arrondissement). 

La  Société  ayant  décidé  de  rétablir  le  dîner 
annuel,  ce  dîner  aura  lie  'ule  lundi  22  octo¬ 
bre  1935. 
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LES  MÉDECINS  ET  LE  FISC 


IMPOT  DES  MEDECINS  EXERÇANT 
LEUR  PROFESSION  EN  QUALITE 
DE  SALARIES 

En  ce  qui  oonce'rne  les  médecins  qni  exer¬ 
cent  leur  profession  en  qualité  de  salariés, 
ie  taux  de  la  déduction  forfaitaire  à  effec¬ 
tuer  du  chef  des  frais  professionnels,  pour 
l’assiette  de  l’impôt  sur  les  traitements  et 
salaires  reiste  fixé,  en  principe,  à  10  %  et  le 
maximum  de  la  déduction  à  20.000  fralics. 

Toutefois,  ceux  de  ces  médecins  qui  exer¬ 
cent  leur  profession  dans  des  conditions  en¬ 
traînant  un  .pourcentage  de  frais  notoirement 
plus  élevé  peuvent  obtenir  la  déduction  du 
montant  de  leurs  frais  réels  à  condition  d’en 
justifier. 

Pour  ceux  qui  disposent  à  la  fois  de  reve¬ 
nus  provenant  de  traitements  ou  salaires  et 
de  bénéfices  non  commerciaux,  les  dépenses 
professionnelles  communes  aux  deux  bran¬ 
ches  de  leur  activité  sont  évaluées  dans  les 
conditions  prévues  par  l’article  79  du  code 
généra  des  impôts  directs,  et  une  quote-part 
proportionnelle  est  imputée  aux  revenus 
bruts  de  chaque  catégorie. 


Concours  de  l'internat  des  hôpitaux  de  Paris 


La  première  éprouve  écrite  du  concours  pour 
les  prix  de  l’externat  et  la  no.minatioii  des  inter¬ 
nes  aura  lieu  Je  lundi  14  octobre  1936,  à  9  heures, 
au  Parc  des  Expositions,  Porte  de  Versailles, 
Paris  (15e).  (Entrée  des  candidats  :  Stand  64,  côté 
avenue  de  ia  Porte-de-la-Plaine.) 

Les  élèves  sont  admis  à  se  faire  inscrire  à 
l’Administration  centrale,  3,  avenue  Victoria,  bu¬ 
reau  du  Service  de  Santé,  tous  les  jours,  diman¬ 
ches  et  iétes  exceptés,  de  9  à  12  heures  et  de  13  à 
17  heures,  depuis  le  lundi  9  septembre,  jusqu’au 
jeudi  26  septembre  inclusivement. 

Seront  seuls  admis  dans  la  salle  où  auront  lieu 
les  compositions  écrites,  les  candidats  i>orteurs 
du  bulletin  spécial  délivré  par  l’administration 
et  constatant  leur  inscription  au  concours.  —  Les 
candidats  sont  obligatoirement  tenus  d’occuper, 
pour  rédiger  leurs  compositions,  les  places  mar¬ 
quées  à  leur  uom. 


Union  Internationale  contre  la  tuberculose 


Le  comité  exécutif  et  le  conseil  de  direction  de 
l’Union  Internationale  contre  la  tuberculose,  dont 
le  secrétaire  général  est  le  professeur  Fernand 
Bezanpon,  se  sont  réunis  à  Paris,  au  secrétariat  de 
l’Union,  66,  boulevard  Saint-Michel,  sous  la  pré¬ 
sidence  du  docteur  Picstrzynski'  (Pologne),  sous- 
secrétaire  d’Etat.  Les  représentants  de  vingt  pays 
assistaient  à  oe«  réunions. 

A  cette  séance  a  été  fixé  le  programme  de  la 
Conférence  internationale  qui  aura  lieu  à  Lisbon¬ 
ne  en  1936.  Puis  M.  Madsen  (de  Copenhague)  a 
présenté  un  rapport  sur  la  standardisation  de  1. 
tuberculine.  On  a  discuté  ensuite  sur  les  avanta¬ 
ges  respectifs  de  la  cuti-réaction  et  de  l’intrader- 


MOUVEMENT  DES  ÉPIDÉMIE.S 


M.  le  Préfet  du  Pas-de-Cialais  et  M.  le  Pré¬ 
fet  de  Police  signalent  des  cas  de  poliomyé¬ 
lite  constatés  dans  des  communes  de  ces  dé¬ 
partements. 

MM.  les  préfets  de  l’Aube  et  des  Pyrénées- 
Orientales  signalent  des  cas  de  fièyre  ondu¬ 
lante  dans  des  communes  de ,  ces  départe¬ 
ments. 

M.  le  Préfet  de  la  Haute-Marne  fait  con¬ 
naître  que  l’épidémie  de  rougeole  signalée  à 
Neuvelle-les-Voisey  est  terminée. 

Une  note  de  M.  le  (Préfet  de  la  Somme  si¬ 
gnale  un  cas  de  méningite  cérébro-spinale 
signalé  dans  un  arronidissement  d’Abbeville. 


SERVICE  DE  SANTÉ 


RESERVE 

■Sont  rayés  des  cadres  et  placés  dans  la  po¬ 
sition  d’officier  honoraire  : 

Avec  le  grade  de  médecin  colonel  :  MM.  Laval 
et  Péohiu  (de  Paris). 

Avec  le  grade  de  médecin  lieutenant-colonel  ;  MM. 
Brisard,  Dubois,  Terrien  (Félix)  (de  Paris),  Lar- 
dennois  (de  Eeims)  et  Zeller  (de  Masseveaux). 

Avec  le  grade  de  médecin  commandant  ;  MM. 
Chauebard,  Grivot,  Eaonlt-Deslongchamps  (de 
Paris),  Decoopman  (de  Neauphle-le-Chàteau),  Du- 
val  (de  Dunlserque),  Lorgnier  (de  Saint-Omer), 
Hardbuin  (de  Bennes),  Sébilleau  (de  Nantes), 
Martin  (de  Clermont-Ferrand),  Mayet  (Lucien)  (de 
Lyon),  Caillol  (de  Marcillac). 


Inspections  techniques  du  service  de  santé 


L'inspection  des  services  médicaux  de  l’armée, 
l'inspection  des  services  chirurgicaux  de  l’armée, 
l’Inspection  du  matériel  du  service  de  santé  mi¬ 
litaire,  sont  supprimées. 

Les  missions  techuiques  qui  étalent  normale¬ 
ment  confiées  à  ces  inspecteurs  seront  désormais 
assurées  par  les  soins  du  médecin  général  ins¬ 
pecteur,  inspecteur  général  technique  du  service 
de  santé  qui  disposera,  à  cet  effet,  des  officiers 
généraux  du  corps  de  santé. 

Le  personnel  rendu  disponible  par  les  suppres¬ 
sions  visées  à  l’article  premier  sera  affecté  an 
service  des  corps  de  troupe  ou  des  établissements 
du  service  de  santé. 


S’ABONNER  A  LTNFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  gu’ on  est 
«  à  la  page  p. 


LE  MONDE  SUR  MON  MffiOIR 


(Suite  et  fin  de  la  page  5] 

La  campagne  électorale  prochaine  est, 
en  fait,  ouverte  par  la  lutte  entamée  dans 
le  pays  contre  les  décrets-lois,  que  les  ré¬ 
volutionnaires  appellent  des  décrets  de 
misère.  Des  conférences  sont  faites,  des 
cortèges  se  déroulent,  des  tracts  et  des 
brochures  sont  répandus  à  profusion. 
Tout  cela  doit  coûter  très  cher  et  on  peut 
se  demander,  qui  alimente  les  caisses  de 
cette  propagande  formidable... 

J’ai  la  conviction  que  si  rien  n’est  fait 
pour  lutter  à  armes  égales  contre  un  pa¬ 
reil  effort,  la  Chambre  prochaine  sera 
composée  d’une  énorme  majorité  de  dé¬ 
putés  marxistes. 

Ce  triomphe  ne  sera  pas  dû  à  la  valeur 
des  arguments  développés  devant  les  col- 
lèges  électoraux,  mais  à  la  faiblesse  de 
ceux  qui,  par  lâcheté  ou  ignorance,  au¬ 
ront  préféré  la  temporisation  à  l’action, 
qui,  par-  avarice  on  égoïsme  butté,  auront 
préféré  terrer  leurs  écus  que  de  faire  les 
frais  d’une  campagne  de  salut. 


A  l’heure  actuelle,  on  laisse  les  men¬ 
songes  se  déverser  par  bottées  devant  les 
foules  qu’on  trompe  en  leur  parlant  d’une 
transformation  sociale  qui  est  la  négation 
de  l’esprit  français,  et  qu’on  leur  dépeint 
comme  étant  l’épanouissement  du  bon¬ 
heur  matériel  et  moral  ;  il  n’y  aura  plus 
de  misère,  chacun  mangera  à  sa  faim, 
ce  sera  le  travail  largement  rémunéré, 
l’autorité  sera  si  douce  qu’elle  sera  joyeu¬ 
sement  consentie,  il  n’y  aura  plus  de 
riches,  plus  de  patrons,  plus  de  capita¬ 
listes,  les  biens  de  la  terre  seront  à  tous 
et  aucune  contrainte  n’asservira  les  indi¬ 
vidus. 

Si  je  savais  qu’en  quelque  coin  du  mon¬ 
de  pareil  paradis  se  trouve  réalisé,  j’y 
courrais  de  suite.  Et  ce  qui  me  surprend, 
c’est  de  voir  que  ceux  qui  nous  assurent 
de  son  existence  ne  s’y  rendent  pas  avec 
empressement,  laissant  à  leur  servage  et 
à  leur  misère  ceux  de  leurs  semblables 
qui  sont  assez  bêtes  pour  moisir  dans  la 
gêne  et  la  contrainte. 


Ceux  qui  aiment  la  France  et  la 
lisation  séculaire  qui  en  fit  un  grand  pays 
de  travail,  de  concorde  et  de  liberté,  se 
doivent  de  lutter  contre  les  semeurs  de 
pareilles  duperies  ;  ceux  cjui  aiment  leurs 
compatriotes  devraient  avoir  à  cœur  de 
faire  publiquement  le  procès  de  ceux  (pii 
prêchent  la  révolution,  soit  pour  justifier 
les  deniers  de  Judas  que  leur  verse 
l’étranger,  soit  pour  assouvir  leur  des¬ 
sein  de  renverser  ceux  qui  gouvernent 
pour  gouverner  à  leur  tour. 

La  logiffue  et  la  bonté  ne  sont  pas  les 
inspiratrices  des  thèses  destructrices  qui 
sont  ainsi  soutenues,  non  plus  qu’elles  ne 
meuvent  ceux  gui  les  défendent.  L’orgueil 
de  oes  prêcheurs  est  incommensurable, 
quand  leur  origine  étrangère  ne -rend  pas 
leur  action  suspecte  d’être  celle  de  mer¬ 
cenaires  soudoyés.  Il  faut  les  démasquer. 
Si  cette  tâche  était  carrément  remplie,  le 
peuple  français  comprendrait  à  quels  apô¬ 
tres  il  a  affaire. 

Ce  ne  serait  pas  suffisant  néanmoins, 
car  la  situation  actuelle  commande  des] 
réformes.  Et  celles-ci,  courageuseme 
entreprises  et  menées  à  bien,  la  confiance 
renaîtrait  dans  les  esprits  apaisés,  en  mê-' 
me  temps  que  les  propagandistes  de  laj 
haine  et  de  la  ruine,  cessant  d’être  payéq 
T)ar  Moscou,  regagneraient  d’eux-mêmesj 
la  frontière  avant  d’être  chassés  de  li 
belle  terre  de  France  sous  la  révolte  jt 
ticière  des  gens  de  cœur  et  de  probité. 


NOUVELLE  BRÈVE 

M.  Lobstein,  doyen  de  la  Faculté  de  b 
macie  de  Strasbourg,  a  fait  savoir  à,  F-_ 
démie  qu’il  posait  sa  candidature  à  une  plaS 
de  correspondant  national  dans  la  sûièiM 
division  (Pharmacie).  ■' 
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Séance  du  11  juillet  19S5 


La  Pathologie  de  la  Bonté 

{Suite  et  fin  de  la  vage  6) 


1  wopos  d’un  cas  de  mycose  de  l’amyg- 
>',lt  -  MM.  Grenier  et  Larrazet  ont  obser- 
«‘u'nmarade  atteint  d’amygdalite  •chronigue 
•tvptipe,  sans  gêne  à  la  déglutition.  Cer- 
!-'ns  éléments  .présentant  l’aspect  dit  «  en 
inke  de  rosier  »,  l’étiologie  mycosigue  fut 
jiipçonnée  et  confirmée  par  l’eixamen  bac- 
ijiiiilogigue  qui  montra  l’association  de 
jryptococcus  copellii  et  de  discomyces  bre- 
éra. 

fii  cas  de  luxation  du  premier  métacar- 
itn.  -  M.  IBRAG. 

fracture  du  col  chirurgical  de  l’omoplate. 
-  M.  IDR.IC  souligne  en  particulier  l’insuccès 
1  traitement  orthopédique  et  la  rapidité  et 
totalité  de  la  récupération  fonctionnelle 
#nues  par  le  traitement  chirurgical  par 
gtéo-synthèse. 

liux  cas  d’abcës  du  poumon.  —  Pneumo- 
mie.  —  Guérison.  —  MM.  Monoi  et  Denis. 
in  cas  de  méningite  à  micrococcus  catar- 
ialis.  —  MM.  Delpy  et  Dernier  ont  observé 
*  méningite  .à  micrococcus  catarrhalis, 
OBsécutive  à  une  sinusite  frontale  et  carac- 
litisée  par  son  début  brusque,  son  é.volution 
a-ffi  heures,  et  sa  remarquable  bénignité. 
Mlérêt  de  la  cuti-réaction  à  la  tuberculine 
i(2  les  jeunes  soldats.  —  Sur  254  recrues 
jfiouvées,  MM.  CRosnier  et  Pigache  trouvent 
S  cuti-réactions  négatives,  soit  globalement 
a  %,  avec  13,54  %  de  cuti-négatives  pour 
'S  citadins  et  40,95  %  pour  les  ruraux.  Les 
iïeurs  soulignent  l’intérêt  de  cette  épreuve 
an  les  jeunes  soldats  des  sections  d’infir- 
jiers. 

liiPiLOD  fait  observer  que  l’intérêt  de  ces 
sliKches  est  surtout  de  savoir  le  nombre 
(riunes  soldats,  à  cuti  négative,  qui  ipré- 
'-^Bleat  des  manifestations  cliniques  .de  pri- 
jfinfection  tuberculeuse  au  cours  du  ser- 

Stmarques  sur  cent  cas  de  rdeurésie,  séro- 
liUmse  tuberculeuse.  —  M.  G.  Roulin  en- 
ê3ge  successivement  la  profession  :  61  ru- 
sBÇOur  39  citadins  ;  la  prédominance  au 
(tinlemps  ;  la  localisation  ;  le  pronostic 
àmédiat  ;  l’état  du  poumon  ;  enfin  l’aute'ur 
oïlie  la  pleurésie  des  soldats  indigènes  ca- 
«térisée  par  la  fréquence  de  lésions  tuber- 
(ileuses  associées  et  par  la  gravité  du  pro- 
Kttc  immédiat. 

a  cas  d’intoxication  volontaire  par  là 
liime.  —  MM.  Andrieu,  Lassale  et  passa 
lît  observé  un  sujet  qui,  ayant  absorbé  six 
.üjmrnes  de  sulfate  de  quinine,  présenta, 
isns  les  deux  heures,  une  très  forte  amblyo- 
progressive  avec  réduction  du  champ  vi- 
îiel  à  deux  paumes  de  main  et  mydriase 
irréductible.  Les  troubles  ont  persis- 
une  huitaine  de  jours  et  ont  pro- 
i^essivement  rétrooédé.  Les  auteurs  rappel- 
lai,  à  ce  sujet,  la  fréquence  du  suicide  par 
lil([ùinine  dans^  certains  pays. 

Eosinophilie  importante  au  cours  de  l’évo- 
"m  d’un  épithélioma  olanâulaire  métasta- 

e.  -  MM.  FRIBOURG-BLANC,  LASSALE  et 

s.t  ont  observé  au  cours  de  l’évolution 
1  épithélioma  glandulaire  avec  .métasta- 
osseuses  ganglionnaires,  pulmonaires, 
élévation  considérable  et  progressive  du 
JH  des,  éosinophiles  dans  le  sang.  De  38  % 
l'premior  examen,  leur  taux  s’est  élevé  en 
mois  à  49  pour  62  %  sans  hyperleucocytose, 
"auteurs  soulignent  la  rareté  de  cette  mo- 
cation  de  la  formule  sanguine  au  cours 
affections  cancéreuses. 
mllon  sous-astragalienne  du  pied.  — 
1)1.  OEBBIE  et  IDRAC, 

Lucien  Jame. 


WatiDi)  te  Héàûins  ie  l’Indre  Hncieiis  Combattants 

telle  Association  est  devenue  l’Association 
médecins,  pdiarmaclens,  dentistes,  vété- 
lires  de  l’Indre,  ahiciens  combattants, 
le  nouveau  Bureau  est  ainsi  composé  : 
hisiieni  :  Docteur  Bazin.  . 
üce-Président  :  Vétérinaire  Malou. 
itmtére  :  Docteur  Lavaud. 

IHsoriet  ■■  Dentiste  Dondon. 
tabres  du  Bureau  :  Docteur  Périchon, 
irinaire  Pouget,  Dentiste  Gouteilhac, 
— ’m  Pacton. 


Bien  des  auteurs,  Azem  en  particulier,  ont 
isignalé  les  modifications  du  caractère  à  la 
puberté,  à  la  ménopause,  pendant  les  pé¬ 
riodes  menstruelles,  la  grossesse  ou  la  mater¬ 
nité.  Auguste  Comte  enseignait  que  l’ins¬ 
tinct  sexuel  stimule  le  dévelop.pement  de  la 
sympathie. 

Or,  les  tendances  .qui  composent  l’instinct 
sexuel  se  caractérisent  précisément  par  l’ap¬ 
titude  à  ia  sublimation.  Les  excitations  exces¬ 
sives  découlant  des  diverses  sources  de  la 
sexualité,  trouvent  ainsi  une  dérivation  et 
une  utilisation  dans  d'autres  domaines.  Et 
c’est,  assure  Sigmund  Freud,  à  l’enriohlsse- 
ment  progressif  succédant  à  ces  processus  de 
sublimation  que  sont  dues  les  plus  nobles 
acquisitions  de  l’esprit  humain-  Sources  de 
la  production  artistique,  ces  processus  de 
sublimation  seraie/nt  aussi  parmi  les  sour¬ 
ces  de  la  bonté.  Théorie  consolante,  opti¬ 
miste,  confiante  en  l’espérance  d’une  vie 
meilleure,  basée  sur  une  culture  rationnelle 
des  sentiments  et  suivant  la  loi  de  compen¬ 
sation  affective,  sur  la  substitution  d’un  but 
supérieur  aux.  intérêts  purement  égoïstes  de 
la  sexualité.  -•  ■ 

«  Il  ne  faut  pas  perdre  de  vue,  a  dit  Mae¬ 
terlinck,  que  notre  âme  est  souvent,  à  nos 
propres  yeux,  une  puissance  très  folle  'et 
qu’il  y  a  en  l’homme  bien  des  réglons  plus 
fécondes,  plus  profondes  et  plus  intéressantes 
que  celles  de  la  raison  ou  de  Tintelligeiice.  » 


La  pérennisation  d’un  agrégé  avait  été  refusée 
par  le  Ministre  de  l’Education  Nationale.  Le 
Conseil  d’Etat  annule  la  décision  du  Ministre. 


Les  agrégés  des  Facultés  de  médecine  sont 
nommés  pour  une  durée  de  neuf  ans.  Tou¬ 
tefois,  parmi  ces  agrégés,  ceux  qui  ne  sont 
pas  inscrits  à  la  patente  .pour  l’exercice  des 
professions  libérales,  c’est-à-dire  ceux  qui 
ne  font  pas  de  cliemtèle,-  sont  nommés  sans 
limite  temps,  après  un  stage  d’enseigriement 
régulier  de  deux  ans,  sur  la  proposition  de 
la  Faculté  et  après  avis  favorable  du  Comité 
consultatif  de  l’enseignement  public.  C’est 
ce  qu’on  appelle  la  «  pérennisation  ». 

M.  Hazard,  professeur  agrégé  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris,  remplissant  toutes- 
les  conditions  requises,  avait  été  proposé 
par  la  Faculté  en  vue  d’être  «  pérennisé  »- 
Mais  le  ministre  de  l’Education  nationale, 
saisi  de  cette  jproposition,  s’était  abstenu  de 
demander  l’avis  du  Comité  consultatif.  Fina¬ 
lement,  par  décision  du  23  décembre  1933, 
il  s'est  refusé  à  accorder  le  bénéfice  de  la 
pérennisation  à  M.  Hazard.  Celui-ci  s’est 
pourvu  devant  le  Conseil  d’Etat. 

La  haute  assemblée, 'sur  le  rapport 'de  M. 
Roujou  et  lÈB.-cÿoncluslon?  du  commissaire 
du  .gouvefhement  '  Parodl,  après  les  observa¬ 
tions  de  M®  Jolly,  a  estimé  ique  le  ministre 
avait  excédé  ses  pouvoirs  en  s’abstenant  de 
demander  l’avis  obligatoire  du  Comité  con¬ 
sultatif.  La  décision  ministérielle  a  donc  été 
annulée  comme  prise  à  la  suite  d’une  pro¬ 
cédure  incomplète  et  irrégulière. 


EN  L’HONNEUR  DU  PROF.  PORTMÂNN 


On  vient  d’offrir,  à  Bordeaux,  un  banquet 
au  professeur  'Georges  Portmann,  sénateur, 
en  remerciement  de  la  série  des  cours 
de  perfectionnement  d’oto-rhlnolaryngolo- 
©ie  qu’il  vient  de  faire  durant  quinze  jours 
à  l’intention  des  médecins  spécialistes  de 
Paris,  de  la  province  et  de  l’étranger. 

Aux  côtés  de  M.  Portmann,  qui  présidait, 
avaient  pris  place  '  le  médecin  général  Per¬ 
rin,  les  'docteurs  Irigoyen  (.Argentine),  Jac¬ 
quet,  de  Roô  Boton  (Belgique),  Gilbert,  Du- 
buc  (Canada),  Londoiio-Molina  (Colombie), 
Kielsen  ('Danemark),  Agut-.Arenos,  -Ager,  'Ca- 
nals-Antoli-Candela  (Espagne),  Georgacopou- 
los  ('Grèce),  Bortolotti  (Italie),  Herson  (Polo¬ 
gne),  Sant-Anna  (Portugal),  Talel.  (Rouma¬ 
nie),  Hirsch  (Sarre),  Friedmann,  Morard, 
Ossent  (Suisse),  etc.,  et  de  nombreux  méde¬ 
cins  français,'  MM.  les  docteurs  Marmoiton, 
Descottes,  Lapeyre,  Comas,  Hétroy,  Cendres, 
Rousse't,  Camusset,  Dethès,  etc. 


(o,cnrdnje. 

«M  C'atonie, 


OAf^t£r 


Qui  a  été  enrichi  en  éléments 
cellulosiques  à  l’aide  de  mou¬ 
tures  très  poussées. 


une  (jo'icintte  d 
poun,  un  ptoduii  de  huiqîme 


? 


i, 


Antisepsie  Générale 


La  GRANDE  MARQVE 

des  ANTISEPTIQUES  URINAIRES 

et  BILIAIRES 

dissout  et  chasse 
Tacide  urique 


Henry  ROGIER 

Docteur  eu  Vbartnacie 

Atrcien  Interne  des  Hôpitaux  de  ‘Paris 

56,  boulevard  Péreire,  PARIS 
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NESTLÉ 

LAIT  SUCRÉ 

Pur,  vivant,  régulier. 

FARINE  LACTÉE 

Maltée,  riche  en  vitamines. 

FARINE  MILO 

Prototype  de  la  bouillie  maltée. 

NESTOGÈNE 

Lait  sec  demi-gras  et  sucré. 

NESCAO 

Petit  déjeuner,  goûter,  suraliment. 


Littér.  et  échant.  :  NESTLÉ,  6,  av.  César  Caire,  Paris  (8°) 


Reyue  de  la  Presse  S<ieiilif  ique 


PHLEBITES  MELITOCOCCIQUES,  P--  H.  ROGER 
et  M.  Audier.  {Gazette  des  Hôpitaux.) 

-  Il  s’agit  dans  tous  les  cas  de  phlegmatia 
alba  dolens.  Les  douleuïs  sont  dans  l’en&em- 
I)le  peu  marquées,  c’est  l’oedème  qui  domine 
le  tableau  clinique. 

Le  début  est  plutôt  tardif  en  pleine  périod© 
d’état  :  la  mélitocoocie  durait  depuis  2  mois 
dans  4  observations.  Par  contre,  dans  un 
cas  l’apparition  de  la  .phlébite  fut  plus  pré¬ 
coce  :  quinze  jours  &eua'em.ent  après  1©  dé.but 
des  phénomènes  fébriles.  Le  malade  du  doc¬ 
teur  Escarras  présenta,  lui,  une  forme  excep¬ 
tionnelle  de  mélitococcie  à  début  phlébiti- 
qué. 

V évolution  .eist  bénigne  dans  la  plupart 
des  cas.  Mais  nous  soulignerons  de  nouveau 
l’eixlstence  de  myocardite  associée  dans  l’ob¬ 
servation  de  Mollard  et  Rimaud.  D’autre 
part,  il  nous  faut  signaler  que  dans  deux 
observations  il  y 'eut  des  infarctus  pulmo¬ 
naires,  peu  graves  il  est  vrai.  Le  malade  de 
Mollard  et  Rimaud  a  eu  d’ailleurs  une  phlé¬ 
bite  à  début  embolique.  Enfin,  Broussard,  d'e 
Casitellane,  incriminait  une  embolie  pulmo¬ 
naire  due  à  une  phlébite  latente  dans  un 
cas  de  mort  subite  lors  d’une  fièvre  de 
Malte. 

La  durée  des  symptômes  phâébitiques  est 
semblable  à  celle  .des  thrombioses  '  veineuses 
dues  à  d’autres  causes  :  un  mois  (observa¬ 
tions  Debbaseh.  La...),  45  jours  (obsei-vation 
Ca...).  Par  contre,  les  séquelles  furient  tena¬ 
ces  et  sérieuses  dans  quelques  cas  :  ulcères 
et  œdèmes  durant  5  ans  chez  le  malade  Ca... 


SüB  LE  TRAITEMENT  DES  HEMOPTYSIES 
REBELLES  PAR  LA  THORACOPLASTIE, 
par  le  professeur  Jean  Minet  et  le  docteur 
P.  DUPIRE.  (Le  Progrès  Médical.) 

L’époque  est  passée  où  l’on  pratiquait  une 
phrénioeotomiei  comme  premier  temps  d’une 
thoracoplastie,  pour  «  tâter  »  la  rés.istan.ce 
du  sujet  et  parfaire  le  colapsus.  Il  est  d’ail¬ 
leurs  illusoire  d’attendre  de  la  phréni  une 
action  vaso-motrice  qui  arrêterait  l’hémor¬ 
ragie  en  l’absence  de  toute  action  mécani¬ 
que.  Cette  action  vaso-motrice  n’a  .pu  être, 
jusqu’à  présent,  démontrée  avec  certitude. 
Nous  avons,  dans  un  travail  antérieur,  rap¬ 
porté  deux  observations  de  phrémcectomle 
hémostatique  .€>t  nous  avons  relevé  à  ce  pro¬ 
pos  dans  la  ütitérature  médicale  vingt-quatire 
observations  analogues  ;  l’analyse  des  faits 
nous  a  montré,  concernant  l’action  hémos- 
latoque  de  la  pihréni,  que  les  insuccès  com- 
m.e  les  faits  favorables  s’expliquent  aisément 
par  le  rôle  mécanique  de  la  paralysie  du 
diaphragme,  discuté  pour  chaque  cas  .parti- 
cute.  Bonniot  et  Poix,  à  propos  de  Tobser- 
vaüon  citée, plus  haut,  concluant ■  de  la  m.ê- 
me  façon.  ' 

Dans  ces  conditions,  le  médecin  doit  sé 
laisser  guider  pour  le  choix  de  l’opération., 
par  l’action  mécanique  éventuelle  de  celle-ci 
sur  la  lésion  qui  saigne.  Il  donnera  la  pré¬ 
férence  à  l’intervention  capable  de  réaliser 
le  melUeur  coUapsus.  Si  la  phréiiicectomie 
l’emporte,  aucuhe  contre-indication  n’^est  à 
prévoir  en  raison  de  sa  bénignité  habituelle  ; 
si  la  préférerice  va  à  la  thoracoplastie,  il  ne 
faut  pas  toutefois  que  le  risque  opératoire 
soit  supérieur  au  risqu.e  de  l’hémorragie  : 
c’est  là  im  facteur  important  à  considérer 
dans  la  déitermination  de  l'acte  opératoire. 

Quant  au  siège  let  à  l’étendue  de  l’inter¬ 
vention,  iis  seront  déterminés  avec  soin  dans 
chaque  cas  particulier,  afin  de  toujours  in¬ 
tervenir  <>  à  la  demande  des  lésions  ». 


LA  MIGRAINE  CHEZ  L'ENF.YNT  ET  SOlN 
EQUIVuàLENT  .éHDOMINAL.  P'’  -Robert  DEBRe 
et  Robert  Broca.  (Le  Bulletin  Médical.) 


'LE  REIN  MOBILE  ET  SES  CONSEQUENTES, 

Edouard  Michon.  (Journal  de  médecine  el 

de  chirurgie  pratiques.) 

Le  'diagnostic  de  rein  mobile  'est,  en  géné¬ 
ral,  très  facile.  Les  femmes,  qui  en  sont 
attehites,  ont  dos  parois  abdominales  qui  .ren¬ 
dent  la  palpation  aisée  et  la  tumeur  recon¬ 
nue  a  des  caractères  .tell'em.ent  nets  de  con¬ 
sistance,  d'e  forme,  de  ré'ductibil'ité  dans  la 
foisse  lombaire,  qu’il  n’y  -a  pas  d’hésitation 
sur  sa  nature. 

■On  aura  recours  aux  trois  (procédés  olassi- 
ques  de  palpation  du  rein,  de  Guyon,  de  Glé- 
nard  et  d’Israël. 

Pour  les  deux  premiers  degrés  de  'Ptose,  on 
arrive  -fadiiemcnt  à  percevoir  le  rein  ou  la 
pointe  -du  rein  par  le  ballottement  de  Guyon. 
Avec  la  capture  ©t  l’échappe'mem  du  rein 
dans  le  procédé  de  ■Glénard,  on  se  rend 
compte  facilemen't  de  la  descente  -et  de  la 
réduction  de  la  glande.  Le  décubitus  latéral 
préconisé  par  Israël  permet  'de  bien  appré¬ 
cier  les  grands  déipiaoements  du  re!i(n  flottant. 

Donc  c’est  ©xceptionn'elleœnent  qu’il  y  aura 
confusion  avec  une  autre  tum'e-m’  ;  on  trou¬ 
vera  parfois  une  certaine  analoigiie,  -avec  une 
véiSicule  biliaire  distendue  et  mobile,  avec 
un  lobe  antérieur  du  ioie  ptosé  ;  car,  alors, 
on  obtient  la  même  sensation  de  réduction 
dans  la  fosse  lombaire. 

La  difficulté  de  diagnostic  est  sensiblement 
augmentée  lorsque  le  rein  ptosé  est  fixe  dans 
sa  mauvais©  po-sition,  iliaque  ou  pelvienne, 
ou  lorsqu’une  lésion  surajO'Utée  en  augmente 
le  volume  ©t  ©n  fait  'di-sparaltre  la  forma 
C'est  'ainsi  que  je  fis  un©  erreur  de  diagnos¬ 
tic  complète,  bien  que  la  malad'O  m’ait  si' 
gnalé  'que  jeune  ,-©116  avait  un  rein  moWla 
Il  'S’agi-ssait  d’une  femme,  âgée  de  (plus  de 
60  ans,  présentant  ime  tumeur  p'elvieniie,  de 
la  taille  d’une  tête  d’eu'fant,  uidé'Pendaute  de 
l’uitérus.  Je  crus  'qu’il  s’agissait  d’'Une  tumeiit 
de  l’ovaire.  Une  laparotomie  .permit  'd'enle-, 
ver  un  cancer  du  rein  tomb'é  dans  te  bMin, 
Cette  erreur  était  évitable,  il  n’y  avait  ou’à 
pratiquer  -une  py.élogr.ap'hie  aprèé  injection 
d’une  substanoe  opaqu'e  par-  l’uretère  ;  l’oiri- 
gine  rénal©  serait  devenu©  évidente. 

On  ne  saurait  trop  ins.is(ter  sur  l’utüité  de 
ce  mode  d’examen  dans  tons  les  cas  de  diag¬ 
nostic  douteux  de  tum-eur  abdominale.  U 
pyélographie  avec  'em>plol  (de  substanoes  tel¬ 
les  que  le  ténébryl,  ne  présente  'plus  'l’incon- 
véhient  d’irriter  'les  voies  pyélo-ur'étérales. 
Si  on  y  recourait  plus  souvent,  bien  des  né¬ 
phrectomies  diues  à  l’incertitude  du  diagnos¬ 
tic  piréopératoir©  seraient  évitées. 


LE  TRAITEMENT  DE  L.\  M.4L.\'DIE  DE  U- 
SEDO'W,  D*'  Jean  Achard  (d’Auides)  (Coti- 
cours  Médical.) 

C’iest  depuis  1931  que  Schurmeyer  et  Wiss-. 
mann  ont  traité  un  'grand  nombre  de  Base- 
dow  au  moyen  de  diiodotyroslne  à  raison  de 
10  à  20  centigrammes  par  jour.  Lews  résul¬ 
tats,  (Confirmés  'par  ceux  de  Komm'eeielJ,  1931, 
peuve'nt  se  résum'er  ainsi  : 

1°  Diminution  rapide  en  'qiuelques- jours  de 
l’hypermétabolisme,  sans  exception.  Cépen- 
■  dant,  après  cette  chute,  le  métabolisme  de 
base  e’acicroît  de  nouveau  si  la  diiodotyrosi- 
ne  conttoue  ’  d’être  administrée  d'une  façon  j,' 
régiuiière.  Mais  une  nouvelle  administration,  jij 
après  cessation  temporaire  du  traitemenl,.  W; 
pro-voque  une  no<uveil©  diminution  dm  mêla-  « 
boli'sme  de  base  ;  jiy 

2°  Augm-entation  considérable  du  ,  poids  Oan 
corporel  ;  -  ■  iori 

3°  Amélioration  des  symptômes  objeetife  ® 
et  subj-ectifs  tels  que  la^  tachycardî©.  Ces  — 
deux  ordres  de  .phénomènes  restent  indépen-  », 
dants  de  la  remontée  .du  métabolisme  de  (1) 
base  ; 


La  migraine,  comme  i’aS'thm'e,.  se  irencontoe 
■pie.ut-êtr©  encor©  .plus  so'Uvemit  (Chiez  l’enfant 
que  chez  l’adiulte.  Comme  l’aslüim©  .aussi,  lellé 
■peut  se  voir  chez  des  enfants  très  jieunes,  et 
comme  lui,  di’spiaraît  fréquemment  à  la  pé¬ 
riode  pubéral©. 

Pendant  la  vie  de  collège,  âge  de  prédilec¬ 
tion  pour  la  migr.ain'e,  cette  affection  survient 
pendant  les  périodes  die  iciass'e  et  dSsparaît, 
en  règle  générale,  pendant  les  vacances.  iPeut- 
on  nier,  dans  ré'Closd'On  des  crises,  le  rô'l© 
joué  par  le  système  neirv'enx,  celui  :de  la  vi© 
urbaine  avec  la  claustration  des  élève©  trop 
nomh'renx  .dans  des  classes  mal  aérées  et  les 
émotions  quctidiennes  et  répétées  de  leur  vio 
scolaire  ? 

CO'mme  ceOi©  de  l’adulte,  la  migraine  die 
l’-entfant  est  oaraotérisée  par  des  crises  de  cé¬ 
phalalgie  intense,  avec  (photophobie,  s’accom¬ 
pagnant  d’un  état  nauséeux  et  vertdigineux. 
Entre  les  aoeès-  de  migraine,  la  santé  e'st  tout 
à  fait  normale.  Ohez  l’'enfant,  aux  idoulenrs 
de  tête  (et  aux  nausées  s’ajoutent  .presque'  tou¬ 
jours  des  vomissements.  Mais  ces  symptômes 
peuvent  s’accompagner  ou  même  être  rempla¬ 
cés  par  des  douleurs  abdominales  uiifu'és. 
L’association  -de  céphalée,  de  vomisBtemenits 
et  die  douleurs  -abdominales  ou  l’exagéraition 
d’un  'de  ces  si.gnes  orientent  facdtement  le 
diagnostic  vers  'des  eareuirs.  ■ 


4"  Les  basedowieiis  légiers  ou  de  gravite 
moyenne  peuvent  rester  longtemps  amélio¬ 
rés  après  un  seul  traitement  ; 

Il  n’y  a  pas  d’aocoubumanoe  au*  médica¬ 
ment.  Le  traite'ment  par  la  (diiodo(ty(rosine 
est  tout  à  fait  indiqué  pour  préparer  la  thy¬ 
roïdectomie. 

L’action,  pharmacod.ynami.que  de  oet  acide 
aminé  ne  rep.o,se  .pas,  d’après  'Ces  auteurs, 
sur  l’action  seule  de  Tiod©. 

Depuis  cette  époque  o.nt  paru  de  nombreux 
travaux  cliniques  parmi  lesquels  on  .doit 
citer  ceux  de  'Guttmann,  'Sobal,  Paràon,  Ba¬ 
il  ff,  Del  Castillo,  Parade,  Satoton,  Coulon, 
la  thèse  de  A.  Comm'erma  .et  surtout  celle 
d’Horovitz  (St'rasboung,  1934).  Cetitè  'dernière 
étude,  .parti'CU'lièr.ement  docum'entée,  æt  une 
excefflente  mise  au  point  de  la  question. 

L’auteur  apporte  à  ce  travail  sa  contrita- 
tlon  persoimeUe  ;  il  (publie  un  cas  très  .grave 
de  maladie  de  Easedow  traité  .par  la  diiodo- 
ty.rosine  (Roche)  dont  il  a  constaté  la  faci¬ 
lité  d’absorption  .et  la  parfaite  tolérance. 
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LÉGION  D’HONNEUR 

Ont  été  nommés  : 

I»  4u  grade  de  comrmndeur  : 

Roussy  (Gustave),  doyen  de  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris.  Officier  du  lo  juillet  1926. 

a»  Au  grade  d’officier  : 

Le  docteur  Girel  (Georges-Marie-Félix), 
chef  de  cabinet  du  ministre  de  l’Education 
nationale.  Chevalier  de  1928.  Titres  excep- 
lionnels. 

3’  Au  grade  de  chevalier  : 

Quinquaud  (Alfred),  sous-directeur  de  la¬ 
boratoire  au  Collège  de  France,  professeur  à 
l'Ecole  de  médecine  de  Reims  ;  22  ans  de 


Mattéi  (Charles),  professeur  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Marseille  ;  27  ans  de  services. 

Binet  (Léon-René),  professeur  à  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris.  Chevalier  du  2  janvier 
ijaS.  Titres  exceptionnels. 


Syndicat  Général  des  Urologistes  Français 


Le  Bureau  et  le  Conseil  d’administration 
du  Syndicat  général  des  médecins  urolo- 
,iîte6  français,  réunis  en  séance  le  22  juillet 
ont  proposé  les  dispositions,  suivantes  : 
i  iDès  la  promulgation  des  décrets-lois  du 
;17  iiiiiret  193.5,  prévoyant  un  prélèvement 
iiMXimum  de  10  %  sur  les  dépenses  publi- 
■(|üK  et  un  abaissemeiiit  correspondant  du 
(oüt  de  la  vie,  le  Bureau  du  Syndicat  a 
sccepté  d’envisager  une  réduction  'dans  la 
-’me  proportion  du  taux  de  ses  honoraires 

lima. 

Cette  réduction  serait  applicable 
Blades  de  condition  modeste,  dès  la  ren¬ 
uée  du  1®’^  octobre  1935,  et,  au  plus  tard, 
lis  la  décision;  confirmant  cette  .proposi 
lion,  de  l’Assemblée  générale  du  Syndicat 
pi  se  tiendra  à  Paris,  le  10  octobre  .prochain 

•  Le  Syndicat  des  urologistes  français  es 
père  que  tous  les  autres  groupements  de  me 
(iecins  spécialistes  et  toutes  les  autres  pro- 
fesions,  feront  de  même  pour  contribuer  à 
la  baisse  du  coût  de  la  vie. 

•  Cette  proposition  sera  portée  à  la  con¬ 
naissance  des  journaux  médicaux  de  Fran- 
te,  .tlgérie,  Tunisie,  Maroc  et  colonies  fran- 
taises,  et  communiqué  à  la  presse  parisien- 


Retrait  du  permis  de  conduire  aux  malades 
sortant  des  asiles 


Lors  d’une  récente  réunion  de  la  Commis¬ 
ion  de  surveillance  des  Asiles  de  la  Seine, 
i  question  s’est  posée  de  savoir  si  Ton  ne 
errait  pas  retirer  le  permis  de  conduire 
M  diauffeurs  de  taxis  qui  ont  subi  le  trâi- 
tunent  de  la  iparalysie  générale  et  qui  sont 
■indus  à  leurs  occupations. 

M,  Vetel,-  directeur  adjoint  à  la  Préfecture 
le  police,  fit  connaître  ■  que  s’il  y  a  danger 
Maisser  un  individu  reprendre  la  profession 
.l'il  exerçait  avant  son  internement,  il  ap- 
(irlient  au  médecin  traitant  d’en  faire  la 
liclaration  écrite  à  la  préfecture  de  police. 
Oans  le  but  d’assurer  l’indépendanoe  du 
Cotps  médical,  il  est  permis  au  médecin  trai- 
" ‘de  ne  pas  signer  la  déclaration  qu’il  fera. 


0' session  du  Congrès  des  Médecins  Aliénistes 
et  Neurologistes  de  langue  française 

La  10“  session  du  Congrès  se  tiendra  en 
fee  (Bâle,  Berne,  Zurich,  etc.),  du  20  au 
—j  juillet  1936,  sous  la  présidence  de  M.  le 
iocteur  Crouzon,  médecin  de  la  Salpêtrière, 

"  de  M.  le  doctem’  Répond,  de  Malévoz.  Le 
icteui'  M.  Olivier,  de  Blois,  a  été  désigné 
iir  remplir  les  fonctions  de  vice-président. 
Le  bureau  comprend  en  outre,  .le  profes- 
îar  P.  Combemale;  secrétaire  général,  le 
fecieiff  orel,  -  de  Pran-glns,  secrétaire  an- 
W,  et  le  docteur  Vignaud,  trésorier. 

Les  quèstions  suivantes  ont  été  mises  à 
l'oiflre  du  jour  de  la  40“  session. 

1'  Rapport  de  psychiatrie  ;  L’hérédité  des 
Hections  circulaires  et  schizophréniques, 
l!f  te  docteur  Boven,  de  Lausanne,  et  le 
istteur  Brousseau,  de  Clermont-de-rOise. 

V  Rapport  de  neurologie  ;  Etude  sémiolo- 
Sque, 'étiologique  et  patbogénique  des  mou- 
'traeuts  ohoréiques,  .par  le  docteur  J.  Ghris- 
^|)be,  médecin  assistant  à  la  Salpêtrière, 
î'  Rapport  de  thérapeutique  :  ■  Théraoeuti- 
îies  nouvelles  des  psychoses  dites  fonction- 
îte,  par  le  professeur  Hans  W:  Maier,  de 
îirich. 


FACULTÉ  DE  MEDECINE  DE  PARIS 


LISTE  DES  PRIX  A  DECERNER  EN  1935  (BOUR¬ 
SES  DE  FONDATIONS,  BOURSES  DE  DOCTO¬ 
RAT,  BOURSES  MUNICIPALES) 

Bernheim,  1.000  francs.  —  Eécompense  de  la 
m-eillenre  thèse  de  doctorat  sur  la  tuberculose. 
(Etudiants  français,  russes  ou  polonais.)  —  15 
octobre  1935. 

Segond.  6.090  francs.  —  Bourses  à  des  internes 
ayant  fait  leurs  preuves,  qui  préparent  le  cours 
d’adjuvat  ou  ont  obtenu  le  titre  d'aide  d’anato¬ 
mie.  —  15  octobre  1935. 

Déroulède,  1.000  francs.  —  Récompense  de  tra¬ 
vaux  ayant  trait  à  l’étude  du  cancer.  —  15  octo¬ 
bre  1936. 

Mouthyou,  2.500  francs.  —  Récompense  du  meil¬ 
leur  ouvrage  sur  les  maladies  prédominantes  en 
1934.  —  15  octobre  1935. 

Grirard,  3.509  francs.  —  Prix  à  un  étudiant  p 
riptions  au  moins. 


_ srehes  pour  découvrir  un  médicament, 

sérum,  etc.,  susceptible  d’atténuer  en  France  les 
ravages  causés  par  les  maladies  contagieuses. 
—  15  octobre  1935. 

Saintour,  7.000  francs.  —  Le  sujet  désigné  par 
la  Faculté,  pour  l’année  1935,  est  le  suivant  : 
Il  La  sclérose  pulmonaire  tuberculeuse  ». 

Les  mémoires  doivent  être  déposés  au  .Secrétariat 
de  la  Faculté,  jusqu’au  15  octobre  1935,  dernier 
délai,  sans  désignation  d’auteur. 

Chaque  mémoire  devra  porter  une  épigraphe  ou 
devise  apparente  qui  Sera  rappelée  sur  un  pli 
cacheté-  contenant  le  nom  et  l'adresse  de  l'au¬ 
teur. 

Barbier,  3.500  fra'ncs.  —  Prix  eu  faveur  de  la 
personne  qui  inventera  une  opération,  des  ins¬ 
truments,  des  bandages,  des  appareils  et  autres 
moyens  mécaniques  reconnus  d’une  utilité  géné¬ 
rale  et  supérieure  à  tout  ce  qui  a  été  employé  et 
imaginé  précédemment.  —  15  octobre  1935. 

Ghâteauvillard,  3.000  francs.  —  Prix  au  meilleur 
travail  sur  les  sciences  médicales,  imprimé  au 
cours  de  l’année  précédeute  (les  thèses  et  disser¬ 
tations  inaugurales  sont  admises).  —  31  janvier 
1936. 

Jeunesse,  2.600  francs.  —  Prix  au  meilleur  ou¬ 
vrage  sur  l’Hygiène.  —  15  octobre  1935. 

Léri,  1.500  francs.  —  Prix  à  un  auteur  de  natio¬ 
nalité  française  pour  le  meilleur  travail  sur  les 
affections  des  os  et  articulations,  publié  au  cours 


Lacaze,  25.000  francs.  —  Récompense  du  meilleur 
ouvrage  sur  la  phtisie.  —  15  octobre  1935. 

Charles  Legroux,  2.200  francs.  —  Récompense  du 
meilleur  travail  sur  le  diabète,  ses  causes  et 
sou  traitement.  —  15  octobre  1935. 

Jeunesse,  1.600  francs.  —  Récompense  du  meilleur 
ouvrage  relatif  à  l'Histologie.  —  15  octobre  1935. 

Georges  Lévi-Franckel,  1.500  francs.  —  Prix  des¬ 
tiné  à  un  élève  .de  la  Clinique  Médicale  de  l’HÔ- 
tel-Dieu,  soit  à  un  interne  ou  externe  en  fonc¬ 
tions  dans  ce  service,  soit  à,  un  ancien  interne 
de  ce  service. 

Eigont,  2.500  francs.  —  Récompense  de  la  meil¬ 
leur  thèse  de  chimie  biologique,  physiologique 
ou  de  bactériologie.  —  15  octobre  1935. 

Desmazes,  1.800  francs.  —  Récompense  du  meil¬ 
leur  traité  sur  l’influenza.  —  15  octobre  1935. 

Laniielongue,  JOO  francs, 
en  médecine,  raomentanéir 
octobre  1935. 

De  Rothschild,  2.600  francs.  —  Bourses  à  deux 
étudiants,  de  préférence  israélites.  —  15  octobre 
1935. 

Carville,  1.500  francs.  —  Deux  bourses  au  profit 
de  deux  étudiants  français,  laborieux  et  peu  for¬ 
tunés.  —  15  octobre  1935. 

Demarle,  850  francs.  —  Prix  annuel  à  un  étu¬ 
diant  méritant.  —  15  octobre  1935. 

De  Trémont,  2.200  francs.  —  Prix  annuel  à  un 
étudiant  méritant  et  sans  fortune.  —  15  octobre 
1935. 

Véret,  600  francs.  —  Prix  '  annuel  à  un  étudiant 
méritant  sans  fortune.  —  15  octobre  1935. 

Hervieux,  3.600  francs,  —  Aide  à  deux  étudiants 
méritants  et  sans  fortune.  —  15  octobre  1935. 

Dieulafoy,  7.000  francs.  —  Bourses  à  trois  étu¬ 
diants  français  méritants,  sans  fortune  ou  peu 
fortunés.  —  15  octobre  1935. 

Seligmaim.  —  Bourse  de  10.000  francs  destinée  à 
soigner  un  externe  des  Hôpitaux  de  3«  année  ou 
un  interne  des  Hôpitaux  de  Paris  atteint  de  tu¬ 
berculose  débutante. 

Legs  Marjolin.  —  Remboursement  total  ou  par¬ 
tiel  des  frais  d’inscriptions  d’étudiants  en  méde¬ 
cine  français,  internes  ou  externes  des  Hôpitaux 
de  Paris,  s’étant  fait  remarquer  par  leur  zèle, 
leur  exactitude  et  ayant  recueilli  avec  soin  les 
observations  dans  leur  service  (joindre  à  la  de¬ 
mande  les  certificats  des  chefs  de  service).  — 
octobre  1935. 

Faucher.  —  Exonération  totale  ou  partielle  des 
frais  de  scolarité  et  d’examens  pour  deux  étu¬ 
diants  français  et  deux  étudiants  polonais.  —  . 
octobre  1935. 

Legs  Malterre.  —  Aide  à  un  ou  plusieurs  étu¬ 
diants  français  méritants  ou  sans  fortune.  —  15 
octobre  1935, 

Les  demandes,  établies  sur  papier  timbré  à  4 
francs  (saut  pour  les  Pupilles  de  la  Nation)  et 
aecompagnées,  soit  d’un  état  de  situation  de 
fortune,  soit  du  travail  ou  de  l’appareil  à  récom¬ 
penser,  devront  parvenir  à  M,  le  Doyen,  au  plus 
tard,  aux  dates  mentionnées  ci-dessus. 

adresser  au  Seoré- 


lisez  r  'Inrormateur  Médical’ 


i  SÙ*  DU  RBINO-PHARYNX 


GALFORM 

LAMBIOTTE  FRÈRES 


R.  C.  Seine  N»  25  197 


L-ALDËHYOE  FORMIQUE 

ANGINES,  AMYGDALITES 
PHARYNGITES,  LARYNGITES 
STOMATITES 
PROPHYLAXIE  EFFICACE 
DES  MALADIES  CONTAGIEUSES 


pePTONAje 
FER  ROBl* 


GouitBB  «  Vin  >  Élixir 

ANÉMIE 

CHLOROSE 

DÉBILITÉ 


Za-A.BOR.A.TroXRE:S  ROBIINT 
13,  Rue  de  Poissy  —  PARIS'*’ 


|HiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiH||^ 

iPRODLITS  BIOLOGIQUES 

ICARRIOIN 

E  S4,  iauL.  Sainl-Honoré  -  PARIS  (8°) 

Ë  TEL.  ANJOU  36-45  «  liones) 

I  L,.  CUBÉYf  DOCTEUR  EN  PHARMACIE 

Iaintastheine 

5  MÉDICATION  ANTI  ASTHÉNIQUE 


= 

AMPOULES 

= 

COMPRIMÉS 

=i 

=  à  base  de  Glycérophosphates  a  et 
S  associées  à  un  Extrait  cérébral  et  spinal 

ÉMiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiimiHl 


MEDICATION  ALCALINE  PRATIQUE 
ET  ÉCONOMIQUE 


GOMENOL 

(Nom  et  Marque  déposés) 

Antiseptique  idéai  externe  et  interne 

GOMENOLÉOS 

dosés  à  2%,  5%,  10%,  20%  et  33% 
en  flacons  et  en  ampoules. 

PRODUITS  PREVET 

AU  GOMENOL 

Exigez  le  nom  P  REVE  T 

REFUSEZ  LES  SUBSTITUTIONS 

Laboratoire  du  Gomenoif  48,  rue  des  Petites-Ecuries,  Paris-X‘ 


U  onlb  -  P  V)  IfiA  lu  «M  :> 


»  W|i 

UUlVtb  L 

J 


s 


s*oy  ^ 


r 

CJÜMajl^ 
in  datlAuL> 


cUyî  - 


^  COiVl  è/Üi' gu  lAjUdjL 


12 
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L’âgTyâUTi  INiiOgâLi  IL’©iJliCTOF 


Les  photos  ci-dessus  ont  été  prises  au  cours  du  Congrès  de  Thalassothérapie  qui  vient  de  se  tenir  à  San  Sébastien  (Espagne).  De  gauche  à  droite  et  de  haut  en  bas  :  Les  congressistes  photographiés. 
Su  cours  d’une  visite  au  Musée  de  Santieimo,  a  Saint-Sébastien.  —  Vue  des  gradins  d’une  corrida  de  toros.  —  Le  Bureau  du  Congrès,  de  gauche  à  droite,  on  reconnaît  M.  le  Pr  Rocher,  de  Bordeaux;. 
M.  le  Di-  Sorrel,  Président  de  la  délégation  française  ;  M.  le  Représentant  du  Président  de  la  République  espagnole  ;  M.  le  Dr  Eizaguine,  maire  de  Saint-Sébastien;  MM  les  Ors  Valentin  et  Fort.. 
-  La  fête  des  bûcherons  à  Zaraos.  Au-dessous  et  à  gauche  M”  et  le  Dr  Coureaud,  médecin  chef  de  la  marine,  à  Toulon  ;  le  peintre  espagnol  Zuloaga  ;  M.  le  Dr  Léo  ;  M.  le  Pr  Sorrel,  de  Stras- 
•■ourg  ;  M.  le  Dr  Moure  ;  de  gauche  à  droite,  sur  la  dernière  photo,  M.  le  Dr  Léo,  secrétaire  général  du  Congrès  ;  M.  le  Dr  Armand  Delille,  du  Comité  Permanent  ;  M.  le  Dr  Eyzaguine,  Prési- 
èènt  espagnol  ;  M.  le  Dr  Richard,  de  Berck-sur-Mer. 
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Le  Vli‘  Congrès  International  de  Thalassothérapie 

vient  de  se  tenir  à  Saint-Sébastien  (Espagne) 


Le  Comité  permanent  de  Paris  de  l’Associa¬ 
tion  Internationale  de  Thalassothérapie,  orga¬ 
nise  des  congrès,  qui  se  tiennent  une  fois  en 
France,  et  l’autre  Jois  dans  un  pays  étranger. 

Après  Cannes,  Monaco,  San-Remo,  Venise, 
Arcachon,  Bucarest,  Berck-sur-Mer,  c’est  en 
Espagne,  à  Saint-Sébastien,  que  le  jeune,  ac¬ 
tif  et  savant'  docteur  Emiliano  Eizaguirre, 
sous  les  auspices  du  professeur  Marcel  Labbé 
(de  Paris),  son  ami,  a  réussi  dans  les  circons¬ 
tances  actuelles,  difficiles  en  tous  pays,  à  or¬ 
ganiser  un  congrès  si  remarquable  qu’il  a 
rendu  ardue  la  tâche  de  ses  successeurs  des 
congrès  futurs. 

Brillantè  de  soleil,  animée  par  une  foule 
cosmopolite  du  meilleur  aloi,  superposée  à 
une  population  stable,  vive,  hospitalière,  fa¬ 
miliale  et  alerte,  l’ambiance  provoquait;  la 
bonne  humeur  des  congressistes  dès  leur  ar¬ 
rivée  en  territoire  espagnol. 

Recueillis  au  concert  solennel  du  Musée 
f(  San-Tielmo  »,  édifice  du  xvi°  siècle,  mais 
d’un  xvi”  espagnol,  aux  lignes  sobres,  sévè¬ 
res,  d’une  muette  austérité,  üs  enfiendirent 
un  chœur  inoubliable  par  la  puissance  de  ses 
sonorités,  elles  aussi  du  xvi®  siècle,  qui  frap¬ 
paient  les  piliers,  les  arcs,  les  rinceaux,  d’un 
monument  contemporain  de  la  musique  qui 
le  remplissait. 

Suggestionnés  par  l’enthousiasme  qu’une 
(c  corrida  de  tk>ros  »  déchaînait  dans  la  fou¬ 
le  qui  y  assistait,  les  congressistes  s’efforcè¬ 
rent  de  s’initier  à  ce  sport  national  de  l’Es¬ 
pagne,  dont  les  nuances  et  les  subtilités,  ba-' 
sées  sur  la  psycho-physiologie  du  taureau, 
échappent  si  .facilement  aux  profanes. 

-Au  traditionnel  banquet  final,  les  convi¬ 
ves  purent  savourer  l’humour  espagnol,  Té- 
vélé  par  des  «  numéros-intermèdes  »  dont  la 
bonne  grâce  simple,  directe,  honnête, 
n’avait  rien  de  commun  avec  les  «  tangos  » 
langoureux,  ni  avec  les  envolements  accom¬ 
pagnés  de  castagnettes  par  lesquels  on  a  trop 
de  tendance  h  personnifier  l’Espagne  tout  en¬ 
tière.  C’est  que  Saint-Sébastien  est  la  capi¬ 
tale  de  la  province  basque  espagnole  dont  les 
traditions  descendent  de  la  rude  franchise 
montagnarde. 

Aussi,  ce  banquet  était-il  l’occasion  pour 
les  assistants  de  commenter  les  danses  pay¬ 
sannes,  toutes  de  simplicité  et  de  haute  te¬ 
nue,  et  les  exploits  de  bûcherons,  étourdis¬ 
sants  d’habileté  A  sectionner  en  5  miiudes  et 
20  secondes  des  troncs  d’arbres  de  o  m.  6o 
centimètres  ,  de  «  diamètre-  »,  applaudis 
l’avant- veille,  au  petit  village,  devenu  station 
climatique  recherchée,  de  Zaraus,  à  quelques 
kilomètres 'à  l’ouest  de  Saint-SébastieM  ;  une 
représentation  de  gala  au  Théâtre  Marie- 
Christine  de  Saint-Sébastien,  avait  été  l’occa¬ 
sion  de  comparer  le  <(  folklore  »  des  différen¬ 
tes  provinces  espagnoles,  à  l’avantage  de  Gui- 
puzcoa,  nom  officiel  du  pays  liasque  espa¬ 
gnol. 

Ces  réjouissances  n’ont  pas  empêché  le  tra¬ 
vail.  Sous  la  direction  du  docteur  Emiliano 
Eizaguirre,  président,  et  président  du  reste, 
de  tout  ce  qui  peut  être  présidé  dans  le  Corps 
médical  du  Guipuzcoa,  les  docteurs  José  Be- 
guiristain,  directeur  de  l’hôpital  civil,  vice- 
président  du  Congrès  ;  Luis  Ayestaran,  chi¬ 
rurgien,  directeur  de  l’Institut  radio-chifur- 
gical,  a»  vice-président  du  'Congrès  ;  le  doc¬ 
teur  Vie,  directeur  du  Dispensaire  de  Sainte- 
Isabelle,  Français  d’origine,  aimable,  inlas¬ 
sable  agent  de  liaison  franco-espagnol  ; 
Joaquin  Ayestaran,  chef  du  Servjee  de  méde¬ 
cine  de  l’hôpital  de  San-Antonio-Ahad  ;  Va¬ 
lentin  Fort,  médecin  d’hôpital,  secrétaire  gé-, 
néral  avisé  et  affable  du  Congrès  ;  Aurel iane 
Gallano,  directeur  de  l’hôpital  d’Irun  ; 
Ignacio  Barriola,  de  l’hôpital  civil  ;  Antonio 
Lopez-Alen,  médecin-i>édiatre,  attaché  au  Bu¬ 
reau  de  bienfaisance  ;  Andres  Lopez-Prior, 
inspecteur  de  santé  de  la  province  de  Gui¬ 
puzcoa,  et  José  Bago,  subdélégué  de  médeci¬ 
ne,  tous  rivalisèrent  d’amabilités,  de  bonne 
grâce  souriante  et  distinguée,  pour  faciliter 
le  travail,  l’agrément,  la  documentation  et  le 
confort  des  confrères  belges,  français,  ita¬ 
liens,  roumains,  yougoslaves  et  suisses,  venus 
échanger  avec  eux  et  avec  leurs  confrères  es¬ 
pagnols,  leurs  idées  et  travaux  sur  les  mala¬ 
dies  qui  bénéficient  de  la  Thalassothérapie. 

Il  fut  regrettable  que  les  Français,  fonda¬ 
teurs  de  l’Association  Internationale,  ne  fus¬ 
sent  pas  plus  nombreux  â  Saint-Sébastien. 
La  date,  celle  de  fin  juillet,  était  la  seule 
eSuse  de  ce  déficit  de  présences.  Fin  juillet  1 
N’est-ce  pas  l’époque  où  les  héliothérapeutes, 
férus  de  a  cure  marine  »,  sont  retenus  à  leurs 
postes  climatiques  de  façon  ■  péremptoire  .f 

Les  congressistes  eurent  à  déplorer  de  plus 
l’absence  forcée  du  professeur  Marcel  Labbé, 
président  insigne  du  Comité  permanent  et  si 
fidèle,  quand  il  le  peut,  à  ces  Congrès  qu’il 
sait  mieux  que  personne  animer  de  sa  scien¬ 
ce,  et  l’absence  aussi  du  docteur  Georges 
Baudouin,  vice-président  du  Comité  perma¬ 
nent,  fondateur  avec  son  maître,  le  profes¬ 
seur  Robin,  de  l’Association  Internationale, 
et  dont  Ta  sage  ténacité  a  su  maintenir  cette 


utile  Association  dans  la  ligne  tracée  dès  le 
début  d’une  main  ferme  et  prévoyante. 

Ces  hauts  concours  ont  abouti  à  des  séan¬ 
ces  dont  voici  un  résumé  succinct  : 

TRAITEMENT  DES  ADENITE;S  CERVICALES 
'Lo  docteur  H.-L.  Coureaud  (Toulon)  considère  la 
cure  helio-marine,  et  parfois  la  Thalassothérapie, 
seule,  comnre  le  traitement  essentiel,  fondamental, 
avec  l’aide  dés  médications  récalcifiante,  iodée  ou  de 
sulfates  do  terres  rares,  de  sels  d’or,  ou  de  bacté- 
riothérapie.  Radiothérapie  dans  les  lésions  du  type 
lymplioinateux,  avec  ou  sans  association  de  rayons 
ultra-violets.  Les  injections  dites  modificatricels 
sont  sans  grande  valeur.  Exception  laite  pour 
l’eau  à  !i5°.  Traitement  chirurgical  pour  adénites 
isolées  simples,  ou  anciennes  et  abcédées,  ou  fistu¬ 
lisées  avec  cicatrices  vicieuses  et  adhérentes. 

Avant  d’opérer,  apprécier  la  résistance  du  sujet 
par  la  sérofloculation  à  la  résorcine  de  Vernes. 

Le  docteur  Ed.  Delcroix  (Ostende)  apporte  un 
travail  très  original  et  conforme  au  but  de  ce 
Congrès  de  Thalassothérapie.  Le  premier  a  eu 
l’idée  de  soumettre  Peau  de  mer  chaude  au  rayon¬ 
nement  produit  par  une  lampe  à  vapeurs  de  mer¬ 
cure.  Il  en  résulte  une  excitation  cellulaire  à  mé¬ 
canisme  multiple.  La*  tension  osmotique  est  tri¬ 
butaire  de  la  dissociation  élécrolylique  (théorid 
d’Arrheniüs).  Et  les  varialions  osmotiques  condi- 
Uonnent  les  variations  do  l’indice  de  nutrition 
(Pech).  Les  phénomènes  d’oxydation  et  de  respira¬ 
tion  tissulaire  agissent  sur  le  métabolisme,  soit 
directement,  soit  par  l’intermédiaire  des  enzymes 
(oxydases  et  peroxydases). 

Ges  affirmations  s’appuient  sur  des  expériences 
neuves  et  soigneusement  observées. 

Le  prolesseur-docteur  A. -H.  Boffo  et  le  docteur 
V.  Del  Giudice  (Buenos-Ayres,  Argentine)  con¬ 
cluent  :  La  radiothérapie  est  à  conseiller  dans  les 
adénites  tuberculeuses. 

Le  professeur  H.-L.  Rocher  (Bordeaux)  et  lo 
docteur  L.  Pouyanne  (Bordeaux)  étudient  les  indi¬ 
cations  précises  des  ponctions,  du  drainage  filifor¬ 
me,  du  curettage  et  de  l’ extirpation ,  de  l’aciino- 
thérapie  et  do  ta  radiothérapie. 

Ee  docteur  Borivoye-Gradeyevitch  (Belgrade, 
Yougoslavie)  recommande  Paéro-hélio-thalasse-thé 
rapie,  pour  agir  sur  l’état  général,  et  .tous  les 
moyens  locaux  classiques,  choisisi  d’après  la  forme 
de  l’adénite,  comme  adjuvants. 

Le  professeur  Faffaele-Zanoli  (Pietraligure,  Ita¬ 
lie)  exprime  la  même  opinion  :  Thalassothérapie 
pour  l’état  général  et  traitement  local  approprié 
k  chaque  variété  d’adénite. 

Le  docteur  Blànkoff  (Breedène-sur-Mer,  Belgi¬ 
que)  recommande  le  même  point  de  vue  que  les 
auteurs  ci-dessus.  Les  agents  physiques,  y  com¬ 
pris  la  méthode  actino-marine  de  Delcroix  (Bel¬ 
gique)  (voir  ci-dessus)  ont  sa  faveur. 

Le  docteur  Richard  (Berck-sur-Mer)  rappelle  la 
pathogénie,  la  clinique,  les  examens  de  ia'boratoi- 
re,  tels  que  cinq  années  de  pratique  à  Berck  a 
permis  de  les  préciser.  Une  statistique  très  étudiée, 
portant  sur  7g  cas  infantiles,  montre  les  indica¬ 
tions  et  les  résultats  des  divers  traitements  préco- 

Parmi  les  communications,  celles  de  : 

Docteur  Maure  (Paris)  fut  rem.arqüée.  Il  rappela 
son  traitement  par  injections  de  formol  et  chrp- 
phylle  dans  les  foyers  d’adénite. 

Le  professeur  Rocher  (Bordeaux)  rappela  qu’il 
avait  essayé  avec  succès  les  injections  dans  ces  mê¬ 
mes  foyers,  d’eau  chaude  à  45». 

INDICATIONS  ET  CONTRE-INDICATIONS 
DES  BALNS  DE  SOLEIL  ' 

La  deuxième  question  traitée  fut  celle  des  «  In- 
dicalions  et  Cdntre-Indications  des  Bains  de  So¬ 
leil  ». 

Les  rapports  demandés  par  le  Comité  espagnol 
à  différents  auteurs  de  pays  différents  ■étaient  fort 
nom'breux  et  assuraient  d’avance  l'intérêt  des 
séances. 

Les  discussions  consécutives  furent,  elles-mê¬ 
mes,  animées  et  utiles. 

Les  docteurs  Andres  Lopez-Prior  et  Luis  Ayesta¬ 
ran  (de  Saint-Sébastien)  considèrent  l’héliothéra¬ 
pie  en  cure  marine,  comme  un  stimulant,  surtout 
aux  doses  érythémateuses,"  la  pigmentation  comme 
un  é'pipliénomène,  sans  valeur  pronostique,  ni 
ihérapeulique,  et  la  technique,  comme  délicate  et 
digne  d’une  surveillance  médicale. 

Le  docteur  J.  Gonzalez  Aguilar  (Sanlander)  con¬ 
sidère  les  indications  comme  subordonnées  au 
type  de  la  lésion  de  tuberculose  ostéo-articulaire. 
Pas  de  soleil  dans  la  phase  exsudative,  dans  les 
formes  caséeuses,  dans  la  phase  d’allergie  secon¬ 
daire.  Contre-indication  relative,  dans  la  forme 
granuleuse.  Soleil,  par  contre,  pour  le  type  ter- 

Le  professeur  Leuret  (Bordeaux)  dit  que  la  tu¬ 
berculose  congestive,  exsudative,  contre-indique 
aussi  bien  le  soleil  que  toute  intervention.  Les  lé¬ 
sions  nodulaires,  au  contraire,  autorisent  le  so- 
leil  et  les  interventions  chirurgicales.  Toujours  re- 
cherclier  ;  la  fièvre,  la  bacillémie,  et  faire  des 
téléradiographies 

Le  docteur  Valls-Marin  (Madrid)  se  méfie  de  la 
possibilité  de  lésions  latentes,  qu’il  faut  tenter  de 
dépislèr,  avant  d’envoyer  un  malade  à  la  cure 
llélio-marine.  Sous  cette  réserve,  cette  cure  est 
applicable  à  un  grand  nombre  de  cas. 

Le  professeur  H.-L.  Rocher  (de  Bordeaux)  et  le 
docteur  Doehe  (d’Arcachon)  distinguent  l’hélie- 
tliérapie,  traitement  de  base  pour  la  tuberculose 
ganglionnaire  des  jeunes  enfants,  le  rachitisme  à 
faibles  courbures,  l’hypertrophie,  l’hélioihérapie, 
traitement  de  complément  pour  préparer  un  acte 
opératoire,-  favoriser  une  cicatrisalion,  calmer  des 
douleurs.  Elle  est  un  traitement  de  consolidation 
pour  les  traumas,  infections,  dysendocrinisme.  Du 
point  de  vue  social,  l’hélio-chirurgië  est  plus  éco¬ 
nomique  que  l’héliothérapie  seule.  Aider  le  soleil 
par  des  actes  opératoires  ménage  le  budget  des 


communes,  des  départements,  de  l’Assistance  pu¬ 
blique. 

Le  docteur  P.-F.  .irmand-DcUlle  (Paris)  apporte 
une  contribution  convaincant©  à  l’étude  du  rôle 
de  l’iiéliothérapie  intempestive  sur  l’éveil  ou  le 
réveil  d’une  tuberculose  latente,  en  opposition 
avec  le  rôle  utile  de  l’héliothérapie  associée  au 
pneumothorax. 

Les  docteurs  N.  Marinesco,  Corneliu-.idemes- 
tcanu  et  V.  Munteanu  (Roumanie)  font  un  rappoi’t 
très  étendu,  dans  lequel  ils  signalent  :  a)  l’action 
stimulante  sur  la  nutrilion  et  les  éliminations  ; 
b)  l’action  minérilisatrice  ;  c)  les  modifications 
de  l’équilibre  endocrino-sympathique  ;  d)  l’accrois¬ 
sement  de  l’immunité. 

Le  docteur  Donato  de  Francesco  (Venise),  que  le 
trailement  solaire  appartient  aux  pays  où  le  so¬ 
leil  a  la  prépondérance  sur  les  autres  éléments 
climatiques  pour  la  durée  et  l’intensité.  Contre-in¬ 
dications  ;  les  infections  septiques,  les  maladies 
chroniques  des  gens  Sgés,  qui  ne  tirent  aucun 
bienfait  du  soleil. 

Le  docteur  A.  Rallier  (Leysin)  dit  que  les  cri¬ 
tiques  qu’on  a  ©X'pr  imées  à  l’égard  des  bains  de 
soleil,  et  les  accidents  dont  on  les  a  rendus  res¬ 
ponsables  sont  le  fait  d’erî-eur  de  technique  et 
d’un©  posologie  mal  adaptée,  le  plus  souvent  ex- 

Le  professeur  Eugen-Kisch  (Tchécoslovaquie)  ex. 
prime  l’opinion  que  «  1©  rôle  le  plus  noble  du 
trailement  liéliothérapique  est  la  prophylaxie  de 
la  tuberculose,  du  rachitisme  et  sa  grande  in¬ 
fluence  sur  le  développement  d©  la  jeunesse  gran¬ 
dissante  ». 

Le  docteur  Artemio-Magrassi  (Desanzane-sul-Gar- 
da,  Italie)  conclut  ainsi  : 

I»  Les  malades  atteints  de  formes  m,ixtcs  de  tu-- 
berculose  tolèrent  assez  bien  l’héliothérapie  asso¬ 
ciée  4  la  cure  d’air,  en  milieu  sanatorial. 

a»  Ce  procédé  de  cure  constitue  pour  les  mala 
des  de  ce  genre,  une  ressource  thérapeutique  pré¬ 
cieuse.  Bien,  appliqué,  il  peut  donner  un  grand 
nombre  de  guérisons. 

Le  docteur  Horia-Slohozianu ,  a  étudié  huit  cas 
d’adénopathie  trachéo-bronchique  sur  1©  littoral 
roumain,  avec  succès.  Le  traitement  hélio-marin 
doit  être  conduit  avec  la  plus  extrême  prudence 
et  adapté  à  la  phase  de  la  maladie. 

Le  professeur  S.  Tregouboff  (U.  R.  S.  S.)  cen 
dut  que  la  combinaison  des  bains  de  soleil  bien 
dosés  avec  des  traitements  hydrothérapiqu'es  doux, 
est  la  méthode  qui  donne  les  meilleurs  résultats 
thérapeutiques. 

'Le  docteur  Valls-Marin  (Madrid)  dit  que  la  tlia- 
lassothérapie  doit  être  employée  avant  et  après 
les  intervenlions.  En  Castille,  il  commence  les 
bains  d©  soleil  par  i5  minutes  d©  durée,  pour  ar¬ 
river  à  une  heure  et  demie  d©  bain  général  bien 
surveillé.  Les  résultats  sont  meilleurs  en  sanato¬ 
rium  qu’en  cure  libre.  ‘  . 

Enfin,  le  professeur  .Times  (Montpellier),  -a-vec 
sa  'grande  expérience  d©  précurseur  et  d’observa¬ 
teur  émérite,  résume  ainsi  son  enseignement  ; 

ï»  Certains  sujets  se  défendent  mal  contre  les 
variations  de  la  température  extérieure. 

a»  Nourrissons  débiles,  anthrepsiques,  qui  ont 
besoin  d’iiéliothérapi©,  sont  très  sensibles  au  coup 
de  chaleur  ou  au  refroidissement. 

3»  Vieillards,  avec  cœur  ou  reins  altérés,  sont 
menacés  de  congestion  viscérale,  s’ils  sont  insolés 
sans  précautions. 

4»  I-es.  sujets  sensibles  aux  radiations  solaires, 
qui  font  du  prurigo  estival,  de  l’eczénja,  de  l’ur¬ 
ticaire  solaire,  de  la  dyshidrose  font  partie  des 
photosensibles,  des  malades  de  la  lumière  (Jau- 
sion).  Ces'  inconvénients  ne  sont  pas  graves. 

5»  Le  xeroderum  pigmentosum  constitue  une 
contre-indicalion  absolue. 

6»  Des  sujets  présumés  sains,  sont  atteints  de 
tuberculoses  latentes  ou  torpides,  d©  lésions  réna¬ 
les  méconnues.  La  cure  solaire  les  expose  k  une 
aggravation  subite.  Un  examen  ipédical  sérieux 
évitera  ces  accidents. 

7»  Les  contre-indications  véritables  se  trouvent 
dans  les  affections  qui  en  réalité  n©  relèvent  pas 
de  la  cure  solaire  :  hépatiques  graves,  lésions  cu¬ 
tanées  étendues,  intoÿqués  alimentaires  rénaux, 
fébricitants,  tuberculeux,  surtout  les  fébricitants, 
éréthiques,  hémoptoïques,  troubles  fonctionnels 
du  myocarde,  adolescents  à  cœur  éréthique  facile, 
vieux  pottiques  à  cœur  gêné  dans  un  thorax  défor¬ 
mé.  Chez  ceux-là,  l’arythmie,  la  tachycardie,  les 
palpitations  peuvent  être  calmées  par  le  bromure. 

8»  Au  point  de  vue  menstruel,  régularisation 
habituelle,  surtout  dans  l’aménorrhée,  la  dysmé¬ 
norrhée,  la  grossesse,  dans  1©  cas  où  l’héliothéra- 
pi©  aide  à  la  reminéralisation  de  la  femme  encein¬ 
te,  d’où  prophylaxie  de  l’ostéo-malaci©  de  la  mè¬ 
re,  du  craniotabës  du  nourrisson,  d©  sa  smophilie. 

Ces  conclusions  d’Aimes  serviront  de  guid©  aux 
liéliothérapeules  des  stations  marines,  les  plus 
avertis  de  celte  tiiérapeutique. 

Le  docteur  Manuel  Bastos-Ansart  (Madrid)  em¬ 
ploie  l’iiéliolhérapie  et  la  cure  au  grand  air,  de¬ 
puis  1921,,  à  cause  de  son  action  lymphagique, 
hyperliémiante,  physlcochimique,  antiaseptiqu©  et 
cicatrisanle. 

Le  professeur  .A. -H.  Roffo  (Buenos-Aires,  Argen- 
line)  affirme  que  l’ensoleillement  d©  la  peau,  quand 
il  est  pratiqué  sans  mesure  et  hors  de  tout  con¬ 
trôlé,  provoque  des  lésions  allant  d©  l’iiyper-kéra- 
toso  à  la  cancérisation,  surtout  sur  les  peaux  pho¬ 
to-sensibles.  La  choloslêrin©  joue  un  grand  rôle 
dans  la  production  do  ces  lésions. 

A  la  dernière  séance,  l’assemblée  générale 
vota  que  le  prochain  Congrès  aurait  lieu  en 
1988,  en  France,  à  Montpellier  (Hérault), 
sous  la  présidence  de  M.  le  professeur  agrégé 
A.  Aimes,  chirurgien  de  l’Institut  marin 
Saint-Pierre  de  Palavas.  Les  questions  trai¬ 
tées  seront  :  i»  .Les  péritonites  tuberculeuses; 
2“  Facteurs  météorologiques  des  stations  cli¬ 
matiques  helio-marines. 

G.  LÉO. 


CORRESPONDANCE 


monsieur  le  directeur. 


Dans  un  article  que  vous  avez  publié,  dans 
le  numéro  551  de  l'Informateur  Médical,  M. 
Pierre  Go-din  m-et  en  cause  le  Comité  de 
l’Hôpital  franco-musualman  ctei  Paris,  déna¬ 
ture  le  rôle  que  ce  Comité  a  joué  depiii.s  se^ 
origines  et,  en  .particulier,  dénonce  Injurien- 
sement  .l’attitude  de  certains  de  ses  mem¬ 
bres.  Usant  de  notre  droit  de  réponse,  nous 
vous  prions  d’insérer  la  présente  rectifica¬ 
tion  en  même  place  que  l'article  de  M.  Go- 
din  'et  sous  le  même  titre. 

M.  Godin  écrit  : 


àative 


Des  hom] 


a  loi] 


it  saluer 


à  Paris,  un  liôpital 

faut  20  millions  de  capital,  et  ensuite  2  à  5‘ 
ons  de  revenus  annuels.  Nos  philanthrope! 
trouvent,  au  total,  capital  et  revenus  ;  37.000  ft. 
Donc  Us  échouent.  Eu  fait,  ils  disparaissent  avec 
les  pauvres  résultats  de  leur  louable  initiative. 


cte  II.  —  La  ville  de  Paris  et  le  département 
la  Seine  prennent  l'affaire  en  main.  Un  minis- 
de  l’Intérieur,  Albert  Sarraut,  trouve  la  solu- 
._.u  financière.  II  ne  peut  plus  être  question  des 
personnalités  précédentes,  si  respectables  soient- 
elles.  Par  pure  défirenoe,  par  courtoisie,  qiielques- 
d’entre  elles  sont  introduites  dans  le  Coml 
)  l’Hôpital,  qui  n’est  que  consultatif.  La  plu- 

. -  n’y  viennent  presque  jamais,  si  ce  n'est, 

parfois,  pour  créer  des  difficultés. 


.  ---  _  Le  département  de  la  Seine,  sons 

l-a  haute  autorité  du  Préfet  de  la  Seine  et  de  la 
Direction  des  Services  de  la  Préfecture,  admira- 
■)lement  outiUés,  construit  l'hôpital. 


C’es 


M.  Pieitre  Godin  nous  Tépondons  eeci  ; 

Il  est  exact  que  fîtitre  'Comité  n’a  pas 
fourni  les  nombreux  millions  qui  ont  été 
dépensés  poitr  la  construction  de  l’Hôpital 
franco-mulsulman  et  qui  seront  dépensés 
pour  son  fonctionnement.  Mais  si  M.  Pierre 
Godin,  à  gui  nous  avions  offert  la  présidmi- 
ce  de  notre  Comité,  qui  l’a  acceptée,  qui  a 
■eff'0ctivement  présidé  nos  réunions,  a  pu' 
lui-même  obtenir  oet  argent  du  Conseil  mu¬ 
nicipal  de  Paris  'et  du  Conseil  général  de 
la  Seine,  c’est  alors  qu’il  était  encore  notre 
■Présl'd'Çint,  et  o’'est  parce  que,  dès  ce  moment- 
là.  notre  Comité  avait  assuré  au  projet  de 
fondation  d’un  hôpital  franco-musulman,  l'ap¬ 
probation  de  nombreuses  et  hautes  person¬ 
nalités  et  rallié  à  ses  idées  une  opinion  pu¬ 
blique  amie  du  bien.  La  force  morale,  sans 
laqueUe  le.  succès  matériel  n’aurait  pas  été 
possible  et  qui  a  conditionné  l’effort  finan¬ 
cier,  est  venue  du  professeur  Amédée  Laf¬ 
font,  ■  de  la  Faculté  .de  médecine  d’Algw, 
fondateur  et  animateur  de  notre  comité,  .ta- 
cun  sophisme,  même  juridique,  ne  pMt 
prévaloir  contre  oette  vérité,  et  ceux-là  seuls 
le  nient  qui,  s’en  trouvant  aujourd’hui  .gê¬ 
nés,  osent  prononcer  en  pareille  matière  un 
cynique  :  «  J’ai  payé,  c’est  à  moi  ». 

pas,  comme  le  prétend  M.  .Pieri 
re  Godin,  «  par  pure  déférence  »,  ni  «.par 
courtoisie  »  que  certains  membres  de  notre 
Comité  ont  été  introduits  dans  la  commis¬ 
sion  administrative  de  Thôpital  :  c’est  parce 
que  tout  le  monde  connaissait  alors  la  part 
qn’ils_avaient  prise  à  l’élaboration  et  à  la 
propagation  de  l’idée  inspiratrice.  Les  sta¬ 
tuts  préfectoraux  de  l’Hôpital  ont  prévu  nue 
quatre  m'embres  de  notre  Comité  seraient 
nommés  membres  de  la  commission  de  s 
veillance  administrative  de  l’hôpital,  pour 
connaître  ainsi  tes  services  rendus  par  le 
comité  :  il  ne  s’agissait  donc  ni  de  déféren¬ 
ce,  ni  de  courtoisie,  mais  de  justice,  simple¬ 
ment. 

3"  Si  les  membres  de  notre  Comité,  nom¬ 
més  membres  de  la  Commission  'd©  surveil¬ 
lance  n’ont  pas,  été  assidus  -aux  réunions, 
c’est  que  le  plus  souvent,  par  un  singulier 
ha-sard,  plusieurs  d’entre  eux  ne  recevaient 
I  pas  de  lettres  .de  convocation  :  ils  s’-en  sont 
plaints. 

Quant  à  dire  qu’ils  ne  seraient  venu 
ces  réunions  «  si  ce  n’est  parfois  pour  ci 
des  difficultés  »,  loi  .commence  l’audace. 

La  vérité,  la  voici  :  Les  membres  de  notre 
Camité  avaient  mis  leur  autorité  morale  au 
service-  d’une  idée  pure  d’humanité.  Ils  se 
sont  inquiétés  quand  ils  ont  vu  que  ce  qu'ils 
considéraient  comme  une  œuvre  sociale  de 
haute  portée  -politique  dérivait  vers  la  satis¬ 
faction  d’intérêts  personnels.  Ils  se  sont  émus 
d’être  tenus  à  l’écart  de  conseils  où  ne  figu¬ 
raient  pas  .seule-ment,  comme  on  le  croirait 
à  lire  M.  Pierre  Godin,  les  représentants  na¬ 
turels  du  service  des  établissements  hospita¬ 
liers  du  département  de  la  Seine,  mais  des 
personnes  étrangères  à  ce  service  et  appelées 
par  simple  faveur.  Ils  ont  été  frappés,  en  par¬ 
ticulier,  qu’on  ait  systématiquement  tenu  à 
l’écart,  malgré  'leurs  représentations  réitérées, 
le  professeur  Amédée  Laffont,  de  la  Faculté 
de  Mé-d'ecine  d’.Alger,  gui  était  pour  'eux  le 
garant  du  maintien  -des  hauts  principes  mo¬ 
raux  dont  ils  étaient  inspirés.  Et  finalement, 
Ils  s’indignent  aujourd’hui  qu-e,  dans  le  per¬ 
sonnel  miédical  nommé  à  l’hôpital,  ne  figu- 
aucun  des  trois  médecins  fondateurs  de 


l’œuvre. 

Or,  si  graves  qu’aient  été  ■  depuis  long¬ 
temps  leurs  préoccupations  à  oet  égard,  il 
n’en  a  pourtant  jamais  été  question  dans  les 
réunions  du  Comité  ni  de  la  Commission  le 
surveillance  ;  il  n’en  a  été  question  qu’entre 
M.  Godin  et  nous  (ainsi  qu’il  était  plus  que 
légitime),  c’est-à-dire  en  des  conversations 
privées.  M.  Pierre  Godin  ose  écrire  que  nous 
avons  «  créé  des  difficultés  »  dans  les  réu¬ 
nions  -de  la  commission  de  surveillance 
administrative,  alors  que  nous  nous  som¬ 
mes,  en  réalité,  simplement  élevés,  hors 
séances  et  nous  adressant  à  lui,  contre 
attitude  personneUe.  Nous  mettons  M.  Pieite 
Godin  au  défi  de  justifier  son  assertion  i-à 
preuve  du  contraire,  nous  alléguons,  nous, 
tes.  procès-verbaux  des  séances. 

{Voir  la  suite  vage  6). 


CUiH^ 

OH  HOUX  IHFORME  QUE 

vJ’AVAIS  UN  caa\ar.ade:  . . . 

HELIOTHERAPIE 

Chacun  de  nous  a,  dans  le  décor  de  sa 
fie,  une  journée  dont  tous  les  détails 
mt  ressuscités  par  la  mémoire  avec  une 
scrupuleuse  fidélité.  On  revoit  les  liom- 
et  les  choses  comme  s’ils  étaient  eii- 
là  devant  vous,  éclairés  du  jour  crû 
que  procure  une  émotion  vive  au  monde 
(pii  vous  entoure.  Et  c’est  pourquoi  l’au- 
ire  matin,  en  effeuillant  mon  calendrier 
à  la  date  du  23  août,  j’eus  l’hallucinante 
évocation  des  heures  vécues  à  cette  mê- 
Bie  date,  il  y  a  vingt  et  un  ans. 

Peut-être  vous  souvenez-vous  qu’à  cet- 
le  époque  on  se  battait  en  Belgique 
contre  l’armée  allemande  dont  la  vague 
se  déferlait  impétueuse  vers  notre  fron¬ 
tière  du  Nord  pour  gagner  la  vallée  de 
l'Oise,  cette  route  millénaire  des  inva- 
iious.  Il  avait  semblé  d’une  tactique  op¬ 
portune  d’aller  au-devant  d’elle.  Et  le  23 
août  1914,  notre  cincjuième  armée  ap¬ 
paraissait  comme  une  digue  fragile  de- 
fanl  cette  haute  marée  de  tempête  qui 
lavageait  tout  sur  son  passage.  La  ba¬ 
taille  se  livrait  aux  abords  de  Charleroi. 
Notre  formation,  attachée  à  la  pre¬ 
mière  division,  s’avançait  silencieuse 
jans  la  huuière  d’un  petit  jour  maussa- 
je.  Les  hommes  étaient  graves .  dans 
l'appréhension  des  événements  qui  se 
Jevinadent.  L’horizon  nous  montrait 
l'éclatement  des  obus  allemands  au-des- 
d’un  bois  où  pénétraient  nos  fantas- 
i.  La  plaine  était  parcourue  par  des 
imntaines  de  lièvres  que  faisait  fuir  la 
canonnade.  Et  près  de  moi,  solennel  et 
ftupide,  un  médecin  à  quatre  galons,  au¬ 
jourd’hui  professeur  de  faculté,  étalait 
•nr  une  vareuse  de  parade  le  grand  mo- 
ilnle  des  palmes  académiques. 

On  stoppa  sur  une  crête,  sans  doute 
pour  être  mieux  aperçus  des  saucisses: 
allemandes  que  nous  prenions  jjour  des 
ïeppelins,  dans  notre  ignorance'  des 
armes  ennemies.  Puis  des  brancardiers, 
ipii  étaient  entrés  dans  les  Ordres,  se 
iouvenant  de  leurs  habitudes  dominica¬ 
les,  nous  chantèrent  le  plain-chant  d’une 
qui  ne  manquait  pas  de  solennité. 
Et  quand  F  «  Ite  missa  est  »  fut  dit  nous 
prîmes  la  direction  du  Sud  que  nous  ne 
(levions  abandonner  que  dans  l’Aube, 
la  veille  du  combat  d’Esternay. 


Cette  quinzaine  de  retraite,  je  vous  la 
redirais  heure  par  heure  parce  qu’on  ne 
pouvait  échapper  à  l’angoisse  d’une  lut¬ 
te  où  se  jouait  le  sort  de  la  France.  Mon 
uédeoin-chef,  mon  vieil  ami  du  quartier 
le  médecin  colonial  Hérisson  qui 
passé  des  années  en  Afrique  avec 
lyautey,  le  Père  de  Foucauld,  et  le 
ténéral  Laperrine,  m’avait,  durant  les 
bres  sanglantes  de  Charleroi,  instruit 
nr  la  psychologie  d’une  bataille.  Et  de 
hit,  je  connus  les  heures  d’abandon  et 
fespoir,  les  récits  fabulateurs,  l’héroïs- 
îetla  peur  qui  constituent  l’atmosphè- 
.  morale  des  combats  ;  je  connus  aussi 
lincapacité  stupide  de  chefs  qui  sem- 
Haient  destinés  à  être  bergers  plutôt 
conduire  des  hommes  :  n’ai-je 

_ _ vu,  lorsque  se  dessinaient  les  pro- 

èomes  d’une  retraite  précipitée,  un 
•licier  d’administration  condamner  son 
felif  à  faire,  sur  le  champ  de  bataille, 
'inventaire  de  son  matériel  et  vider  ses 
Paniers  de  jransements  dans  les  chaumes 
■«nr  en  énumérer  le.  contenu  ? 

Je  connus  aussi  les  rancunes  sourdes, 
s  hostilités  agressives  des  formations 
jépgenant  sur  les  routes  de  la  retraite  et 
(manque  de  sang-froid  d’officiers  su- 
i?»'  (rieurs  parlant  de  livrer  aux  rigueurs 
®  h  la  loi  martiale  des  hommes  ayant 
«attu  des  pommes  sur  le  bord  des  che- 
TO  creüx. 

J’entends  encore  les  épithètes  cinglan- 
S  avec  lesquelles  un  officier  d’état- 
ijor,  qui  avait  laissé  embouteiller  un 
ons  iage  avec  un  train  de  pontonniers. 


reçut  un  de  mes  collègues  qui  lui  de¬ 
mandait  où  devait  passer  notre  convoi  : 
des  sanitaires,  des  em...,  des  hons  à 
rien  !  Et  j’entends  tout  aussi  bien  le 
médecin-major  aux  palmes  académicques 
me  traiter  de  militaire  d’occasion  parce 
que  je  lui  faisais  remarquer  qu’à  la 
guerre  il  ne  fallait  pas  s’attendre  à  trou- 
v^er  un  matelas  à  chaque  étape  :  car  si 
la  paille  était  bonne  pour  moi,  elle  ne 
l’était  pas  pour  ses  manches  quatre  fois 
galonnées.  Il  est  vrai  que  cet  officier  eut 
de  la  suite  dans  les  idées  car  il  alla  cher¬ 
cher  à  Vittel  la  croix  d’honneur  dont  il 
se  pare  aujourd’hui. 


Mais  durant  ces  heures  de  vaillance  et 
de  peine,  d’angoisse  et  d’espoir  invinci¬ 
ble,  chacun  de  nous  avait  la  joie  de  sen¬ 
tir  auprès  de  soi  un  ami  qui  n’était  ni 
Pierre,  ni  Paul,  mais  qui  appartenait  à 
la  France,  qui  appelait  le  tutoiement  et 
avec  qui  on  se  sentait  en  confiance. 
D’une  façon  obscure  mais  certaine,  on 
goûtait  l’étroite  communion  qui  nous 
unissait  à  celui  qui  marchait  près  de 
vous.  Les  paroles  étaient  inutiles,  les 
cœurs  battaient  au  même  rythme.  On  ne 
voulait  pas  croire  à  l’irréparable.  On 
voulait  que  la  victoire  vint. 

Elle  vint  en  effet.  Ce  furent  Esternav. 
Montmirail,  Champaubert,  des  noms  qui 
avaient  déjà  éclairé  l’épopée  napoléo¬ 
nienne  et  que  Franehet  d’Espérey  fit 
claquer  avec  des  accents  de  trompette 
dans  son  fameux  ordre  du  jour  écouté 
par  une  armée  recueillie  et  fière,  une 
fois  qu’elle  eût  rejoint  la  vallée  de 
l’Aisne. 

Des  centaines  de  fois  j’ai  songé  à  ces 
heures  épiques  que  je  suis  fier  d’avoir 
vécues.  Et  je  les  regrette  ces  heures. 
Ne  me  taxez  pas  d’impiété.  Car  ce  que 
je  regrette  ce  ne  sont  pas  ces  routes  jon¬ 
chées  de  cadavres  que  j’ai  suivies,  ce  ne 
sont  pas  ces  équipées  par  les  champs 
couverts  de  mitraille  et  les  villages  en 
flammes,  non,  mais  ce  que  je  ne  peux 
me  défendre  de  regretter  ce  sont  ces 
moments  de  sympathie  collective  où  l’on 
se  sentait  la  partie  consciente  d’un 
grand  tout  sublime,  où  l’on  regardait 
comme  un  frère  celui  qui  subissait  nrès 
de  vous  la  même  épreuve  et  le  même 
cauchemar,  où  chacun  d’entre  nous  pou¬ 
vait  dire  avec  certitude  qu’auprès  de  lui 
il  avait  un  camarade. 

Car  depuis  lors... 

J.  CRINON. 
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Un  concours  pour  le  titre  d’externe  des 
hôpitaux  de  Rouen  s’ouvrira  le  jeudi  10  octo¬ 
bre  1935,  à  16  heures  30,  à  l’hospice  général. 

Le  registre  d’inscription  sera  clos  le  24 
septembre  1935. 

Pour  tous  renseigiiements,  s’adresser  au 
secrétariat  des  hospices,  1,  rue  de  Germent. 


TRICALCINE 


GRASSE  (A.-M.) 
Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 


B  R  O  D  Y 


Nous  rappelons  que  le  Congrès  de  la  gout¬ 
te  et  de  l’acide  urique  se  tiendra  à  Vittel,  les 
14,  15  et  16  septembre  1935.  Adresser  les  de¬ 
mandes  de  renseignements  .au  docteur  Boi- 
gey,  secrétaire  général,  à  Vittel  (Vosges). 

MICTASOL 


Le  doyen  de  la  Faculté  de  médecine  de  l’U¬ 
niversité  de  Paris  est  autorisé  à  accepter,  .sous 
bénéfice  d’inventaire,  le  legs  fait  à  cet  éta¬ 
blissement  par  M.  le  docteur  Léon  Bernard, 
de  sa  bibliothèque  médicale  et  de  ses  instru¬ 
ments  professionnels,  pour  la  clinique  de  la 
tuberculose. 


THÊOBROMOSE 

DUMESNIL 

Les  médecins  candidats  aux  postes  de  mé¬ 
decin  rapporteur,  de  m.édecin  chargé  du  tri 
des  dossiers,  doivent  adresser  leurs  deman¬ 
des  à  M.  le  médecin-commandant  Jugon, 
Commission  consultative  médicale,  139,  rue 
de  Bercy,  Paris  (XII'*).  Conditions  ;  être  titu¬ 
laire  de  la  carte  de  combattant  et  ne  .pas  être 
pensionné  pour  maladie. 

THEOSALVOSE 


La  vacance  du  poste  de  directeur  du  bureau 
municipal  d’hygiène  de  Carcassonne  est  .dé¬ 
clarée  ouverte. 

Aux  termes  du  décret  du  3  juillet  1905,  les 
directeurs  des  bureaux  municipaux  d’hygiène 
doivent  être  nommés  par  les  maires  parmi 
les  personnes  reconnues  aptes. 


-  CANTEINE  - 

E.  BOUTEILLE.  23,  rue  des  Moines.  PARIS 

M.  Spillmann.  professeur  à  la  Faculté  de 
médecine  de  l’Université  de  Nancy,  .est  re¬ 
nouvelé  pour  une  période  de  trois  ans,  à 
compter  du  l®’’  novembre  1935,  dans  les 
fonctions  de  doyen  de  ladite  Faculté. 


M.  Jean  Truelle,  ancien  élève  de  l’Ecole  Po- 
lyteclrnique,  ingénieur  civil  des  mines,  vient 
de  sortir  major  de  sa  .promotion  de  1935  .des 
ingénieuss  du  corps  de  l’aéronautique. 

M.  J.  Truelle  est  le  fils  de  notre  excellent 
confrère  de  Plombières-les-Bains  ;  nous  lui 
adressons  nos  compliments  les- meilleurs. 


M.  le  Pj’ofL'sscur  Perrot,  qui  v 
U  grade  de  Comimande'ur  dar 
égio-ii  d’Honneii.r. 


Gahinet  gaiut,”  ^ 


Bd.  Saint-Michel  Paris 
Téléph.-Odéon  24-81.  - 
Cessions  medicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 
gratuit  sur  demande.  Le  directeur,  Docteur  GUILLEMONAT 
reçoit  nersonnellement,  de  14  heures  à  48  heures. 


E>st  promu  dans  l’ordre  de  la  Légion  d’hon- 

EDuc.wiou  nationale.  — •  Au  yrade  d’officier. 
—  M.  le  docteur  Charles  Mattel,  professeur 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Marseille. 

A  reçu  la  médaille  d’or  de  la  Mutualité  :  M. 
le  docteur  Vouzelle  (de  Paris). 

UPOSPLËNINF 


La  bibliothèque  de  la  Faculté  de  médecine 
de  Paris  rouvrira  : 

1”  Du  2  au  15  septembre, 'les  mardis,  jeu¬ 
dis  .0t  samedis,  de  14  à  17  heures. 

2"  Du  16  au  30  septembre,  les  mardis,  me.r- 
eredls,  jeudis  et  vendredis,  de  14  à .  18  heu¬ 
res. 


QMANICALCIOH 


Les  cours  de  TEcole  centrale  de  puéricul¬ 
ture  commenceront  le  jeudi  14  novembre,  à 
16  heures,  5,  rue  Las-Cases  (Musée  Social). 


LENIFEDRINEI 


ÀNDROSTHENOL 

du  Docteur  Débat 
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AU  CONGRES 
DE  THALASSOTHÉRAPIE 
de  Saint-Sébastien 


Sur  la  photo  de  gauche  : 
M.  le  Dr  Gardette.  Au 
centre  et  au  premier  plan  : 
M.  le  Pr  Aimes,  de  Mont¬ 
pellier,  futur  Président 
(1938).  Adroite,  M.  le  Dr 
Richeval,  de  face  et  M.  le 
Dr  Armand-Deliile  de  dos. 


.ABORATOiRES  DEGLAUDE 
I5.B0UL?PASTEUR.PARIS  (XV!) 


LE  MONDE  MÉDICAL 


^ çaràùujjfu^  £àiye/it^eâi 


FIÈVRE  TYPHOÏDE 

PARA  A  et  PARA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 


LABORATOIRES  P. AUBRY 

62  .  Rue  Erlanger.  Paris  (  XVIS) 


aqueuse. 

lODO-BISMUTHATE  DE  QUININE  (Formule  AUBRY) 

Pour  injections  intro- musculaires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 


A  TOUTES  LES  PÉRIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMES 


MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 


huileuse. 

soluble 


Naissances 

—  Le  docteiir  el  Mme  A.  Danès-Fauohille  nous 
font  part  de  l'h-eureuse  naissance  de  leur  fils 
Jacques.  —  T.ille,  (34,  rue  du  Maire-André),  le 
6  août  1935. 

—  Nous  avons  le  plaisir  d’annoncer  la  nais¬ 
sance  de  François  Chaudiun,  fils  de  M.  et 
Mme  Cliaudun,  et  petit-fils  du  docteur  J.  Noii-, 
directeur  du  Concours  Médical. 

—  Le  docteur  et  Mme  René  Du  val  nous  fout 
part  de  la  naissance  de  leur  fille  Armelle  (Or¬ 
léans),  ifi,  rue  des  Grands-Champs,  9  août  igSS.) 

Fiançailles 

- —  Nous  apprenons  les  fiançailles  de  Mlle  Ma¬ 
deleine  Gaillard  de  Chamuris  avec  M.  Jean  Cha¬ 
vanne,  fils  du  docteur  F.  Chavanne  et  de  Mme, 
née  Tei’rat. 

—  On  nous  prie  d’annoncer  les  fiançailles  de 
Mlle  Sabine  Van  Der  Elst,  fille  de  notre  con¬ 
frère  le  docteur  Van  der  Elst  (de  Saint-Alban-les- 
Eaux),  avec  M.  Jean-Erançois-Maurice  Denis. 

iVLariages 

.  —  Le  mardi  G  août  ,a  été  béni,  en  l’Eglise  Ca¬ 

thédrale  de  Verdun,  le  mariage  de  Mlle  Nicole 
de  la  Ruelle,  fille  du  Colonel  do  la  Ruelle,  mort 
pour  la  France,  et  de  Mme  de  la  Ruelle,  née 
Bernard,  décédée,  avec  le  docteur  Pierre  Guédon, 
fils  du  docteur  et  de  Mme  F.  Guédon. 

■ —  Le  mariage  de  Mlle  Weissberg,  ancienne 
externe  des  hôpitaux,  et  de  M.  Malinsky,  interne 
des  hôpitaux,  a  eu  lieu  à  Paris  le  12  juillet. 

—  Nous  \  avons  appris  le  anai'iagc  du  docteur 
Paul  Marsat,  oto-rhino-laryngologiste  à  Limo¬ 
ges,  successeur  du  docteur-  Dutbeillet  de  Lamo¬ 
the,  avec  Mlle  Alice  Fayola.  En  raison  de  deuils 
récents,  la  bénédiction  nuptiale  leur  a  été  don¬ 
née  dans  la  plus  stricte  intimité,  en  l’église  de 
Verrières-le-Buisson  (S.-et-O.),  le  10  août. 

■ —  Ces  jours  derniers  a  été  célébré  dans  l’in¬ 
timité,  en  raison  d’un  deuil  récent,  en  l’église 
Saint-Gilles  d’Abbeville,  le  mariage  de  M.  Jean 
Farcy,  enseigne  de  vaisseau,  fils  du  docteur 
Farcy,  avec  Mlle  Marie-Jeanne  Huré,  fille  du 
docteur  Louis  Huré. 

La  bénédiction  nuptiale  fut  donnée  par  l’abbé 
Gaudefroy,  docteur  ès  sciences,  professeur  à  la 
Faculté  catholique  de  Paris,  oncle  de  M.  Jean 

Les  témoins  étaient,  pour  la  mariée  :  son  on¬ 
cle,  le  général  Huré,  membre  du  Conseil  supé¬ 
rieur  de  la  guerre,  et  Mme  Legrand  de  Peretti. 
Pour  le  marié  :  le  capitaine  de  frégate  Lemaire 
et  le  docteur  Victor  Pauchet. 

—  Le  docteur  et  M™'’  Savatier,  de  Mégève 
(Haute-Savoie)  nous  prient  d’annoncer  le  ma¬ 
riage  de  leur  fille  Madeleine  avec  le  docteur 
Robert  Lamy,  éb.'ctro-radiologiste  à  l’hôpital 
Saint-Joseph  de  Paris. 

La  Bénédiction  nuptiale  a  été  donnée  le  ao 
juillet  1935  en  l’église  Saint-Médard  (de  Pa¬ 
ris)  . 

Nécrologies 

—  Nous  avons  le  -regret  d’annoncer  la  mort 
de  M.  le  docteur  Pierre  Ménétrier,  professeur 
honoi-aire  à  la  Faculté  de  médecine  de  Pari®,  an¬ 
cien  pixlsidcnt  de  l’Académie  de  médecine,  -dé¬ 
cédé  accidentellement  à  Lisieux,  le  22  août  igSô, 
dans  sa  76®  année  ;  il  était  l’oncle  de  M.  le  doc- 
leur  Henri  Stévenin,  médecin  de  l(hôpital  Beau- 
jon. 

—  On  nous  prie  d’aniloncer  le  décès  de  noti-c 
confrère,  le  docteur  Bartbe  de  Sandfort  (de 
Cannes) . 

—  Mme  René  Sohlissinger  a  la  gi-ande  dou¬ 
leur  de  vous  faire  part  de  la  mort  subite,  surve¬ 
nue  à  Cannes,  de  son  mari,  le  docteur  René 
Schlissinger,  chevalier  de  la  Légion  d’honneui-. 
Les  obsèques  ont  eu  lieu  dans  l’intimité,  à 
Omnes. 

—  On  annonce  la  mort  du  docteur  Roger  du 
Sayet  de  La  Tour,  croix  de  guerre,  survenue  à 
Rrioude,  le  i3  août. 

—  On  apprend  la  mo,rt  du  docteur  Louis  Mo¬ 
nod,  décédé  après  une  longue  maladie, 

—  COUSSAC-BONNEVAL  ;  Mme  Pieriie  Regau- 
die  de  Gioux  Mme  et  le  docteur  Regiuidi-e 
die  Gioux,  et  leurs  enfants  ont  la  douleur  .-de 
vous  faire  part  du  décès  de  Mme  Faure-Muret, 
pieusement  décédée  le  21  août  igSS. 


M.  UE  Professeur  Ménétrier 
Le  prnfe^eur  Ménétrier,  membre  de  l’Acadé¬ 
mie  de  -Médecine,  qui  vient  de  mourir  des  suite 
-d’un  accident  d’automobile. 
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Huils  ds  Haarlem  vrais,  n 


CAPARLE)]  rails,  extra-Pura  et  Polyva¬ 
lents  (du  Juniperus  oxyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulinea  do84«« 
&  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  oapsulines  A  chaque  repa*: 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INOICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Cholécysti¬ 
tes,  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Choléoys- 
teotomi-es,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  Co- 
libaoilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 

ETAIN  (Meuse)  -  ; 


CRYPTARCOl  HJMIERE 

Nouveau  composé  argentique  pour  l’antisepsik 
intestinale 

Adultes  :  4  à  6  pilules  par  jour. 

Enfants  s  1  à  4  cuillerées  à  café  de  sirop  par  Jour. 


CRYOGEMi:  LUIERE 

Antipyrétique,  Analgésique.  Pas  de  contre 
indications.  1  à  2  grammes  par  jour. 


AmO-YACCI^'-INTESTINAL 

A  base  de  colibacilles,  entérocoques,  proteus, 
B.  bifidus,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entérites, 
entéro-colites,  cholécystites,  appendicites,  syndrome 
entéro-rénal,  auito-intoxication,  etc... 

RONCHESE,  6,  rue  Eothsobild,  NICE. 


IODA$EPTI^E  CORTIALil 


Ampoules  de  2,  5  et  10  00.  Comprimés  de  21  ..  .. 
centig.  Gouttes  :  60  gouttes  =  50  centig.  Injections 
intra-veineuses  de  2  ce.  pendant  2  jours,  puis  4  et 
5  CO.,  exceptionnellement  10  00.  —  Séries  de  20 
jours  de  traitement  séparées  par  10  jours  de  rs- 

Pas  de  ohoo,  pas  d’hémoptysies.  Disparition  des 
bacilles  dans  les  crachats.  Amélioration  de  iétal 
général.  Augmentation  de  poids. 

Bibliographie.  —  Sté  Méd.  des  Hôp.  (Dufour).  - 
Thèse  Ciirtil  1925  (Fté  de  Méd.  de  Paris).  -  H 
mant  et  Méry,  Paris  Médical,  24  Sept.  T"' 

Pév.  1922.  —  Tro‘-‘  ‘ 


t  1926. 

t  Littératures.  -  LABORATOIRES 


CONSTIPATION  HABITUELLE 

CASCARINE  LEPRINCE 

Laxatif  parfait 

réalisant  le  véritable  traitement 

des  causes  de  la  ConstlpatioD 

AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TU^E  DIGESTIF 

LaBORATOIR»  du  D'  n.  LEPRINCB 

62.  nue  de  la  Tour,  PARIS  (I6-)  .1  toeiu 


JLisex  l’Inrormateur  Médical 


FURONCULOSE 


LE  MONDE  lUR  MON  MIROIR 


L’Italie  suit  avec  entêtement  la  route 
qu’elle  s’est  tracée  et  qui  mène  à 
l'Ethiopie.  Le  monde,  entier  s’en  préoc¬ 
cupe.  Pom-quoi  ? 

C’est  d’abord  l’Institut  de  Genève  qui 
va,  de  ce  fait,  perdre  encore  du  prestige 
qui  lui  restait.  C’est,  ensuite,  un  imbro- 
jlio  d’intérêts  qui  naîtra  de  cette  aven¬ 
ture  et  dont  on  aperçoit  mal  les  suites. 

Que  la  Société  des  Nations  soit  un  peu 
plus  discréditée  qu’elle  ne  le  fut  après 
le  départ  du  Japon  et  celui  de  l’Allema- 
«iie,  cela,  en  vérité,  importe  peu  car 
tout  le  monde  sait  qu’en  cas  de  conflit 
entre  les  grandes  nations  cet  organisme 
d'illusions  n’y  pourra  remédier.  Disons 
même  qu’il  apparaîtra  désormais  com¬ 
me  démontré  fine  ces  colloques  sur  le 
bord  du  Léman  n’auront  été  que  bavar- 
daees  mutiles  et  que  ce  fameux  Conseil, 
qui  restera  dans  l’Histoire  comme  un 
monument  de  na'iveté  ou  d’hypocrisie, 
aura  servi  d’instrument  aux  grands 
Etats  pour  régir  les  petits  à  leur  conve¬ 
nance. 

Mais  en  s’attaquant  à  l’Ethiopie  dans 
le  but  de  réaliser  la  plus  grande  Italie, 
Mussolini  a  provoqué  l’Angleterre.  Cel¬ 
le-ci  en  est  restée  pantois,  car  son  or- 

Eil,  vous  le  savez,  est  incommensura- 
et  son  égo'isme  proverbial.  Après 
avoir  pris  l’Egypte  à  la  France  (nous 
l'avons  tous  oublié),  l’Angleterre  s’est 
enfoncée  vers  le  cœur  de  l’Afrique  par 
le  Soudan  et,  à  Versailles,  elle  a  récla¬ 
mé  les  colonies  allemandes  de  l’Est- 
Africain.  Si  elle  s’empare  de  l’Ethiopie, 
l'Italie  barre  la  route  que  l’Angleterre 
s’était  tracée  du  Caire  au  Cap.  Depuis 
Napoléon,  l’Angleterre  n’a  pas  été  bra¬ 
vée  avec  autant  de  calme  insolence.  Et 
voici  la  raison  de  sa  colère. 


Comment  va  réagir  l’Angleterre  ? 
fermera-t-elle  le  canal  de  Suez,  ce  qui 
équivaudrait  à  séparer  l’Italie  de  son 
armée  ;  mettra- t-elle  l’embargo  sur  les 
expéditions  d’armes  à  destination  de 
l’Italie  ;  ravitaillera-t-elle  l’Ethiopie  en 
armes,  en  munitions,  en  officiers  de  ca- 
èes,  en  techniciens  ?  Ce  serait  là  autant 
de  motifs  de  guerre.  Or,  le  peuple  an¬ 
glais,  qui  a  déjà  tant  rechigné  à  la 
grande  guerre  de  1914-1918,  ne  voudra 
pas  se  résoudre  à  entrer  ouvertement  en 
Hce  ;  aussi  les  dirigeants  de  l’Angleterre 
préféreront-ils  a  aider  »  officieusement 
le  Négus. 

C’est  la  déduction  qu’il  faut  tirer  du 
silence  qui  a  suivi  les  récents  concilia¬ 
bules  du  Cabinet  de  Sa  Majesté.  Dans 
eette  tâche  sournoise  elle  sera  aidée  par 
l’Allemagne.  On  s’enrôle  ouvertement, 
Berlin,  pour  l’armée  éthiopienne, 
nme  on  s’y  enrôlait  jadis  pour  l’ar¬ 
mée  riffaine.  Elle  sera  aidée  encore  par 
le  Japon  qui  a  pris,  comme  chacun  sait, 
uue  part  active  dans  l’organisation  éco- 
lomique  et  militriire  de  l’Ethiopie.  En 
sorte  que,  lorsque  l’armée  italienne  en¬ 
trera  officiellement  en  guerre,  elle  trou¬ 
vera  en  face  d’elle  une  masse  considéra¬ 
ble  de  guerriers  bien  armés  que  com¬ 
manderont  des  officiers  expérimentés. 
Et  c’est  ce  qui  rend  si  dramatique  dans 
issue  l’aventure  où  se  jette  Mussolini. 


L’Angleterre  utilisera  encore  une 
arme  qui  lui  a  toujours  si  bien  réussi  et 
avec  laquelle  elle  est  venue  à  bout  du 
génie  de  Napoléon,  je  veux  parler  de  la 
cavalerie  de  Saint-Georges.  C’est  l’or 


TRWSTINEDAllOZ 

GRANULÉE 


anglais  utilisé  de  main  de  maître  par 
rinteligence-Service  qui  a  fait  déjà  ap¬ 
paraître  cette  campagne  de  sympathie 
en  faveur  des  gens  de  couleur. 

Le  Japon  qui,  jjour  régner  en  Extrê¬ 
me-Orient,  a  tout  à  gagner  dans  cette 
croisade,  a  lancé  ses  émissaires  dans  le 
monde  entier  pour  que  s’opère  cette 
fermentation  de  révolte  contre  la  race 
blanche.  En  sorte  que  si,  faisant  suite 
aux  guerres  entre  grandes  nations  d’un 
même  continent,  éclate  un  jour  l’incen¬ 
die  des  luttes  mondiales  entre  gens  de 
couleurs  différentes,  ce  sera  l’Angleter¬ 
re,  grande  semeuse  de  révolutions,  qui 
aura  aidé  à  l’allumer.  Fidèle  à  sa  tacti¬ 
que  de  désagrégation,  elle  aura  mérité 
une  fois  de  ])lus  d’être  exécrée. 


Les  jeux  sont  faits.  D’une  part  l’Italie, 
avec  son  dynamisme  et  son  besoin  d’ex¬ 
pansion  coloniale,  de  l’autre,  deux  em¬ 
pires,  celui  de  l’Angleterre  et  celui  du 
Japon.  L’Angleterre  a  toujours  été  taci¬ 
tement  d’accord  avec  ce  dernier  pays  qni, 
en  s’opposant  à  la  Russie,  lui  sert  de 
paratonnerre  contre  l’impérialisme  mos¬ 
covite  dont  l’expansion  a  toujours  me¬ 
nacé  les  Indes.  Et  c’est  contre  cet  impé¬ 
rialisme,  aussi  menaçant  avec  les  Soviets 
qu’avec  les  tzars,  qu’elle  veut  encore  se 
protéger  lorsqu’elle  tend  la  main  à 
Hitler. 

Mais,  que  devient  la  France  dans  tout 
cela  ? 

Elle  est  aujourd’hui  l’alliée  officielle 
de  l’Italie  et  de  la  Russie  ;  les  traités 
qui  la  réunissent  à  ces  deux  nations  doi¬ 
vent  avoir  des  clauses  militaii-es,  dès  lor-s 
quelle  sera  notre  attitude  ? 

Nous  avons  toujours  considéré  comme 
extrêmement  dangereuses  pour  nous  les 
alliances  ci-dessus  et  nous  avons  à  cette 
place  critiqué  la  légèreté  de  nos  diplo¬ 
mates  à  ce  sujet.  L’avenir  va-t-il  lions 
donner  raison  ? 

J.  CRINON. 


Congrès  de  la  Société  Internationale  de  chirurgie 

La  X®  session  triennale  de  cette  importante 
association,  qui  groupe  actueaiement  environ 
1.200  chirurgiens  appartenant  à  42  nations,  se 
tiendra  au  Caire,  du  30  décembre  1935  au  4 
janvier  1936,  sous  la  présidence  du  Professeur- 
A.  von  Eiselsberg,  de  Vienne.  Les  séances  du 
Congrès  sont  réservées  aux  seuls  membres  de 
la  société,  dont  le  nombre  est  limité,  pour 
chaque  pays  ;  mais  le  comité  égyptien  a  in¬ 
vité  les  membres  de  leur  famille  et  leurs  pro¬ 
ches  à  assister  aux  fêtes,  somptueuses  qui 
seront  organisées  à  Alexandrie  ,et  au  'Caire  par 
le  gouvernement  égyptien  et  les  ohirurgiens 
d’Egypte. 

A  l’occasion  du  Congrès,  une  série  de  voya¬ 
ges  collectifs  sont  organisés  en  Haute-:Egypte, 
en  Syrie  et  Palestine,  en  'Grèce  et  en  Turquie. 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au  doc¬ 
teur  L.  Mayer,  secrétaire  général,  72.  rue  de 
la  Loi,  Bruxelles. 


Clinique  SÂINT-REMY 

LE  VÉSINET,  46,  Boul.  Carnot 

- TÉLÉPH.  RÉGIONAL  ^35  et  8  50  - 

Maison  do  Santo  et  do  Convalesconce 

Traitement  des  affections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  dn  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATION  DES  VIEILLARDS 


lées.  Salle  d’opération. 

t"de"2ESe“!Te‘;raT„!™; 

t^alons  de  ieux. 

VIODÉRÉS  —S - - 


IVCIXU»  1 

VULCASE 

r  CONSTIPATION -DERMATOSES  | 

LABORATOIRES  BRISSON  ■ 
D'  DEBET  &  C‘*.  Pharmacien!  ■ 

'  Ancien,  Interna  Je,  HSpitaux  Je  Pari,  ■ 

157,  rue  Championne!  -  PARIS  (IS'I  | 

j  COMPRIMÉS  LAXATIFS  au  soufre  organique 

ALLERGAHTYL 

MILUC 

Modi&cation  du  terrain  parle  CompICXC  RATE-BARDAINC  (Solution sus  sucre) 

FURONCULOSE  :  3  CUILLERÉES  A  SOUPE  PAR  JOUR  (dinilnii.r  prairissinnint  ou  toii  li  furoaili  >400) 
DERMATOSES  :  2  CUILLERÉES  A  DESSERT  PAR  JOUR  :  20  jours  par  mois 
chaque  cuillerée  dans  ï/2  verre  d’eau  1/i-  d’heure  avant  les  repas 

Employer  la  POMMADE  ALLERGANTYL  en  traitement  externe  synergique,  complétant  l’aetlDn  de  la  solution  interne 
LABORATOIRES  IVflLUC,  L  RAGOUCY, Pharmacien.  37.  me  Raspail  -  IVRY-PARIS 


ThérapeuUque  nouvelle 
des  ébats  hypertensifs 


COMPRIMÉS  DE  DÉRIVÉS  DELACHOLINE 
ACTIFS  PAR  VOIE  DIGESTIVE 


Hypoeam 

LE  RÉGULATEUR  DU  DÉBIT  ARTÉRIEL. 


HYPERTENSION 

SPASMES  VASCULAIRES 
CURE  COMPLÉMENTAIRE 

L'ACÉCOLINE 


CO/MPRIMÉS 
4à6PAR  JOUR 


CORRESPONDANCE 

[Suite  et  fin  de  la  vage  2) 


En  un  autre  passage  de  son  article,  M. 
Pierre  Godin  écrit  du  docteur  Boukhelloua, 
auteur  d’une  ' thèse  sur  l’hôpital  franco- 
musulman  :  «  11  a  défendu  des  intérêts  déçus, 
pris  parti  .pour  un  amour-propre  mal  conso¬ 
lé  de  son  échec,  fait  un  peu,  gu’il  me  permet¬ 
te  de  le  lui  dire,  le  Don  Quichotte.  » 

En  parlant  «  d’intérêts  déçus  »  et  «  d’amour- 
propre  mal  consolé  de  son  échec  j>,  c’est 
nous  que  vise  M.  Pierre  Godin.  Nous  lui  ré¬ 
pondrons  que,  raillant  les  Don  Quichotte,  il 
nous  d'Ovrait  bien  aussi  une  apologie  des 
Sancho  Pança  qui  ont  réussi  selon  leur 
appétit.  Si  nous  disions  de  quelle  .façon, 
s'appuyant  sur  nous,  usant  du  '  titrée ‘  dé  Pré¬ 
sident  que  nous  lui  avions  conféré’" M.  Pier¬ 
re  Godin  est  allé  planter  sur  d’autres  ter¬ 
rains,  sous  sa  tutelle  '  exclusive  et  jalouse, 
une  idée  qu’il  nous  devait,  -—  et  comment, 
à  partir  du  moment  où  sa  prise  de  posses¬ 
sion  a  été  suffisamment  assurée,  il  n’a  eu 
d’autre  pensée  que  de  jious  éliminer  du  tra¬ 
vail  qui'  se  faisait  autour  et  à  propos  de 
l’hOpital  franco-musulman  :  oe  serait  une 
très  longue  histoire  que  nous  aurions  à  ra¬ 
conter.  Nous  ne  la  raconterons  pas  ici.  Mais 
que  M.  Pierre  Godin  n’en  profite  pas  pour 
retourner  notre  discrétion  contre  nous.  Qu’il 
n'essaie  pas  de  faire  croire  que  le  profond 
désaccord  qui  nous  a  divisés,  lui  et  nous, 
s'explique  par  des  sentiments  intéressés  de 
notre  part.  L’esprit  de  profit  est  ailleurs  que 
chez  nous.  C’est  en  luttant  contre  cet  esprit 


que  nous  nous  sommes  heurtés  à  M.  Pieirre 
Godin. 

■Veuilleiz  agréer.  Monsieur  le  Directeur, 
mes  salutations  distinguées. 

Pour  le  Comité  de  l’Hôpital 
franco-musulman. 

Le  Président, 

L.  Garrigou, 
Sénateur  du  Lot. 


Comme  il  était  de  règle  nous  avons 
communiqué  cette  lettre  à  M.  le  prési¬ 
dent  Godin  qui  nous  a  fait  parvenir 
cette  réponse  : 

Paris,  le  15  juillet  1935- 
Mon  cher  directeur, 

Xe  comprends  fort  bien  que  la  polémique 
qu'on  veut  instituer  de  nouveau  autour  de 
l’Hôpital  franco-musulman  —  qui  entre  pa¬ 
renthèses  constitue  un  des  succès  les  plus 
incontestables  des  services  hospitaliers  du 
départem-emt  de  la  Seine  —  vous  semble  ne 
devoir  offrir  pour  vos  lecteurs  qu’un  asseiz 
pauvre  lnté.r.êt.  L’hôpital  est  créé.  Ouvert  ef¬ 
fectivement  depuis  le  mai,  les  malades  y 
affluent.  On  les  y  soigne  admirablement. 
Que  désii-er  de  plus  ? 

L’article  auquel  se  réfère  M.  Garrigou  et 
qui  lui  fait  tirer  l’épée,  a  paru  pour  la  prer 
miere  fois  dans  le  numéro  d’août-octobre 
1934  de  la  revue  Le  Nord-Africain.  Un  an 
pour  répondre,  voilà  qui  est  un  peu  long. 
Accouchement  laborieux,  malgré  le  concours 
d’un  gynécologue  justement  réputé. 

Je  répondais,  dans  cet  article  reproduit 


par  l’Informateur  Médical,  —  que  je  ne  sau¬ 
rais  trop  remercier  de  son  aimable  hospitali¬ 
té  —  à  une  thèse  de  combat  qui  voulait  faire 
passer  l’Hôpital  franco-musulman  pour  un 
bureau  de  police  palitique.  Elle  était  encore 
plus  niaise  qu’odieuse,  mais  de  nature  à 
nuire  à  l’œuvre  entreprise. 

J’avais  le  devoh'  de  mettre  au  point.  Je 
l’ai  fait  simplement.  Je  n’injm’iais  personne 
et  si  quelqu’un  s’est  trouvé  offensé  des  véri¬ 
tés  que  j’ecxprimais,  on  reconnaîtra  qu’il 
s’est  écoulé  entre  l’offense  et  la  protestation 
un  peu  plus  de  vingt-quatre  heures  accor¬ 
dées  au  condamné  pour  maudire  ses  juges. 

Les  griefs  dont  on  n’arrivera  pas  à  m’ac¬ 
cabler  auraient-ils  été  imaginés  par  le  dis¬ 
tingué  docteur  Laffont  lui-même,  rédigés  .par 
ce  professeur  du  Collège  de  France  qui, 
paraît-il,  ne  peut  pas  penser  à  moi  sans  être 
victime  aussitôt  d’une  poussé.e  d’ictère,  si¬ 
gnés  sans  avoir  été  lus  par  mon  ami  Garri¬ 
gou,  qu’ils  ne  pai'viendraient  pas  à  troubler 
ma  sérénité.  Ceux  qui  me  connaissent  en 
souriront  ou  s’en  indigneront,  suivant  leur 
tempérament.  Moi,  je  les  dédaigne...  douce- 
m.ent. 

Car  je  connais  la  combinaison  qui  court 
les  couloirs,  voire  ses  tenants  et  aboutissants 
qui  vont  '  jusqu’à  Limoges  :  débarquer  le 
Chef  des  ’Sei'vices  nord-africains  que  son 
zèle  et  son  honnêteté  ont  rendu  gênant  ; 
mettre  à  sa  place  le  Directeur  de  l’hôpital  ; 
nommer  directeur  de  l’hôpital  le  docteur 
Laffont  qui  aurait  besoin  d’une  situation  à 
Paris  pour  le  soutenir  dans  le  lancement 
d’une  affaire  de  librairie  («  L’Encyolo.pédie 
médicale  et  chirurgicale  »)  qui  lui  a  été  con¬ 
fiée.  Charmante  «trouvaille,  n’est-ce  pas,  . 
.quand  la  France  entière  se  soulève  contre 
les  cumuls  anormaux  ? 

Je  regrette  aussi  bien,  que  dans  la  lettre 
de  M.  Garrigou,  mon  texte  ait  été  parfois 
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tronqué,  sans  souci  des  traditions  de  probité 
intellectuelle  du  CO'llège  de  France.  Te!  esf 
par  exemple,  celui  de  ma  conclusion,  divi¬ 
sée  en  trois  articles.  L’article  I  était,  en 
effet,  ainsi  conçu  ;  «  Des  homm-es  dont  il 
faut  saluer  l’initiative,  se  mettent  un  jout 
en  tête  de  créer  à  .Paris  un  hôpital  franco- 
musulman.  Avant  eux,  un  conseiller  municl 
pal  nommé  Bezombes  avait  lancé  l’idée  d’rni 
'hô.pital-sanatorlum  pour  les  «  sidis 
liabitaient  par  milliers  son  quartier  ». 

Or,  dans  la  lettr.e  de  M.  Garrigou,  tout  le 
passage  relatif  à  Bezombes  est  suppriiné. 
Pom-quoi  cacher  que  c’est  cet  élu  modeste 
mais  clairvoyant  qui  proclama  le  premier 
que  Paris  devrait  avoir  un  hôpital  franco- 
musulman  ?  Et  qu’il  y  avait  belle  lurotte 
qu’il  .avait  affirmé  publiquement  ses  vues  sur 
ce  sujet,  quand  le  docteur  Laffont  vint  à 
son  tour  à  l’Hôtel  de  'Fille  me  parler  des 
siennes.  Craindrait-on  que  ce  droit  d’inven¬ 
teur  que  M.  Garrigou  revendique  au  i«!ofil 
du  docteur  Laffont  ne  le  fût  par  les  'hérites 
de  Bezombes,  et  que  ceux-ci'  ne  réclamem 
aussi  la  direction  sinon  la  propriété  de  l’hô¬ 
pital  de  Bobigny  7 

Un  détail  amusant-  C’est  moi''--  moi  seul- 
qui  ai  tenu  à  faire  entrer  dans  la  commis¬ 
sion  administrative  de  l’hôpital  des  mm- 
br.es  de  l’ancien  et  malheureux  Comité.  Je 
me  trouvais  ainsi  assez  bien  placé  pour 
signaler  les  sentiments  qui  avaient  dicté 
cette  mesure  exclusiveme'Ut  due  à  m.on  initia¬ 
tive  personnelle.  Aujourd’hui,  M.  Garrigou 
l’invoque  à  son  profit  pour  me  distribu» 
froidement  les  étéivières.  M.ais,  e.n  même 
temps,  les  ap.préciations  flatteuses  dont  eile 
est  l’objet  comblent  d’aise  ma  philosophie. 

Au  vrai,  nous  sommes  exclusivement  eu' 
présence  —  M.  Garrigou  ne  nous  l’envoie  pas 
dire  —  d’une  question  Laffont  qui  se  révelD» 
chaque  .année  à  l’époque  où  celui-ci  prend 
ses  vacances  'de  professeur  à  la  Faculté 
d’.élger,  et  vient  s’occuper  de  ses  affaires  de 
Paris  ou  d’ailleurs, 

I.e  docteur  Laffont  voulait  être  le  maitro 
de  l’hôpital  franco-musulman.  L’autorité 
exécutive,  Teprésent'é'e  par  M.  Edouard  Re¬ 
nard  d’abord,  puis  par  M.  Villey  —  qui  se 
borna  à  entériner  les  décisions  préparées 
par  son  prédécesseur  —  fixa  son  choix  autre¬ 
ment,  désignant  -en  qualité  de  chefs  des  ser¬ 
vices,  des  médecins  de  Paris  qui  forment 
d’ailleurs,  n’en  déolais-e  à  la  critique,  im 
personnel  hors  pair.  Il  .appartient  à  cette 
même  autorité  d’y  introduire  le  docteur  Laf¬ 
font.  Bien  que  je  ne  sois  plus  rien,  ni  au 
Conseil  général  de  la  Seine,  ni  partant  à 
l’hôpltaL.  départemental  de  Bobigny  et,  si 
ferme  que  soit  ma  résolution  de  ne  piétiner 
aucune  plate-bande,  je  suis  prêt  à  appiaudir 
de  mon  balcon  à  cette  nomination  dès  que, 
dans  le  .nouvel  établissement,  réservé  ans 
hommes,  on  installera  un  service  de  gynéco- 
lo,aie. 

Mais  l’affaire  me  .concerne  moins  que  ja¬ 
mais,  aussi  cette  offensive  de  l’escalier  me 
laisse-t-elle  un  peu  perplexe.  Serait-ce  le 
COUD  de  pied  de  la  fable  ?  Bah  !  L’homme 
public  doit  s’accoutumer  à  être  maltraité, 
surtout  pour  ce  qu’il  a  pu  fatr-e  de  miein. 

Je  m’excuse.  Cher  Dlrecteiur,  tout  en  vous 
priant  de  publier  cette  lettre  à  la  suite  de 
celle  de  M.  Garrigou,  du  tracas  que  vous 
aura  procuré  cette  querelle  où  vous  n’ètes 
point  en  cause.  Je  saisis  cette  occasion  pour 
vous  dire  encore  ma  gratitude,  à  laquelle, 
j’ajoute  l’expression  de  mon  cordial  dévoue¬ 
ment. 

GO0IX. 
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Sont  nommés  : 


Lille),  Béthoux  (de  Grenoble),'  Mme  Blanquet  (de 
Clermont-Ferrand).  MM.  de  Butler  d'Ormond  (d'A¬ 
miens),  Chevallier  (de  Marseille).  Collo  de  Carre¬ 
ra  (de  Montpellier),  Comhemale  (de  Lille),  Mlle 
Condat  (de  Toulouse),  MM.  de  Coquet  (de  Bor¬ 
deaux),  Gordier  (de  Lille),  Cornil  (de  Marseille), 
Fahre  (de  Bordeaux),  Fabre  (de  LiUe),  Fontes  (de 
Strasbourg),  Fourment  (d’Alger),  Hermann  (de 
Lyon),  Husson  (de  Caen),  Lebon  (d’Alger),  le 
Bourdelles  (de  Paris),  Lestra  (de  Grenoble),  Mer¬ 
cier  (de  Marseille),  MuUer  (de  Lille),  Pcrlot  (de 
Marseille),  Picard  (de  Nantes),  Ribet  (d'Alger),  ïi- 
ser  (de  Toulouse),  Eobblin  (de  Poitiers),  Roehet 
(de  Lyon),  Roques  (de  Toulouse),  Roux  (de  Di¬ 
jon),  Turchini  (de  Montpetlior),  Vigne  (de  Mar¬ 
seille),  Vincent  (de  Poitiers),  Vnllieu  (de  Lille). 

Officiers  d’Academie 

MM. .  les  Docteurs  Ackermann  (de  Clermont-Per- 
rand),  André  (de  Pondichéry),  Mlle  André  (de 
Lyon),  MM.  Berthier  (de  Marseille),  Besnoit  (de 
Paris),  Castagné  (de  MontpeUier),  Chaperon  (de 
Caen),  Dainade  (de  Bordeaux).  Dodero  (d'Hanoi), 
Dognon  (de  Paris),  Drouet  (de  Toulouse),  Fontai¬ 
ne  (de  Strasbourg),  Ginestet  (de  Lyon),  Giraud  (de 
Marseille),  Guibert  (de  Montpellier),  Guillou  (de 
Nantes),  Houcke  (de  Lille),  Husson  (de  Caen), 
Jeannin  (de  Dijon),  Joulia  (de  Bordeaux),  Kayser 
(de  Strasbourg),  Mlle  Kohler  (de  Paris),  MM.  Le 
Gac  (de  Rennes),  Merland  (de  Marseille),  Morice 
(de  Caen),  Palliez  (de  Lille),  Paupert-Eavanlt  (de 
Lyon),  Prat  (de  Saint-Maixent),  Mme  Rambanlt 
(de  Montpellier),  M.  Eollet  (de  Lyon),  Mme  Rous¬ 
seau '(de  Nantes),  MM.  Soleil  (de  Lille),  Talbot 
(de  Paris),  Tricault  (de  Lyon),  Vaurs  (de  Cler¬ 
mont-Ferrand),  Viallefont  (de  Montpellier),  Vitte 
(de  Bordeaux),  IVolf  (de  Strasbourg),  'ffolt  (de 


Bourse  de  voyage  à  l’étranger  à  décerner  parl’Associatioi 
Amicale  des  Internes  et  Anciens  Internes  des  Asiles  publics 
d’aliénés  du  département  de  la  Seine. 

n  est  rappelé  aux  candidats  que  le  délai  d’ins¬ 
cription  pour  l’attribution  de  cette  bourse  de 
voyage  à  l'étranger  expire  le  15  octobre  1935.  Les 
internes  en  médecine  des  Asiles  de  la  Seine, 
actuellement  en  3e  ou  4®.  année  d’internat  et 
membres  de  l’Association  Amicale,  qui  désirent 
faire  acte  de  candidature,  devront  faire  parvenir 
leur  dossier  avant,  le  15  octobre  1935  au  Dr  Paul 
Courbou,  secrétaire  de  l’Association,  médecin- 
chef  à  l'Asile  de  Vaucluse,  à  Epinay-sur-Orge 
(Seine-et-Oise). 

Cette  bourse  de  voyage  à  l’étranger  sera  de 
5.000  francs.  Elle  ne  pourra  pas  être  partagée,  et 
sera  mise  à  la  disposition  de  son  titulaire  pen¬ 
dant  9  mois,  à  partir  du  1er  décembre  1935. 
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Ad  Congrès  des  Aliénistes  et  Neurologistes 

Discussion  du  rapport  sur  l’hystérie 

présenté  par  M.  Van  BOGAERT 


(1) 


M,  le  professeur  Laignel-Lavastin®  (de  Pa¬ 
ns)  envisage  îuelques  problèmes  particu- 

. soulevés  par  le  rapporteur,  notamment 

„  .0  qui  concerne  l’hyperthermie  et  l’ano- 
jisie  Mystériques,  l’absence  de  saignement 
P  piqûre  au  niveau  d’une  hémiplégie  pi- 
jiiâiiçiue. 

M.  le  professeur  R.  Nyssen  (d’Anvers),  rap- 
idleles  signes  objectifs  dans  les  cas  d’anes- 
iiÉsie,  ielle  ou  d’analgésie  d’origine 
l'alrale  :  réactions  pupillaires,  respiratoires, 
lardiaaues,  artério-tensionnellies,  pléthysmo- 
(taphiques,  psycliogalvaniques  et  autres.  La 
(Uservation,  les  modifications  ou  l’absence 
^  ces  réactions  constituent  des  critères  pré- 
;  pour  l’interprétation  physiopathologi- 
de  certains  processus  cérébraux  et  en 
(«rticulier  de  l’analgésie  hystérique.  L’ora- 
laar  fait  en  effet  remarquer  que  si  l’absence 
je  sensation  et  d’émotion  conscientes  peut 
râniie  l’intensité  des  réactions  sympatlii- 
“  ’  la  douleur,  les  épiphénomènes  con- 
ou  affectifs  qui  accompagnent  les 
icilations  sensitives  intenses  ne  sont  nulle^ 
^tat  indispensables  a  la  production  de  oes 
’ftcüons. 

■'  le  .professeur  H.  Claude  (de  Paris),  sou- 
I  le  lait  que  la  thèse  soutenue  par  le 
fltporteur  a  le  mérite  de  montrer  que  la 
itmule  de  l’accident  hystérique  reotre  bien 
ians  le  cadre  des  activités  fonctionnelles 
jansformées,  telles  qu’en  engendrent  les  lé- 
■ins  de  certains  systèmes  physiologiques, 
ne  .relèvent  pas  purement  et  simplement 
te  agissements  Intentionnels  d’un  .psychisme 
mprégné  de  tendances  imaginatives  ou  de 
MS  tendancieux.  Il  propose  de  considérer 
]«  manifestations  de  l’hystérie  psychique  et 
les  phénomènes  m.entaux  de  nature  nettes 
wt  différenciée  qui  n’ont  pas  été  l’objet  de 
rWe  des  rapporteurs  et  qui  mériteraient 
fètre  soumis  à  une  analyse  de  même  ordre 
(oe  las  phénomènes  de  l’hystérie  dans  ses 
àveo  les  états  neurologiques.  Il 

. .  effet,  pas  douteux  que  les  analogies 

û(6  manifestations  hystériques  avec  les  états 
uniaques,  schizophréniques  et  psycbasthé- 
lijies  dénotent  certaines  similitudes  tet  oer- 
lÈes  parentés,  comme  les  relations  de  l’hys- 
tto  neurologique  avec  les  phénomènes 
ïMi  organiques. 

Ei  terminant,  l’auteur  rappelle  qu’en  de- 
jis  deis  centres  d’action  des  mouvements 
il  la  zone  rolandique  ou  des  centres  de 
ooordination  régissant  la  posture,  la  parole 
«la pensée.  Kleist  et  Feuchwenger  ont  sou- 
‘  l'existence  de  centres  d’incitation  à  ces 
tses  fonctions;,. le  manque  d’entrée  en 
»i  de  oes  centres  pourrait  peut-être  en- 
fendrer  les  divers  troubles  fonctionnels  dé¬ 
mis  sous  le  nom  d’aspontanéité. 
ü.  Courbon  (de  Paris),  rappelle  la  théorre 
Sellier  d’après  laquelle  l’hystérie  a  une 
.»  purement  organique  et  n’est  qu’une 
todance  constitutionnelle  ou  acquise 
lystème  nerveux  à  conserver  les  attitudes 
physiques  ou  mentales  dan.s  lesquelles  le 
æjet  se  trouvait  lors  d’une  émotion,  d’un 
humatisme,  ou  d’une  maladie.  Cette  théo- 
iie,  vieille  de  près  de  40  ans,  qui  rapproche 
llyslérie  du  sommeil,  a  été  confirmée  par 
lis  travaux  de  l’école  de  M'arlnesco  et  par 
MX  do  Pavlo.  L’existence  de  troubles  sen- 
siils  organiques  dans  l’hystérie  est  encore 
■"ivée  par  les  belles  observations  recuedl- 
-  dans  le  rapport. 

SI  Rouqnler  (de  Nancy)  rappelle  le  syn- 
liome  qu’il  a  décrit  sous  le  nom  d’épilepsie 
Srlée  et  qui  .représente  un  type  de  crise 
te  hystérique  qu’épileptique,  mais  non 
ilMatique  au  sens  étymologique  du  mot- 
le  type  de  crise  s’observe  souvent  après 
lencéphalite  chez  des  malades  présentant 
‘".•tremblements  de  type  parkinsonien  frus- 
.11  se  rencontre  aussi  chez  des  suj'ets  non 
géphalitiques^  présentant  des  tremblements 

Mar¬ 
ie!. 


ji-  ils  membres  d’un  type  clinique  analogue. 
L'orateur  insiste  sur  le  syndrome  d’astasie- 
liasie  trépidante  dont  il  poursuit  actuelle- 
itnt  l’étude.  Enfin,  il  croit  que  les  malades 
le  rapporteur  qualifie  d’hémiplégiques 


!l)  Voir  les  numéros  569  et  570  de  l'Informateur  Médical. 


hystériques  flasques  qu'il  n’a  pas  pu  guérir 
par  contre-suggestion  et  chez  lesquels  le 
■réflexe  cutané  -plantaire  est  abo.li  du  côté 
malade,  ne  sont  pas  des  pithiatiques,  mala¬ 
des  organiques  et  doivent  entrer  dans  le 
cadre  général  du  syndrome  pyramidal  défi¬ 
citaire. 

M.  A.  Tournay  (de  Paris),  étudie  les  ana¬ 
logies  qui  lui  suggèrent  rm  irapprocbement 
entre  sommeil  et  pithiatisme. 

M.  Boven  (de  Lausanne),  déclare  que  l’hys¬ 
térie  lui  paraît  être  une  mentalité  constitu¬ 
tionnelle,  une  forme  de  caractère  débile  'en¬ 
gendrant  des  attitudes,  déclenchant  des 
processus  techniques,  mais  finaliste  au  pro¬ 
fit  du  patient. 

M.  Dide  (de  Toulouse),  cherche  à  préciser 
en  quoi  consiste  l’état  mental  des  hystéri¬ 
ques.  Celui-ci  ne  peut  réellement  se  définir 
par  aucun  symptôme  isolé,  tel  que  la  mytho¬ 
manie,  la  pathonimie,  le  théâtralisme,  la 
perversité,  ni  même  l’émotivité  qui  se  carac¬ 
térise  par  l’aptitude  à  exprimer  fortement 
des  émotions  parfois  faiblement  ressenties. 
S’il  se  sépare  radicalement  de  Freund,  qui 
dote  les  complexes  mentaux  d’une  propriété 
de  va  et  vient  entre  le  conscient  et  l’incon¬ 
scient,  et  s’il  ne  croit  pas  au  traumatisme 
sexuel  générateur  de  névrose,  il  lui  semble 
évident  que  l’hystérique  est  demeuré-  mora¬ 
lement  infantile  malgré  ses  .progrès  ration¬ 
nels.  On  peut  même  dire  qu’il  rationnalise 
ce  qu’il  ne  ressent  pas. 

La  vie  sexuelle  n’apporte  pas  chez  l’hysté¬ 
rique  l’éclosion  d’un  comportement  social 
personnel  ;  elle  n’est  qu’une  recherche  sou¬ 
vent  frustrée,  de  volupté  ;  'elle  s’intellectua¬ 
lise  avant  de  révéler  les  devoirs  moraux, 
familiaux  et  sociaux.  Bli.e  demeure  une  cu¬ 
riosité  insatisfaite,  et  c’est  pourquoi  elle 
s’.oriente  souvent  vers  la  perversité. 

On  peut  dire  que  l’action  médicale  s’exer¬ 
ce  utilement  sur  les  pathonimles  ;  elle  n’ol- 
fre  aucune  prise  sur  le  substratum  essentiel 
qui  demeure  et  domine  et  que  l’opérateur  a 
décrit  sous  le  nom  de  «  mutabilité  des  sym- 
tômes  ». 

M.  le  .professeur  Porot  (d’Alger),  envisage 
quelques  cas  d’anorexie  mentale.  En  ce  qui 
concerne  l’interprétation  des  phénomènes 
hystériques,  il  partage  l’opinion  du  rappor¬ 
teur  ;  libération  des  activités  supérieures  au 
profit  d’activités  plus  primitives. 

Professeur  Barre  (de  Strasbourg).  —  La 
conception  des  troubles  pithiatiques  de  Ba¬ 
binski  demeure  intacte  ;  Van  Bogaert  a  dé¬ 
montré  que  les  «  Manifestations  hystéroïdes  » 
observées  à  propos  de  rencéphalite  différen- 
sialent  nettement.  B-anik  a  rapproché  avec 
beaucoup  d’à-propos  la  catatonie  de  Kall- 
baum  de  la  crise  hystérique  et  les  a  diffé¬ 
renciées  avec  perspicacité.  Les  deux  rappor¬ 
teurs  ont  cherché  à  pénétrer  le  mystère  de 
l’hystérie  dont  Babinski  avait  levé  le  masque 
et  travaillé  dans  le  même  sens. 

M.  Barre  pense  qu’U.  y  a  : 


2°  L’hystérie  consciente  et  organisée. 

Toutes  deux  sont  à  base  d’hyperactivité 
sympathique-.  Mais  tandis  que  la  première 
la  subit,  la  seconde  en  joue.  On  peut  guérir 
la  première  par  persuasion  et  souvent  pour 
toujours  ;  l’autre  se  laisse  guérir  quand  elle 
veut  et  par  qui  elle  veut,  sans  être  une  vraie 
.simulatrice. 

Il  y  a  chez  les  hystériques  tout  un  ensem¬ 
ble  de  troubles  objectifs  (moteurs,  sensitifs, 
vasomoteurs,  etc.)  dont  l’observation  et  l’étu¬ 
de  doivent  primer  les  discussions  verbales. 
C'est  à  la  génération  actuelle  et  à  ceties  qui 
viendront  de  pénétrer  le  secret  de  l’hystérie, 
d’en  établir  la  pathogénie,  en  suivant  la  mé¬ 
thode  objective,  critique  et  prudente  de 
Babinski.  C’est  l’étude  clinique  et  physio¬ 
pathologique  du  sympathique  qui  doit,  pour 
l’auteur,  apporter  quelque  jour,  la  solution 
du  problème  toujours  posé. 

CFoir  la  suite  page  8). 
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Dérivé  atoxique  de  la  Strychnine 

ASTHÉNIE  ADYNAMIE 
CONVALESCENCE 


A  m  P  O  U  t  e  S  Granules 


"Le  Strychnal 
est  à  la  Strychnine 
ce  que  le  Cacodylate  est  à  l’arsenic  ” 

Dose  active  très  éloignée  de  la  dose  toxique 


2  à  6  granules  par  jour 
I  à  3  ampoules  par  jour 

ARSI-STRYCHNAL 

Association  Strychnal  (0,01)  cacodylate  Na  (0,25) 
Dose.-  I  à  2  ampoules  de  trois  cc.  par  jour 
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ONG  U  ET 


ÉTATS  NÉVROPATHIQUES  :  ANXIÉTÉ  -  ANGOISSE 
INSOMNIE  NERVEUSE  -  TROUBLES  FONCTIONNELS  DU  CŒUR 


La  Passiflorine 

est  la  première  spécialité 
qui  ait  réalisé  l’association 
Passiflore  -  Cratægus 
et  la  seule  qui  ne  contien¬ 
ne  aucun  toxique,  soit 
végétal  (jusquiame,  opium,  etc.) 
soit  chimique  (dérivés  bar¬ 
bituriques) 


Laboratoire  G.  RÉAUBOURG 

2,  Rue  Boucicaud,  Paris  (15®) 


JUS  DE  rilAII  , 

4MI> 

RAISIN  vIlAlL 

mÆ  NUITS-S'^GEORGES 
f  M  ^  (COTE  D'OR  ) 

Nos  enquêtes  thérapeutiques 


Une  visite  et  une  interview 


tuCoisrtsdestllMsteseltotarolûsislis 

{Suite  et  fin  de  la  page  7). 


J’ai  eu  dernièrement  le  plaisir  de  visiter 
les  Usines  Lefrancq  îi  Romainville,  c’est  là 
qu’il  faut  aller  pour  suivre  le  développement 
de  la  a  Zomothérapie  ».  L’heureuse  influence 
de  l’association  du  Suc  musculaire  aux  ex¬ 
traits  de  foie  m’arait  poussé  à  cette  expédi¬ 
tion  dans  la  maison  qui  venait  hrusquemént 
de  rajeunir  une  vieille  et  bonne  méthode  en 
l’associant  à  celle  de  Whipple. 

Durant  ma  visite  aux  Usines  Lefrancq,  je 
me  suis  surtout  attaché  à  suivre  la  prépara¬ 
tion  du  Suc  musculaire. 

Tout  l’eflort  consiste  à  chercher  à  conser¬ 
ver  intégral  le  Suc  musculaire  naturel. 

A  une  extrémité  de  l’usine  sont  amenés  les 
taureaux  qui  viennent  d’être  abattus  et 
équarris.  La  viande  encore  ((  palpitante  »  est 
rapidement  désossée  et  dénervée  et  aussitôt 
transmise  aux  presses  d’où  s’écoule  le  Suc 
musculaire  brut.  Laissé  à  l’air  libre,  ce  Suc 
musculaire  ne  pourrait  rester  plus  d'une 
heure  ou  deux  sans  s’altérer-  profondément 
et  définitivement.  Aussi  est-il  immédiate¬ 
ment  conduit  dans  les  concentrateurs  à  vide, 
où  l’évaporaiton  de  l’eau  est  poussée  jusqu’à 
la  limite  de  la  solubilité  des  protéines  mus- 
cnlaires. 

Sorti  des  concentrateurs,  le  Suc  musculaire 
est  additionné  de  la  solution  sucroglycérinée 
qui  doit  assurer  sa  conservation.  Puis  le  Suc 
musculaire  est  recueilli  dans  d'énormes  bacs 
de  repos.  De  là  partent  les  canalisations  qui 
vont  assurer  la  mise  en  flacons  ou  la  mise  en 
ampoules. 

Ce-  qui  est  surprenant  dans  la  réalisation 
de  tout  ce  travail,  c’est  la  rapidité  et  la  pro¬ 
preté.  Des  centaines  do  kilos  de  viande  sont 
travaillés  journellement,  même  en  été,  sans 
que  la  moindre  odeur  se  dégage  de  cette  im¬ 
mense  salle  où  se  passe  toute  la  fabrication. 

Exprimer  le  Suc  musculaire,  le  réduire 
sous  son  plus  petit  volume  liquide  sans  ja¬ 
mais  chauffer,  tel  est  le  travail  qui  se  réalise 
entre  les  deux  pôles  de  cette  usine.  A  une  ex¬ 
trémité  entre  la  viande  encore  chaude,  à  l’au¬ 
tre  sortent  les  flacons  et  les  ampoules. 

Le  plus  extraordinaire  c’est  de  voir  la  lim¬ 
pidité  de  la  Carnine  terminée,  qui  à  aucun 
moment  n’a  été  filtrée,  mais  seulement  fine¬ 
ment  tamisée  j>our  arrêter  les  cystlcerques 
qui  pKDurraient  s’y  trouver. 

Sur  le  seuil  de  l’usine,  s’engage  avec  le  di¬ 
recteur'  et  le  chef  de  laboratoire  la  conversa¬ 
tion  suivante  : 


J.  Forment  (de  Lyon),  s’attachant  à  faiie 
l-e  point,  -en  fin  de  discussion,  constate  (iu« 
l’accident  pithiatique  n’a  vas  été  discuté,  ~ 
que  l’hystérie  non  .pithiatique  à  substracüon 
physiopathologique  que  d’aucuns  veulent  I 
mettre  à  ses  côtés  n’est  que  résidu  indemni¬ 
sé  de  l’organique  connu  et  -qu’il  serait  mieiu 
désigné  par  X  —  que  de  l’hytérie  on  a  don¬ 
né  verbalement  trop  d’explications  et  tropi 
contradictoires. 

Il  fait  observer  en  terminant  qu’il  n’y  a 
en  somme  lieu  d’inscrire  aucun .  errutmn  a 
l’œuvre  de  Babinski  et  pas  encofe  d’adden¬ 
da,  mais  il  estime  que  cette  discussion  était 
devenue  nécessaire  et  qu’elle  a  été  fort  tien 
préparée  par  deux  remarquables  rapports. 


DISCUSSION  DU  RAPPORT  DE  MEDECISE 
LEGALE  SUR  LA  DELINQUANCE  El  Û 
CRIMINALITE  DE  L'ENFANCE. 


M.  G.  d’HeucquevlUe  (de  Bailleul),  attire 
T  attention  sur  la  catégorie  des 'instables  mi  \ 
comprend,  à  son  avis,  la  majeure  partie  des 
enfants  délinquants  anormaux. 

M.  Gfoeneveld  (d’Amsterdam)  souligne 
l’importance  des  recherches  psychanalytiques.' 
en  matière  de  -orlminalité  et  de  délinquance 
infantiles. 

M.  Répond  (de  Monthey)  signale  l’action 
bienfaisante  du  traitement  psychanalytique.] 
dans  la  criminalité  précoce,  grâce  au  .phé¬ 
nomène  de  transfert. 

M.  le  professeur  Fribourg-Blanc  (du'Val-dr: 
Grâce)  insiste  sur  le  côté  pratique  du  pro-; 
hlèm-e  ;  il  montre  que  si  les  études  cliniquns’ 
sur  Tenfahce  délinquante  ont  été  poussées’ 
très  loin,  il  n’en  -est  pas.  de  même  des 
moyens  pratiques  d-estinés  à  -guérir  les  su¬ 
jets  ou  à  éviter  leurs  récidives. 

M.  Dide  (de  Toulouse)  -concentre  son  at¬ 
tention  sur  le  -problème  psychologique  ba¬ 
nal  :  il  parle  de  Tan-om-alie  instinctive,  n  lui 
semble  en  effet  que  seules  les  anomalies  pro-' 
fondément  intégrées  à  la  vie  biologique  fl 
cell-es  qui  résultent  d’un  défaut  de  sublima¬ 
tion  sociale  de  l’instinct  de  -reproduction 
offrent  une  valeur  réelle  au  point  de  vue 
médico-légal. 

M.  Simon  (de  Paris)  exp-liqu©  q-u-e  la  dé¬ 
linquance  habituelle  lui  apparaît  moins  com¬ 
me  la  conséquence  d’états  morbides  que  com¬ 
me  la  résultante  du  caractère  de  qualités 
variables,  jugés  au  -point  de  vue  d©  la  mora¬ 
lité-  Il  nous  engage  à  porter  tout  notre  effort 
à  débrouiller  l’extrême  complexité  de  ces 
cristallisations  caractérielles  dont  il  essaia 
de  faire  pressentir  la  r-éalité.  Ainsi  seulement 
nous  pourrons  remédier  dans  la  mesure  du 
possible  aux  défectuosités  constatées  par  une 
éducation  adaptée- 

M.  H.  Baruk  (de  Paris)  s’élève  avec  éner¬ 
gie  contre  les  -procédés  d’eugénique  auxquels' 
M.  Heuyer  -a  fait  alfusion.  ; 


—  Pourquoi,  demandai-je,  n’avez-vous  pas 
suivi  la  mode  dès  extraits  secs  hyperconcen- 
trés  et  des  extraits  déprotéinés  ? 

—  Nous  avons  toujours  cherché,  me  répon¬ 
dit  le  directeur,  à  suivre  le  plus  près  possi¬ 
ble  la  nature  ;  ne  croyez-vous  pas  que  dans 
bien  des  cas  la  déprotéination  ou  la  dessica¬ 
tion  ne  sont  qu’un  aveu  d’impuissan-ce  à  gar¬ 
der  dans  sa  forme  vivante  une  matière  que 
nous  voulons,  nous,  mettre  vivante  à  la  dis¬ 
position  du  thérapeute. 

»  Il  est  beaucoup  plus  facile  de  résoudre  le 
problème  en  se  débarrassant  des  protéines 
qu’en  s’efforçant  de  les  conserver. 

»  En  matière  de  Zomothérapie  en  parti¬ 
culier,  priver  le  plasma  musculaire  de  ses  al¬ 
bumines,  c’est  lui  retirer  toutes  ses  proprié¬ 
tés  alimentaires  et  aussi  une  partie  de  ses 
propriétés  antitoxiques  et  hormonales  ;  n’on- 
bliez  pas  que  si  les  anticorps  ot  les  hormones 
ne  ■sont  pas  des  protéines,  -du  moins  ces  pro¬ 
téines  leur  servent  de  support  ;  n’est-ce  pas 
le  cas  des  pseudoglobulines  dans  les  sérums 
an  ti  toxiques  ?  » 

—  A  votre  avis,  continuai-je,  que  faut-il 
alors  penser  de  tous  les  extraits  de  foie  dé¬ 
protéinés. 

—  Ne  croyez  pas,  docteur,  que  nous  soyons 
opposés  à  la  -déprotéination.  Notre  Hépalocar- 
nine  renferme  un  principe  antianémique  dé- 
protiéiné,  mais  nous  avons  voulu  lui  donner 
le  support  des  protéines  musculaires,  c’est  là 
l’innovation  qui  augmente  considérablement 
son  activité. 

»  Là  encore,  pour  les  extraits  hépatiques,  il 
y  a  déprotéination  et  déprotéination.  Nous 
nous  en  tenons  malgré  ces  difficultés  à  la 
méthode  de  Cohn,  parce  que  c’est  elle  seule 
qui  a  permis  d’obtenir  les  extraits  hyperac¬ 
tifs  qui  ont  servi  de  base  aux  travaux  améri¬ 
cains. 

»  'C’est  à  cette  technique  que  nous  devons 
la  régularité  d’action  de  notre  Hépatocar- 
nine  et  quand  nous  annonçons  3o  grammes 
de  foie  de  veau  frais,  c’est  bien  3o  grammes 
et  c’est  bien  du  fois  de  veau  frais. 

—  Si  je  comprends  bien  vous  opposez  la 
viande  qu’il  ne  faut  pas  déprotéiner  au  foie 
qu’il  faut  déprotéiner 

—  Pas  du  tout,  à  côté  du  principe  anti-ané- 
mique  isolé,  il  y  a  toutes  les  autres  proprié¬ 
tés  du  foie  et  nous  opposons  aux  extraits 
secs  et  désalbuminés  un  extrait  intégral,  le 
Bovhepatic,  qui  ne  connaît  pas,  je  crois,  de 
concurrent,  ce  que  vous  comprendriez  tout 
de  suite  si  vous  saviez  les  difficultés  de  pré¬ 
paration  et  de  conservation  d’un  tel  extrait  ! 

Je  posais  une  dernière  question  au  chef  de 
laboratoire  :  «  Bien  sincèrement  n’-avez-vous 
pas  bénéficié  poür  la  Carnine  de  l’illüsion 


Congrès  d'Oto  -  Rhino  -  Laryngologie 


Le  Congrès  d'oto-rhino-laryngologie  tiendra  ses 
assises  annuelles  le  14  octobre  1935,  à  la  Pacnlté 
de  médecine  de  Paris,  sous  la  présidence  de  M. 
Lafite-Dupont  (Bordeaux). 

'Les  deux  rapports  suivants  sont  présentés  et 
discutés  : 


_  ïraitenient  des  méningites  otogènes.  Eappi 
teurs  :  MM.  A.  Moulonguet  (Paris).  J.  Piquet 
P.  Delobel  (Lille).  —  2”  Traitement  chirurgie,, 
l’oto-spongiose.  Indications.  Technique.  Eésnl- 
1.  Rapporteur  ;  M.  Maurice  Sourdille  (Nantes' 


Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au  secré¬ 
taire  général  ;  M.  Henri  Plur-in,  Cauterets  (Hau¬ 
tes-Pyrénées).  —  Trésorier  ;  M.  Collin,  6,  rue  de 
l’Ecole-de-Médecine,  Paris  (VP). 


d’un  principe  spécifique  de  la  tuberculose 
dans  le  Suc  musculaire  ?  » 

■ —  Je  ne  crois  pas  qu’on  ait  encore  démon¬ 
tré,  me  répondit-il,  son  existence  d’une  fa¬ 
çon  absolue,  je  ne  sais  pas  s’il  existe.  Les  ei- 
périences  de  Richet  gardent  leur  valeur.  Sur¬ 
tout  il  y  a  une  chose  que  le  Corps  médical 
ignore  trop,  c’est  que  le  Suc  musculaire  est 
extraordinairement  riche  en  -acides  aminés, 
en  créatinine  dont  les  travaux  nombreux  ont 
montré,  sinon  la  spécificité,  du  moins  les 
bons  effets  dans  la  tuberculose.  -Outre  cela, 
la  première  chose  chez  un  tuberculeux  n’est- 
ce  pas  une  bonne  alimentation  .s  Aux  hormo¬ 
nes,  aux  amino-acides,  si  l’on  joint  des  pro¬ 
téines  éminemment  calorigènes,  on  augmen¬ 
te  d’autant  les  chances  de  succès.  Voyez-vous, 
docteur,  je  ne  pense  pas  que  dans  le  li'aite- 
m-ent  de  la  tuberculose  on  ait  fait  beaucoup 
mieux  que  notre  Carnine  et  notre  Hépatocar- 
nine  et  cela  peut-être  surtout  parce  que  ce 
sont  des  médications-aliment.  ; 

— ^  A  en  juger  par  la  quantité  d’animaux 
qui  -sont  abattus  pour  la  fabrication  de  la 
Carnine,  vous  devez  avoir  à  votre  disposition 
de  grandes  quantités  -de  sang  pour  renforcer 
votre  produit  i* 

—  Ça  jamais,  la  Carnine  ne  renferme  pas 
de  sang,  les  albumines  sériques  sont  peu  nu¬ 
tritives,  tous  les  principes  actifs  du  sérum 
se  retrouvent  dans  le  muscle,  les  acides  ami¬ 
nés  du  sérum  sont  peu  abondants  ;  la  myohé- 
mâtine  n’a  pas  à  envier  l’hémoglobine,  le 
sang  de  nos  animaux,  mais  nous  ne  trouvons 
même  pas  d’acquéreur. 

Après  -avoir  pris  -congé  de  mes  hôtes,  je  re¬ 
gagnais  ‘Paris  en  songeant  qu’en  tbérapeuli 
que  la  mode  ne  joue  qu’un  temps,  seules  de 
meurent  le§  médications  actives.  La  Zomo¬ 
thérapie  est  de  celles-là. 

Docteur  DUCLOS. 


Exentérol 

(I  NSÉVA) 

Pansement-vaccin  intestinal 

réalisé  par  rassociation  extemporanée 


1**  d’une  ampoule  de  vaccin  buvable; 
2"*  d’une  mesure  de  granulé  mucilagineux. 


ENTERITES 


10 


traversa/.. 

^  r  *:î?pi4i3I^SAHS  5E 


ALUMINE 

GÉLATINEUSE 


SALICYLATE 

ALCALIN 


^  antiseptique 
ANALGÉSIQUE 


DIARRHÉES  SAISOHMIÈRES 

DIARRHEES  DES  MOURRISSOMS 
DIARRHEES  DES  TUBERCULEUX 

• 

COMPRIMAS à0.50  GRANULÉS  ô  25% 

TUBE  de  20  FLACON  de  905 


4K.nie  Vieille  du  Temple,  R\RI5.3{ 


Rem  in  éna  lisation  intégrale 


OPOEAUIUM 

Du  Docfeur  Guersant 


irradié  ovecViTÀHlNE  D  pure  cristallisée 

Pa  r afhy roïd  e  (exirai  t  titré  en  Unités  Collip) 
cachets  en  tubes  d'aluminium  émoiflé 
comprimés  dragéifiés, granulé  stabilisé 


SIMPLE 


comprimés  dragéifiés ,  granulé  stabilisé 
cochets  en  tubesd aluminium  émaillé 
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Reyue  de  la  Presse  Scientifique 


THERAPEUTIQUES  COLLECTIVES  ET  IN¬ 
DIVIDUELLES.  Tzanck  et  Klotz.  —  [B.evu& 

Médicale  Française.) 

Paimi  les  diverses  méthodes  üiéraipeoiti- 
Ques,  on  peut  distinguer  deux  classes  : 

Lès  unes  déterminent  Tes  mêmes  effets  soir 
tous  les  individus  d’une  même  esipèce.  Les 
résultats  obtenus  sont  prévisibles,  irrempla- 
çables  et  constants,  à  la  condition  gU'ei  le 
diagnostic  soit  porté  avec  précision  et  l’in¬ 
tervention  effectuée  en  temps  voulu.  Ce  sont 
lee  thérapeutiques,  collectives- 

Les  autres  donnent  lieu  à  des  résultats  très 
différents  selon  les  sujets.'  Ils  sont  incons¬ 
tants,  obtenus  également  par  d’autres  métho¬ 
des  thérapeutiques,  les  manifestatioius  qui 
accompagnent  la  guérison  sont  elles-mêmes 
différentes  selon  les  sujets.  Ce  sont  les  thé¬ 
rapeutiques  individuelles- 

Les  thérapeutiques  à  effets  collectifs  sont  le 
plus  .souvent  basées  sur  des  bases  physiolo¬ 
giques  précises.  La  posologie  -en  est  rigou- 
reu&em'ent  fixée,  les  effets  sont  proportion¬ 
nels  aux  doses  et  les  manifestations  cliniques 
qui  les  accompagnent  sont  les  mêmes  sur 
tous.  Ce  sont  des  médications  à  action  électi¬ 
ve.  Elles  visent  le  plus  so-uveonit  à  combattre 
une  déficience  organique,  à  neutraliser  les 
effets  d’un  poison,  à  remédier  à  une  carence, 
à  provoquer  un  syndrome  organique  déter¬ 
miné.  Presque,  constamment,  eUes  s’o^pposent 
à  des  états  qui,  .eux  aussi,  sont  identi.qu.eiS 
sur  tous  les  sujets  d’une  même  espèce  pour 
une  cause  donnée. 

Les  thérapeutiques  à  effets  individuels  sont 
très  nombreuses,  très  différentes  .entre  .elles. 
Elles  sont  le  plus  souvent  efficaces  vis-à-vis 
d’états  morbides  individuels  eux  aussi,  c’est- 
à-dire  capai)les  de  différer  .selon  les  sujets 
pour  une  même  cause  étiologique.  Ces  mé¬ 
thodes  thérapeutiques  constituent  autant  de 
sommations  destinées  à  provoquer  la  réac¬ 
tion  salutaire  du  sujet.  Les  doses  .employées 
sont  individuelles  et  le  cortège  symptomati¬ 
que  est  égalem.ent  différent  selon  les  cas.  Les 
résultats  sont  inccmstanits,  cliniquement  diffé¬ 
rents,  obtenus  par  l’action  d’autres  agents. 

C’est  dans  ce  cadr.e  que  semblent  deivoir 
être  rangées  un  très  grand  nonibre  de  mé¬ 
thodes  thérapeutiques  comme  le  choc,  la  ré¬ 
flexothérapie,  la  protéinothérapi.®,  la  iphylac- 
to-trans.fusion,  l’hémothérapie,  nombre  de 
vacclhothéraples  et  de  séro'fchérapies,  l’ho¬ 
méopathie,  .etc.,  etc.. 

La  distinction,  certainement  schématique 
et  sujette  à  révision,  de  ces  deux  ordres  de 
faits,  permet  de  séparer  dans  les  médications 
modernes  celles  qui,  fondées  sur  des  bases 
physiologiques  .et  .expérim.entaleis  précises, 
constituent  des  acquisitions  définitives,  et 
celles  qui,  souvent  utiles,  mais  aléatoires  et 
parfois  même  dangereuses  (car  les  sujets  pré¬ 
sentant  des  réactions  individuelles  sont  éga- 
lèmeut  des  sujets  à  réactlo.ns),  ne  sauraient 
^  être  rangées  sur  le  même  pied  que  les  tihéra- 
peutiqueis  collectives. 

Elles  soulèvent  nombre  de  problèmes  du 
plus  haut  intérêt,  mais  elles  comportent  un 
trop  gran'di  nombre  d’inconnues  et  ce  sont 
elles  que  mettent  à  jour,  puis  masquent,  les 
fluctuations  successives  de  là  mode.- 


ETUDE  CRITIQUE  DBS  EMBOLIES  CERE¬ 
BRALES  EXPERIMENT.ALE'S,  par  .MM.  Her¬ 
mann  et  J.  Dechadme.  —  Travail  du  Labora¬ 
toire  de  Physiologie  :  Professeur  Hermann, 
et  du  Laboratoire  d’Anatomie  pathfilogir 
que  :  Professeur  M.  Favre.  —  {Le  Journal  de 
Médecine  de  Lyon.) 

La  confrontation  des  documents  anatomi¬ 
ques  'et  .physiologiques  suggère  les  réflexions 
suivantes  :. 

1.  EUe  met  .eu  évidence  la  complexité  d’une 
expérimentation  d’apparence  aussi  élémentai¬ 
re  que  l’embolisation  carotidienne  :  toutes  les 
interpirétatlons  données  de  ce  giie  l’on  .est 
convenu  d’appeler  r'embolie  cérébrale  'expé- 
rimentale  sont  sujettes  à  caution  et  doivent 
être  révisées  en  tenant  co-mpte  'et  'de  la  com¬ 
plexité  des  lésions  et  des  mécanismes  phy¬ 
siopathologiques  divers  mis  en  jeu. 

2.  Elle  montre  la  possibilité  de  réaliser  ides 
hypertensions  .paroxystiques  en  atteignant  di- 
rectement  les  centres  vaso-moteurs  étagés 
dans  Taxe  cérébro-spinal  :  centres  médullai¬ 
res,  bulbames  'et  sans  doute  aussi  .centres 
infundibulo-tubériens.  C’est  établir  la  réalité . 
des  hypertensions  artérielles  par  atteinte  du 
système  nerveux  central. 

3.  Elle  permet  de  discuter  la  pathogénie  de.s 
hyipertensions  d’O'rigine  .encéphalique  cons¬ 
tatées  chez  T'homme  au  'Cours  de  oe  que  l’on 
ap'Pelle  les  aociden.ts  vasculaires  cérébraux. 
C’est  remettre  en  discussion  avec  des  argu¬ 
ments  sérieux  les  rapports  intimes  qui  unis¬ 
sent  hémorragie  et  ramollissement  cérébral. 

4.  Elle  montre  qu’en  expérimentation  il 


faut  contrôler  les  Investigations  p.hysiolo^- 
ques  par  les  constatations  anatomi guets.  Pour 
donner  ■  au  cours  des  recherches  physiologi¬ 
ques  toute  sécurité  d'ans  l’interprétation  des 
résultats  obtenus  il  faut  réaliser  une  vérita¬ 
ble  méthode  anatomo-cliuique  expérimentale. 


PSYCHOSE  ET  CANCER.  Henri  Damaye,  (le 

Progrès  Médical.) 

.Cirez  le  màlade  de  oette  observation,  il 
s’agit  d’une  psychoneurasthénie  avec  hypç-' 
condrie  ;  idées  mélanoo'liqu.es  et  de  persécu¬ 
tion  et  léger  appoint  schizophrène.  Oette  p^- 
c,h'0.se  s’iest  installée  et  dé'Veloppée  .pendant 
l’évolution  d’unie  carcinoiSie,  chez  un  jeune 
homme  de  vingt-.ti'ois  ans.  La  jeunesse  du 
sujet,  la  'généralisatiou  du  cancer  et  la  si¬ 
multanéité  des  troubles  mentaïux  sont  les 
raisons  "qui  nous  engagent  à  faire  connaître 
ce  cas.  Les  rapports  -  des  oanoers'  avec  les 
troubles  m.antaux  forment  une  quieistion  qui 
ménùterait  des  études  approfondies.  Dé'J.à,  il 
y  a  quelques  années,  nous  avons  abordé 
cette  intéressante  question.  La  prédisposWoo 
■  au  icanoer  .et  celle  à  des  .troubdes  mentanï 
p.lus  ou  moins  accentués  nous  nut  panu  esis-  ‘ 
ter  simultanément  .dans  bien  des  cais.  Il  ne 
s’agit  pas  toujours'  d’adiénés  ;  U  's’aigit  tès 
souvent  d’aniomaJies  m.0ntaleis  oomipatiMfes 
avec  la  vie  libre  et  une  p.rofession.  Le  can¬ 
cer  n’est  :pas  plus  fréquent  dans  les  asiles 
d’aJiénéB  que  'dans  'l’existe'nce  libre.  Mais  il 
nous  fut  souvent  donné  de  remai-'Oueir  'Qiue 
dans  les  familles  de  canoéreux  .exàstawnt  en 
mêm.e  temps  des  psychopathies  et  oéwopa- 
thies  'ne  néoasisitant  pas  toujours,  il  s’en 
faut,  l'internement.  Le  cancer  semiMie'  faîie 
partie,  avec  les  névropathies,  les'  pisydiopa- 
chies,  les  maladies  de  la  nutrition,  .diu.  grou¬ 
pe  .po.lymoiiphe  .des  grosses  tares  observées- 
dans  les  famMes  éipriouvées  depuis  plusieuis 
générations  par  les  infecüonis  aiguës-  et- 
chroniques  .graves. 

Jacquemart  .e.t  Pfeiffer  ont  mis  en  éviden¬ 
ce  le  rôle  de  la  syphilis  .ancienne,  de  l’héré- 
do-sy,philis  et  des  syphilis  des  ancêtres,  dams 
la  ipréparation  du  terrain  cancérigèine.  Ce 
très  intéressant  .ouvrage  montre,  en  ses 
obse.rvations,  chez  .les  ascendants  et  wUaté- 
ra-ux  des  cancéreux,  des  miévropathie®,  des 
mjalfarm.atioinis  physiques  et  des  anomalies 
mentale, s.  La  syphibs  paraît  être  un  très 
important  édément  de  préparatio-n  du  ter¬ 
rain.  ;  mais  est-elle  le  seul  ?  outre  la  syphilis 
prédisiposante  et  les  agents  microbiens  piPé- 
sumés  du  .oanicer,  nous  nous  demiaudoins  s’il 
n’existorait  pas  aussi  un  état  apéoial  dw. 
système  ne.rveux  prédisposaaat  certains  su- 
j.e-ts  à  la  carcinosie.  En  notre  carrièr-e  psy- 
chiaitrique,  nous  avons  obieervé  un  oertaan 
nombre  .de  grandis  névropathes  oui  ont  fini 
par  des  cancers  évoluant,  et  se  .généraUsamil 
avec  une  remarquable  aiapidité.  Existe-t-.ffl 
une  prédisposition,  un  déséquilibre '  hewo- 
vago-sympaithique  permettant  ou  favorisant 
le  déséquilibre,  l’anarchie  histologique  qu’est 
le  cancer  7 


CARACTERISTIQUES  COLLOIDlALES  !D,E  Li 

P'REaPITATION  ANAPHYUACTIQUE,  .par 

Auguste  Lumière  et  Paul  M-eyer.  {L'Avenir 

Médical.) 

I.  —  L’addition  de  sérum  .de  dieval  au  sé¬ 
rum  d’un  lapin  préalabd.em.en,t .  sensibilisé' 
pour  cet  antigène  amène  une  floculation  in-  ( 
tense.  Le  flocuLait  se  comp'ose  uniquement  de 
globulines.  Le  taux  de  la  sérine  dans  le  li- ; 
guide  surnageant  reste  le  même  que  dans: 
le  sérum  initial. 

II.  —  Les  propriétés  physd.ques  du  liiiuidei 
surnageant  montrent  des  afltérations  qui  ne.' 
s’exipdi'quent  que  iparüellement  coinine  con-. 
séquences  .de  la  floculation.  La  pa’ession  col- . 
loïdo-osmotigue  diminue  moins  .que  ne  le  fe¬ 
rait  supposer  l’appauvrissement  en  ailibumf 
nés.  La  viscosité  relative  s’élève  màligré  ceitte 
perte.  La  tension  suiperficielle  qui.  en  géné¬ 
rai,  ,paiésen1.e  des  variations  inverses  à  .celes 
de  la  concentratio.n  en  albumines,  s’abaisse, 
et  cela  aussi  -est  paradoxal. 

III.  —  Ce-s  variations  inattendues  s’expli¬ 
quent  en  supposant  g-ue  les  partieuŒes  des 
globulines,  restées  en  sotation,  ont  -augmenté 
de  volume,  .parce  qu’-elles  se  sont  -davantage 
hydratées.  Le  calcul  du  volume  moyen  -des 
albumines  montre,. en  -eff-et,  que  ce  volume 
s’est  accru  -de  16  ipour  100  -environ. 

IV.  —  L’a-ddiition  -de  Tanti-gène  aiu  sérum 
d’un  cobaye  sensibilisé  amène,  en  .orincipe, 
les  mêm-es  altérations  avec,  il  est  vrai,  .qriied- 
ques  différences  dans  .leur  intensité.  L’addi¬ 
tion  -de  l’antigèaie.,  au  conitrahe,  au  sérum 
d’un  lapin  ou  d’un  cobaye  yqui  n’oiit  pas  en- 
oone  été  sensibilisés  ne  modifie  nullem'ent: 
les  propriétés  physiques  de  ces  sérums. 
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Au  Congrès  des  Colites  qui  s’est  tenu  cette  semaine  à  Plombières 


Le  Congrès  Jes  Colites  s  est  tenu  celle 


semaine  a 


PlomLi 


■eres 


Quelques  extraits  empruntés  aux  nomtreux  rapports  qui  ont  été  présentés  à  ces  assises  scientifi 


aques 


SEQUELLES  de  la  COLITE  AMIBIENNE, 

par  les  Professeurs  J.  Caries  et  H.  Bonnin. 
Les  ulcérations  '  indélébiles  de  l’amibiase 
engendrent  des  séciuelles,  car  des  uloérations 
guérissent,  tandis  que  d’autres  prendront 
naissanoe  à  la  procliaine  attaque.  L’amibien 
est  marqué  dans  son  côlon  pour  toute  sa  vie 
■PEUT  des  lésions  à  l’en^porte^pièoe  ;  on  les 
retrouve  à  l’autopsie  20,  30,  40  ans  après 
leur  guérison. 

C’est  aux  cicatrices  d’ulcérations  que  sont 
dus  .les  troubles  fonctionnels  qui  font  des 
amibiens  des  éclopés  du  ventre. 

Peut-on  délimiter  .une  période  amibienne 
et  une  période  post-amibienne  de  .séquel¬ 
les  ?  C’est  chose  à  peu  près  impossible’, 
parce  qu’un  jour  ou  l’autre,  un  épisode  cli¬ 
nique  (dlarrliée  pâteuse,  luisante,  émi'ssion 
'de  .glai.res  soit  isolées,  soit  autour  de  selles 
dur.es,  une  petite  poussée  dysentérique)  per¬ 
mettra  la  découverte  do  kystes  dans  les  sel¬ 
les.  ■ 

A  la  longue,  le  syndrome  séquelle  devient 
dominant. 

Un  certain  nombre  d’individus,  anciens 
dysentériques  ou  anciens  coUtiques,  ne  pré¬ 
sentent  plus  aucune  manifestation  clinique, 
ni  passage  de  kystes  .amibiens,  et  pratique¬ 
ment  tous  les  attributs  d’une  bonne  santé  ; 
de  même,  il  est  possible  que  des  sujets  se 
plaignant  de  troubles  uniquement  fonction¬ 
nels  soient  réellem’ent  délivrés  de  leurs  pa¬ 
rasites,  c’est  possible,  mais  c’est  très  impro¬ 
bable,  et  il  est  très,  imprudent  de  le  suppo¬ 
ser,  tant  l’avenir  contredit  souvent  une  telle 
croyance.  On  voit  donc  des  maîade.s,  les  uns 
ayant  des  séquelles  seules  ;  d’autres  séquel¬ 
les  et  colite  amibienne  fonctionnelle  persis¬ 
tante  ;  d’autres  séquelles,  colite  et  amibiase 
évidente. 

Ces  séquelles  sont  le  résultat  des  ulcéra¬ 
tions  qui  ont  engendré  les  entéro-névroses 
(Caries)  oû  sympathoses  abdominales  (Lai- 
gnel-Lavastine),  ou  .entéro-névrltes  (Lœper). 
Elles  s’expliquent  en  partie  par  les  mutila¬ 
tions  nerveuses  subies  dans  les  ulcérations 
am.ibiennes,  en  partie  aussi  par  la  pénétra¬ 
tion  des  toxines  ou  des  toxiques  de  choc  à 
travea-s  une  muqueuse  colique  insuffisante. 

Les  porteurs  sont  des  éclopés  du  ventre  : 
leurs  selles  sont  irrégulières.  Celui-ci  a  plu¬ 
tôt  de  la  diarrhée  (hypersécrétion,  muoor- 
■rhée,  diarrhée  nerveuse)  ;  celui-là,  plutôt  de 
la  constipation,  cet  autre,  l’un  et  l’autre, 
mais  surtout  ils  souffrent,  ils  ne  vont  jamais 
bien  ;  ce  sont  des  gens  -à  régime,  mais  le 
régime  n’a  qu’une  influence  capricieuse.  Ils 
se  plaignent  plus  souvent  de  troubles  .gas¬ 
triques  que  de  douleurs'  intestinales  ;  dys¬ 
pepsie,  lenteur  des  digestions.  gonflèm.ents 
épigastriques  après  les  repas,  intolérance  à 
certains  aliments  (féculents,  graisses  cultes) 
et  sua’tout  douleur  épigastrique  solaire  ex¬ 
quise.  Xachycardes,  hypotendus,  11®  ont  ’le 
pouls  instable,  de  la  cyanose  et  de  la  trans¬ 
piration  facile  des  extrémités. 

Ces  troubles  fonctio.nnels  -ooelio-gastrlques 
s’am^endent  plus  par  le  traitement  du  côlon 
que  de  l’estomac.  La  crénothérapie  et  .le  trai¬ 
tement  à  Plombières  en  particulier  .  donnent 
des  résultats  remarquables  pour  le  traite¬ 
ment  de  cette  catégori.e  de  post-amibiens. 

.4insi  les  lésions,  les  troubles  et  les  sé¬ 
quelles  authentiques  dé  ramlbiase  apparais¬ 
sent  et  se  poursuivent  dans  un  ordre  de  suc¬ 
cession  que  la  pathologie  permet  de  décrire, 
mais  que  la  clinique  offre  .aux  praticiens 
sans  qu’ils  puissent  toujours  dire  où  le  ma¬ 
lade  en  est  de  son  infection  ef  de  .«a  mala¬ 
die  amibiennes. 


LES  TROUBLES  DYSPEPTIQUES  DUS 
A  DES  LÉSIONS  TUBERCULEUSES 
DE  L’INTESTIN,  par  M.  A.  Gain,  médecin 
de  l’hôpital  Saint- Antoine. 

1"  Les  troubles  digestifs  sont  toujours  va¬ 
gues  et  d’apparence  banale  ;  l’ap^tit  dévient 
capricieux,  le  repas  est  suivi  de  pesanteurs, 
de  sensation  de  plénitude  abdominale  diffu¬ 
se,  parfois  de  nausées  et  de  vomissements  ; 
l’intestin  devient  irrégulier  ;  tantôt  la  cons¬ 
tipation,  tantôt  la  diar,rhée  pirédominent. 

La  diarrhée  est  souvent  la  première  mani¬ 
festation  ;  elle  est  d’autant  .mieux  notée  que 
le  sujet,  sédentaire  et  abusant  de  l’alimenta¬ 
tion  carnée,  est  d’ordinaire  un  constipé.  Les 
selles,  d’abord  faciles,  puis  semi-liquides, 
deviennent  liquides.  Tout  peut  se  borner  à 
une  évacuation  diarrhéique,  émise  sans  co¬ 
lique  ni  malaise,  le  matin  ou  après  le  .repas. 

Il  .arrive  que  les  selles  liquides  se  répètent 
3  ou  4  fois  par  jour,  soient  impérieuses  et 
s’accompagnent  de  malaises  en  laissant  une 
sensation  d’exonération  Incomplète.  Le  ca¬ 
dre  colique  est  sensible,  la  fosse  iliaque 
droite  gargouille,  son  palper  est  douloureux 
et  il  n’est  pas  rare  de  sentir  le  cæcum  'spas- 
mé  let  prolongé  par  un  cordon  sensible  qne 
l’examen  radiologique  rapporte  à  1’, iléon  ter- 
mitial.  Le  ténesme,  les  éprelntee  et  led  faus¬ 
ses  envies  sont  des  signes  exoeptionnel».  Les 
selles  sont  tantôt,  foncées,  tantôt  jaunes  et 
grumeleuses.  Elles  sont  habituellement  féti¬ 
des,  les  évacuations  glaireuses  sont  incons¬ 
tantes. 

Ce  qui  doit  déjà  rendre  suspect  oe  syndro¬ 
me  si  caractérisé  de  'colite,  c’est  qu’il  ne  se 
modifia  pas  sous  l’influence  du  régime  et  de 
la  médication.  Déjà,  la  diarrhée  même  isolée 
revêt  coite  allure  rebelle  et  incoercible  que 
les  descriptions  de  Louis  ont  rendu  classi¬ 
que.  Oe  qui  est  également  insolite,  c’est  que 
cette  diarrhée,  qui  alterne  avec  des  phases 
de  constipation,  peut  brusquement  cesser 


sans  cause  appréciable.  Les  rémissions,  qui 
prennent  l’appar.enoe  d’une  guérison  com¬ 
plète,  durent  parfois  des  mois,  succèdent  à 
de  nouvelles  reprises.  Jusqu’au  moment  où 
la  diarrhée  s’installe  de  façon  définitive  let 
va  en  s’aggravant,  pour  préseinter  finale¬ 
ment  les  caractères  de  la  diarrhée  noire  de 
«  long  cours  »  des  tuberculeux  cachectiques. 

Les  hémorragies'  intestinales  sont  un  signe 
classique,  et  la  recherche  chimique  du  sang 
a  mis  en  évidence  leur  fréquence.  Pour 
certains  auteurs  (Von  Gloor,  Maurer),  la  pré¬ 
sence  de  sang  dans  les  selles  serait  patho¬ 
gnomonique  de  la  tuberculose  intestinale. 
Nous  né  pensons  pas  qu’on  doive  exagérer 
leur  importance  ;  on  .peut  s’en  tenir  aux 
conclusions  d’Ericltson  et  de  Smlthies,  qui 
estiment  à  12  ou  13  %  le  nombre  des  cas  où 
le  sang .  est  visible  dans  les  .selles.  Bonafé 
et  Rougy  ont  bien  montré  quelle  est  la  va¬ 
leur  séméioiogique  de  l’hémorragie,  quand 
elle  marque  le  début  clinique  .de  la  tubercu¬ 
lose  intestinale.  C’est  le  plus  souvent  une 
peite  de  sang  .abondante  et  solitaire,  sans 
aucun  signe  prémonitoire.  On  décèle  par¬ 
fois  un  spasme  douloureux  localisé  dans  la 
fosse  iliaque  droite  ou  le  long  du  côlon 
gauche  et  qui  fait  présumer  le  point  de  dé¬ 
part  de  riiémorragie.  Celle-ci  est  l'exp.res- 
sion  d’un  processus  ulcéreux  actif  et  ne  sem¬ 
ble  pas  avoir  une  valeur  pronostique  parti¬ 
culière  ;  elle  ne  traduit  pas  une  poussée 
évolutive. 

(3n  cbercherait  vainement  quelques  nuan¬ 
ces  cliniques  qui  permettraient  de  préciser 
la  localisation  des  lésions  ;  le  météorisme 
et  la  sensibilité  du  cadre  colique  ne  sont 
pas  l’apanage  des  colites  tuberculeuses.  La 
forme  dysentérique,  décrite  par  Spllhnànn 
et  Girode,  et  que  caractérisent  les  faux  be¬ 
soins  avec  épreintes  et  ténesme,  les  évacua¬ 
tions  répétées,  les  écoulements  glairo-san- 
guinolents,  peut  être  réalisée  dans  des  cas 
où  les  lésions  du  côlon  gauche  et  du  rectum 
sont  absentes  et  où  les  ulcérations  ne  dé¬ 
passent  pas  l’origine  du  transverse. 

Pas  plus  que  l’étude  clinique,  l'examen  co- 
prologlgue  n’est  un  élément  de  précision. 

Il  montre  que  les  selles  présentent  indiffé¬ 
remment  les  caractères  de  la  putréfaction 
ou  de  la  fermentation,  quel  que  soit  le  siè¬ 
ge  des  lésions  ;  le  pus  fait  habituellemeint  y 
défaut,  l’exsudation  d’albumine  est  incons¬ 
tante.  La  présence  de  bacilles  tuberculeux, 
enfin,  est  contestable,  ne  fait  que  sign.er  la 
nature  de  Taffeotlon,  et  seulement  dans  les 
cas  où  l’on  peut  établir  qu’elle  n’est  pas 
due  à  la .  déglutition  des  crachats  hacilli- 
lères. 


QUEL  RAPPORT  Y  A-T-IL  ENTRE  LES 

RECTO-COLITES  GRAVES  ET  LES 

DYSENTERIES  CLASSIQUES,  par  MM. 

Bensaude  et  J.  Rachet. 

Par  notre  définition  même,  nous  devrions 
avoir  éliminé  cette  discussion,  puisque  ren¬ 
trent  seuls  dans  oe  travail  les  cas  de  recto- 
coMte  grave  dont  toute  cause  amibienne  ou 
dysentérique  connue  peut  être  éliminée. 

Il  subsiste  pourtant,  à  oe  sujet,  des  diver¬ 
gences  d’opinion  qu’il  faut  signaler  :  cer¬ 
tains  auteurs  ont  en  effet  soutenu  l’origine 
ami.bienne  ou  bacillaire  des  reoto-coliteis 
graves,  malgré  la  négativité  répétée  des  re¬ 
cherches  bactériologiques  ou  pàrasito.logi- 
ques.  Us  se  sont  basés  poua-  cela  : 

a)  Sur  des  identités  symptomatiques  et 
anatomo-pathologiques.  Ces  argum.ents  sont 
tout  à  fait  insuffisants  pour  asseoir  une  con¬ 
ception  'étiologique,  puisque  des  dysenteries 
cliniquement  Identiques,  let  engendrées  par 
des  lésions  anatomiques  absolument  .  sem- 
blahies,  .peuvent  relever  des  causes  les  plus 
variées. 

h)  Sur  la  fréquence  des  antécédents  dy¬ 
sentériques  chez  les  malades  atteints  de  rec¬ 
to-colites  graves.  Nous  ne  prétendons  pas 
nier  qu’un  certain  nombre  de  colitiques 
sont  d’anciens  dysentériques.  Ohly  a  pu 
constater  7  cas  de  colites  ulcéreuses  chez 
133  dysentériques  anci.ens.  Mais  on  peut 
faire  remarquer  qu’U.  n’est  pas  toujouriS 
facile  d'identifier  par  rinterrogatoire  une 
dysenterie  spécifique  ancienne,  .car  il  man¬ 
que  bien'  souvent  le  critère  ou  le  souvenir 
du  critère  narasltologlque  '6t  bactériologi¬ 
que  qui  perm.et  seul  de  la  caractériser. 

Si  même  eettei  notion  des  antécédents  ami¬ 
biens  ou  bacililaires  pouvait  être  admisa 
dans  la  majorité  des  cas,  encore  faudrait-il 
s’entendr.e  sur  le  rôle  exact  de  ces  parasites 
dans  l’évolution  ultérieure  des  recto-colites. 
Certains  envisagent  ces  colites  graves  com¬ 
me  la  résultante  directe  d'une  amibiase  ou 
d’une  dysenterie  bacillaire  chronique.  Beau¬ 
coup  d’auteurs  ont  en  effet  rencontré,  tout 
comme  Eyre,  Naharro,  Drudgeon,  Hadfield, 
Thorlakson,  les  bacilles  de  Flexner  dans  les 
colites  dysentérlformes.  Buttiaux  et  Sévin 
ont  récemment  observé  un  cas  à  bacille  de 
Hiss.  Cela  ne  fait  que  prouver  la  difficulté 
de  poser  un  diagnostic  sur  une  seule  crise  : 
l’épreuve  du  traltem^ent,  l’évolution  toute 
différente  sont  parfois  Indispensables  pour 
démontrer  si  l’on  q  affaire  à  une  colite 
ulcéreuse  ou  d,ysentériforme.  D’autres  ne 
voient  dans  la  dysenterie  spécifique  du  dé¬ 
but  qu’une  agression  première,  lésant  l.e 
côlon,  et-  prédisposant  à  une  suirinfection 
par  les  germes  divers  de  l’intestin  ;  la  recto¬ 
colite  ne  serait  alors  que  la  résultante  non 
spécifique,  c’est-à-dire  une  colite  infectieiuse 
banale  par  les  germes  intestinaux,  élevés  du 
rang  de  saprophytes  à  oelui  d’agents  pa¬ 
thogènes.  Cette  hypothèse  est  séduisante  ; 


mais  alors  on  s’explique  mal  pourquoi  on 
observe  tant  de  dysenteries  amibiennes  ou 
bacillaires,  qui  n’entraînent  Jamais  à  leur 
suite  de  recto-colite  grave  chronique. 

c)  Sur  l’efficacité  du  traitement  d’épreuve. 
Cette  efficacité  est  d’abord  irelativem.ent 

rare,  quand  on  a  mlnutieusemient  éliminé 
du  cadre  des  recto-colites  graves  toutes  les 
dysenteries  spécifiques  connues.  Et  peut-on 
d’ailleurs  soutenir  la  réalité  absolue  .  d’.una 
action  .spécifique  de  ces  dlyers  traitements 
amibiens  ou  bacillaires  ?  A-t'-on  le  droit  de 
baser  sur  cette  seule  'preuve  thérapeutique  la 
preuve  étiologique  d’une  affection  intesti¬ 
nale  ?  'On  est  vite  amené  à  en  douter  quand 
on  constate  les  échecs  ou  les  succès  les  plus 
paradoxaux  de  ces  thérapeutiques  au  cours 
des  syndromes  intestinaux  les  plus  variés. 
Et  ce  n’est  pas  parce  qu’une  dysenterie  gué¬ 
rit  par  la  sérothérapie  antl-dysentériqu©, 
qu’on  pe'Ut  affirmer  son  origine  bacillaire 
par  ce  seul  argument. 

d)  Sur  la  fréquence  des  réactions  biologi¬ 
ques  spécifiques,  chez  les  malades  atteints 
de  recto-colite  grave. 

Kiefer  a  utilisé  la  réaction  de  fixation  du 
complément  de  Craig  pour  l’amibiase  et, 
dans  19  cas  de  colite  uloéreiuse  chronique, 
il  aurait  décelé  13  fois  l’ariiibiase.  Il  consi¬ 
dère  la  colite  ulcéreuse  chronique  comme 
pouvant  'résulter  d’une  Infection  pyogène  du 
côlon,  surajoutée  à  une  ulcération  amibien¬ 
ne  primitive. 

e)  Enfin,  sur  la  fréquence  .  qu’invoquent 
certains  auteurs  des  examens  positifs,  'para¬ 
sitaires  Qu  bactériologiques. 

On  sait  cependant  à  quel  point  il  faut 
êtoe  circonspect  avant  d’affirm'Or  qu’upe 
amibe  'est  'vraiment  pathogène  ;  les  amibes 
les  plus  diverses  sont  retrouvées  dans  les 
seUes  au  cours  des  colites  les  plus  variées, 
et  rien  n’.est  plus  difficile,  pour  certaines 
d’entre  elles,  que  de  distingner  un  parasite 
banal  qui  vit  à  l’occasion  de  la  coUtei  d’un 
parasite  vraiment  offensif.  Il  en  .est  de  mê- 
m.e  'pour  tous  ces  germes  para  ou  'pseudo- 
dysentériques  si  divers  qui,  pour  la  plupart, 
n’qnt  pas  fait  leur  preuve  pathogène. 

LES  FAUSSES  DIARRHÉES  HOMOGÈ¬ 
NES,  par  J.-Ch.  Roux  et  Goifion. 

Les  progrès  de  la  technique  et  de  l’inter- 
prétatlon  ooprologiqU'es  ont  permis  à  l’un 
de  nous  d’élargir  ce  cadre  des  fausses  diar¬ 
rhées  .et  de  reconnaître  comme  telles  des 
évacuations  fluides  ne  .contenant  pas  .  ces 
éléments  mieux  concr'étés  et  oes  composi¬ 
tions  de  consistance  hétérogène  qui  .perm'et- 
traient  de  les  diagnostiquer  à  l’œil  nu  ;  il 
leur  a  donné  le  nom  de  fausses-diarrhées 
homogènes. 

En  concevant  le  m.écanism'e  des  diarrhées 
vraies  comme  une  hyperkinésie  avec  ou 
sans  hypeirsécrétion,  U  s’agirait,  dans  les 
cas  que  nous  'envisageons,  d’une  diarrhée 
par  hypersécrétion  sans  hyperkinésie.  Telle 
devrait  être  sa  dénomination.  Mais  l’expé¬ 
rience  nous  a  montré  que,  provisoirement 
tout  au  moins,  comme  l’avait  bien  vu  A. 
M'athieu,  il  sied  que  son  appellation  .  même 
m'ette  en  garde  le  médecin  contre  une  .erreur 
presque  constante  d’interprétation,  lui  rap¬ 
pelle  que  toute  selle  fluide  ne  com.por.t0  pas 
forcément  un  transit  accéléré,  et  lui  suggère 
directement  le  'renversement  nécessaire  de 
son  attitude  thérapeutique  habitueiU'e  vis- 
à-vis  d’une  diarrhée  vraie. 

Le  diagnostic  ne  peut  véritablean'ent  se 
faire  que  par  l’exam'en  microscopique  de  la 
selle.  Il  est  fondé  sur  les  données  suivant 

Les  selles  de  constipation  sont  'extrême¬ 
ment  pauvres  'en  résidus  digestibles  d’.ali- 
ments.  'Cette  surdlgestion  était,  pour  Ad. 
Schmidt,  l’origine  'la  'plus  fréquente  de  la 
constipation.  En  réalité,  il  n’.en  'est  pas  .ain¬ 
si.  S’il  a.rrive,  dans  .certains  cas,  .que  la  di¬ 
gestion  trop  active  dans  le  -grêle  diminue 
l’excitation  motrice,  .le  plus  "souvent  -c’est 
le  ralentissement  du  transit  qui  .provoque 
cette  raréfaction  des  restes  alimientalres.  Ce 
sont  surtout  la  cellulose  et  l’amidon  qui  sont 
détruits  dans  le  gros  intestin,  de  sorte  que 
l’absence  ou  la  'présence  de  œs  substances 
dans  les  fèces  traduit  la  lenteur  ou  la  rapi¬ 
dité  du  séjour  des  alhnents  dans  le  côlon. 

La  flore  intestinale  se  modifie  égalem-ent 
pendant  le  séjour  colique  ;  un  test  de  oes  ■ 
transformations  est  l’évolution  de  la  flore 
dite,  iodophile,  qui  contient  une.  substance 
analogue  à  l’amidon,  la  .gr-anulose,  capable 
de  -se  colorer  en  ble-u  par  l’iode.  Cette  flore 
assez  variée,  e-t  qui  comprend  -entre  autres 
de  grosses  clostridi-es  à  morphologie  carac- 
té-rlstique,  est  abond-ante  dans  le  -cæço- 
ascendant,  là  où  la  fermentation  de  la  .cellu- 
iO'Se  et  de  l’amidon  est  active  ;  'elle  meurt, 
se  lyse  et  disparaît  quand  bes  'aliments  -s’é- 
pui'Sent  et  lui  font  défaut.  Sa  pré'senoe  et 
sa  disparition  dans  les  selles  sont  par  là 
même  un  témoin  de  la  rapidité  ou  de  la 
lenteur  du  trajet  dans  le  gros  intestin. 

Ce  sont  ces  notions  'nouvelles  -de  physio¬ 
logie  digestive  qui  ont  permis  de  reconnaî¬ 
tre  l’existence  de  fausses  diarrhées  homogè¬ 
nes. 

LE  DIAGNOSTIC  DES  COLITES  CHEZ 
L’ENFANT,  par  Leenhardt  et  Boucomont. 
Le  diagnostic  des  colites  chez  Tenfant  re¬ 
pose  avant  tout  sur  l’examen  clinique  -et 
spécialement  sur  la  constatation  de  mucus, 
de  fausses  membranes  et  de  glaires  sangui¬ 
nolentes  dans  les  selles. 


Cependant,  l’aspect  de  celles-bi  ne  permet 
pas  de  dire  s’il  s’agit  d’une  colite  spécifiijue 
ou  non  ;  des  examens  plus  approtonuis  eiom 
nécessair-es  -et  sont  destinés  à  m.ettre  en  évi¬ 
dence  les  bacilles  spécifiques  ou.  les  amibes, 
de  la  dysenterie  t-dans  d’autres  circonstan¬ 
ces  la  fièvre  prolongée,  la  pàlem-,  ramai-; 
giri-ssem-ent,  des  douleurs  abdominales,  inet 
tent  le  chnicien  à  rechercher  une  localœaiion 
tuberculeuse  :  il  convient  alors  de  pratiquer 
soigneusement  les  examens  olinique  et  ra¬ 
diologique  des  poumons  'et  de  l’intestin,  la 
cuti-réaction  fournit  -souvent  de-s  renseigne¬ 
ments  utiles. 

Les  spasmes  douloureux  du  côlon  consil- 
tuent  parfois  des  épisodes  aigus  au  cours 
des  formes  chToniqu-es  ;  quand  ils  revêtent 
une  appa-re-nce  primitive.  Ils  peuvent  créer 
des  difficultés  de  diagnostic  avec  plusieurs 
syndrom-es  -abdominaux,  tels  que  l’invagina¬ 
tion  intestinale,  la  péritonites  aigttë,  les  coli¬ 
ques  hépatiqu-es  ou  néphrites.  -Nous  ne  pou¬ 
vons  passer  e-n  revue  toutes  les  affections  ijue 
peuvent  évoquer  le-s  dlff-érentes  formes  de  co¬ 
lites.  Cependant,  nous  oroyons  nécessaire 
d’insis-ter  sur  un  diagno-stic  dont  la  fréquen¬ 
ce  -et  la  gravité  méritent  plus  qu'une  simple 
mention. 

En  présence  d’un  syndrome  colique,  le 
seul  diagnostic  jlmportant  à  trancher  est  ce¬ 
lui  d’appendicite.  Nous  n’avons  pa-s  -en  vue, 
cela  va  sans  dire,  les  cas  où  les  signes  d'ap¬ 
pendicite  sont  nets  et  aigus,  mais  unique- 
m-ent  ceux  dans  lesquels  une  appendicit* 
chronique  d’emblée  peut  -évoluer  sous  le 
masque  du  -syndrome  colique. 

Deux  écueils  sont  à  éviter  :  ne  pas  tom¬ 
ber  dans  Terre-ur  si  fréquente  de  nos  joiiii 
de  rendre  l’appendicite  responsable  de  toute 
douleur  dans  la  fosse  iliaque  droite  ;  laisseir 
évoluer  une  appendlcit-e  sSus  le  masque  de  ' 
la  colite  aux  ris(iues  d’accidents  graves,  bru¬ 
taux  parfois. 

La  difficulté  est  d’autant  plus  grande  que 
les  syndromes  colitiques  peuvent  être  pré¬ 
cédés  ou  accompagnés  d’une  appendicite  ' 
vraie,  et  que,  d’autre  part.  Us  peuvent  créer 
des  spasmes  douloureux  qui  simulent  une 
inflammation  de  l’append-ice. 

La  conduite  à  tenir  en  piareil  cas  -est  sin¬ 
gulièrement  délicate  et  bien  souvent  -la  co¬ 
existence  d’une  appe-ndicite  est  aussi  difficile 
à  affirmer  qu’à  éliminer.  On  éprouve  même 
quelque  -embarras  à  .préciser  les  signes  qui  , 
permettrai-e-nt  de  ré-soudre  le  problème.  Sans 
doute,  la  douleur  stable,  toujours  localisée 
à  la  fosse  iliaque  droite,  peut  faire  crain¬ 
dre  l’ap-pendlcite,  mais  il  n'est  pas  rare  que 
dans  cette  aff-eclion,  le  point  -sensibiê  soit  - 
remplacé  -par  une  zoile  doulouTeuse,-.en  sor¬ 
te  qu’il  -est  souve-nt  Imp.ossihle  de  dirq  si  lo 
cæcum  ou  son  appendice  réagissent  à  la 
palpation.  Quand  rinflammatioh  est  chro¬ 
nique,  en  a  géné-ralement  le  temps  de  répé¬ 
ter  l’exam-en  clinique  et  -de  faire  une  étud-s 
radiologique  du  ca.r.refour  iléo-cæcal  ;  mais 
le-s  conditions  sont  bien  différentes  quand 
l’accident  -est  .aigu  ou  subaigu.  Le  médecin 
est  -obligé  de  prendre  parti  -entre  le  désir  de 
temporiser  et  celui  d’évite-r  iin-e  complication  .| 
péritonéale.  La  difficulté  reste  insurmonta¬ 
ble  ;  la  décision  diagnostique  est  -emuortée 
par  la  nécessité,  grosse  de  responsabilité,  de 
la  décision  thérapeutique.  L’intervention 
chirurgicale,  l’exérèse  de  rappendlce  s’im¬ 
pose,  sans  qu’il  soit  possible  de  sortir  de  ce 
dilemm-é.  Il  faut  reconnaître  que  si  dans 
bien  des  cas  l’ablation  de  l’appendice  amène  | 
la  guérison  de  la  colite,  dans  un  bon  nom¬ 
bre  d’autres,  les  mêmes  troubles  persistent 
après  l’intervention  sans  qu’il  soit  possible 
de  tir-er  de  chaque  cas  ua-rticulier  une  règle 
de  conduite  pour  T-ave-nir. 

*** 

LES  REACTIONS  HÉPATO-BILIAIRES, 

par  MM.  Justin  Besançon  et  R.  Cachera, 

De  nombreux  auteurs  (Hanot,  Gilbert,  Car¬ 
not,  Maurice  Villaret,  Loepe-r,  Brulé  et  Gar¬ 
ban,  Gh-abrol),  ont  insisté  sur  l’importance 
d-es  rappo-rts  qui  -unissent  le  foie  et  le  tube 
digestif  en  pathodogi-e.  ; 

Au  cours  des  colitee,  les  altérations  hépato¬ 
biliaires  associées  se  montrent,  précisém-ent, 
d’une  fréquence  -particulière.  .  ; 

a)  Il  peut  s’agir  de  congestions  hépatiques  ' 
simples  qui  surviennent  non  seulement  chez  ; 
des  suj-ets  -gros  mangeurs,  auto-intoxiqués, 
mais  aussi  chez  des  colitiques  véritables. 
Dans  ces  cas,  chez  des  jeunes  femmes  sur¬ 
tout.  qui  présentent  souvent  un  état  de  dé¬ 
nutrition  spécial,  les  symptômes  hépatiques 
peuvent  dominer  le  tableau  cliniqu©.  L’inté¬ 
rêt  est  ici  de  déceler  le  caractère  primitii, 
causai;  des  troubles  intestinaux  chez  des . 
sujets  qui  -se  p-ré  sentent  souvent  d’abord 
comme  des  lithiasiques. 

b)  Dans  certains  cas,  ce  sont  de  véritables 
«  rétentions  biliaires  latentes  »  (Brulé  -et  Ga- 
bran)  qu’on  décèle  ;  celles-ci,  par  périodes, 
iront  en  s’accentuant  jusqu'au  subictère,  le¬ 
quel  demeure,  d’ailleurs,  toujours  discret  ; 
on  ne  oroit  plus  guère  à  l’ origine  intestina¬ 
le  -des  ictè-res  francs. 

c)  De  nombreux  travaux  ont  défini  les 
conditions  -d’apparitio-n  et  les  caractères  de 
la  cholécystite  qui  peut  accompagner  nom¬ 
bre  de  colites  Chroniques,  celles  qui  sont 
localisées  du  côlon  droit  notamment.  Les 
noms  de  «  typhlo-chol-écystite  »  (Gaston  Du¬ 
rand  e-t  M.-E.  Binet),  de  syndrome  «  bilio- 
collque  »  (Aine),  «  e-utéro-hépatique  »  (Brulé 
et  -Garban),  ont  servi  à  caractériser,  cette 
association  morbide. 

(Voir  la  suite  page  6).- 
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COMME  LES  AUTRES  ?  NON 


L’accident  stupide  qui  a  coûté  la  vie 
la  jeune  reine  de  Belgicpie  a  certaine- 
inentété  le  prétexte  à  maintes  réflej^ions. 
[es  uns  ont  dit  :  quelle  fatalité  !  le  roi 
meurt  d’un  accident  d’alpinisme,  la  rei¬ 
ne  d’un  accident  d’auto,  le  destin  a 
marqué  cette  famille  pour  les  morts  bru¬ 
nies.  Les  autres  ont  plus  sobrement  fait 
leuiarquer  que  les  rois  sont  comme  les 
(Utres  et  qu’ils  ne  peuvent  se  croire  à 
l'atri  des  accidents  qui  guettent  le  com- 
lun  des  mortels. 

C’est  entendu,  le  Destin  nous  mène, 
mais  on  doit  convenir  que  chacun  de 
nous  est  quelque  peu  l’artisan  de  sa  des- 
liuée.  Et  ma  foi,  lorsqu’on  est  roi,  on 
laisse  auj  autres  le  soin  de  conduire 
(Otre  voiture. 

C’est  une  tournure  d’esprit  observée 
èez  les  plus  grands  de  ce  monde  de  se 
lépouiller  aujourd’hui  volontiers  de  la 
lanique  de  Nessus  que  constitue  la  vie 
[totocolaire.  Les  uns  applaudissent  à 
lette  formule  démocratique  adoptée 
loinme  règle  de  vie,  les  autres  font  grief 
aux  grands  de  descendre  ainsi  avec  joie 
Jans  l’arène  où  se  meut  le  vulgaire.  Et 
malgré  la  sympathie  pour  la  vie  sans 
(aste,  je  me  rangerais  volontiers  parmi 
les  derniers. 

ma  jeunesse,  j’accompagnais 
Jans  ses  promenades  un  vieillard  de  mon 
rillage,  philosophe  érudit  et  bougon, 
t  Vois-tu,  me  disait-il,  un  prêtre  dans 
■on  église,  un  gendarme  sur  la  route  ne 
.mntpas  des  hommes  comme  les  autres. 
L’im,  en  effet,  représente  le  mystère  de 
avenir  spirituel,  l’autre  incarne  la 
Société  dans  la  nécessité  de  défendre  ses 
aàses.  »  Eh  bien,  je  suis  d’avis  que 
ksipi’on  n’est  pas  un  homme  comme 
fc  autres,  il  ne  faut  pas  se  conduire 
fomme  les  autres. 

Or,  lorsqu’on  est  roi,  lorsqu’on  incar- 
e  l’autorité  supérieure  d’une  nation, 
oit-on  se  croire  permis  la  libre  oircula- 
on,  les  libres  propos,  la  vie  commune 
tant  d’autres  ?  Je  ne  le  pense  pas. 
L’autorité  exige  du  prestige  :  le  presti- 
"e  se  perd  si  on  se  mêle  à  la  foule,  l’au- 
lorité  s’estompe  si  celui  qui  la  représen- 
se  conduit  comme  vous  et  moi. 

Une  femme  acerbe  —  il  en  existe  — 
levant  qui  je  parlais  avec  admiration 
le  Napoléon,  me  répliquait  dédaigneu- 
iement  :  «  Votre  Napoléon  n’était,  som- 
ne  toute,  qu’un  petit  homme  en  chemi- 
îe  avec  une  bedaine  prématurée  !  »  Sans 
loute  y  eut-il  des  heures  où  Napoléon 
levait  apparaître  ainsi  et  c’est  pourquoi 
il  est  vrai  de  dire  qu’il  n’y  a  pas  de 
ttand  homme  pour  son  valet  de  cham- 
lite,  car  le  génie  n’a  comme  demeure 
p’une  enveloppe  charnelle  qui  porte  en 
lie  les  misères  ridicules  de  la  vie.  Mais 
ïapoléon  ne  se  montrait  pas  ainsi  à  ses 
îognards,  ni  à  la  foule.  Etudiez  les 
préparatifs  de  son  sacre  et  vous  verrez 
Piiel  souci  ce  petit  homme  bedonnant 
l'ait  du  faste  qui  impressionne  la  multi- 
We. 

Lorsqu’on  fait  le  métier  de  roi,  on 
*t  prisonnier  d’un  tas  de  servitudes,  on 
e  s’appartient  plus.  Il  semble  même 
pue  plus  on  a  de  respect  pour  son  peu¬ 
ple  et  de  conscience  de  sa  charge,  mieux 
•H  doit  se  soumettre  au  protocole  solen- 
lel  qui  vous  est  imposé. 

Au  fond,  direz-vous,  c’est  un  métier 
l'esclave  dont  les  chaînes  sont  dorées 
lae  celui  d’être  roi.  Vous  avez  raison  et 
Peut-être  est-ce  le  moment  de  réciter  la 
labié  du  loup  et  du  chien.  Mais  ceci  est 
lue  autre  cpiestion.  Nous  jugeons  de 
l'opportunité  de  la  tenue  que  doit  avoir 
teliu  qui  n’est  pas  «  comme  les  autres  » 
1  de  cette  tenue  on  ne  doit  pas  faire  fi. 
Mais  nous  ne  sommes  pas  des  rois  ! 
faut  mieux  pour  nous,  car  la  situation 
aujourd’hui  moralement  précaire  et 
socialement  incertaine.  Néanmoins,  pou¬ 


vons-nous  nous  croire  comme  différents 
des  autres  ? 

Non.  Un  médecin  n’est  pas  comme  les 
autres.  Il  n’incarne  pas  seulement  la 
science  qui  combat  la  maladie,  c’est-à- 
dire  la  science  la  plus  chère  à  l’homme, 
il  est  aussi  le  messager,  le  prêtre  de  la 
confiance,  du  réconfort,  le  confesseur 
des  douleurs  morales  et  des  tares  ca¬ 
chées,  celui  auquel  on  demande  conseil, 
en  qui  on  espère.  Le  médecin  qui  entre 
dans  une  demeure  apporte  avec  lui  la 
foi,  le  réconfort.  Il  va  sauver  l’enfant 
sur  lequel  une  mère  éplorée  pleure  an¬ 
goissée,  il  va  réussir  à  calmer  la  douleur 
qui  fait  hurler  le  malade  à  la  mort.  On 
va  au-devant  de  lui  comme  au-devant 
d’un  grand  de  ce  monde,  on  écoute  reli¬ 
gieusement  ses  préceptes,  on  scrute  son 
visage,  on  lit  dans  son  regard  et  lors¬ 
qu’il  s’est  éloigné  on  répète  ses  paroles. 
Eh  bien,  cet  homme  n’est  pas  «  comme 
les  autres  »,  et  comme  tel  il  doit,  pour 
ne  pas  diminuer  son  prestige  et  ne  pas 
compromettre  son  action,  avoir  un  réel 
souci  du  «  décorum  ». 

On  m’a  montré  l’autre  jour  un  jeune 
médecin  qui  vient  de  s’installer  dans  un 
gros  bourg  voisin.  Revêtu  d’un  de  ces 
costumes  criards  qu’ont  lancés  les  habi¬ 
tués  de  la  place  Blanche,  il  allait  d’une 
allure  qui,  pour  vouloir  être  sportive, 
n’était  que  caricaturale,  cc  'Il  ne  faisait 
pas  docteur  »,  comme  disait  l’une  des 
femmes  d’esprit  que  fait  parler  Blanche 
Vogt  dans  le  dernier  numéro  de  Pallas. 
Je  parie  cent  sous  contre  un  liard  que 
ce  jeune  confrère  ne  réussira  que  diffi¬ 
cilement  à  conquérir  dans  ce  milieu  vil¬ 
lageois  une  grosse  clientèle. 

Ce  n’est  pas  que  je  considère  qu’il 
faille,  pour  plaire  à  la  foule,  être  habil¬ 
lé  comme  ceux  qui,  dans  notre  jeunesse, 
nous  appelions  des  gommeux.  Ce  genre 
là  aussi  est  mauvais.  Mais  une  tenue 
irréprochable,  décente  et  sans  recherche, 
est  indispensable.  Jadis,  le  médecin 
allait  en  redingote,  en  cravate  blanche 
et  en  tube.  Cet  uniforme  serait  carnava¬ 
lesque  à  présent  où  il  a  même  été  aban¬ 
donné  ]}ar  les  employés  des  pompes  fu¬ 
nèbres.  Néanmoins,  le  médecin  doit  se 
distinguer  du  vulgaire  par  le  souci  de 
son  habillement. 

Il  doit  aussi  éviter  de  se  commettre 
trop  facilement  avec  la  foule.  Je  ne  le 
vois  pas  faisant  sa  partie  de  boule  ou  sa 


LENIFEDRINE 


OH  HOUJ  INFORME  ÇUE 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  “HÉLIOS’ 

Médecin^Directeur  : 

D»  BRODY 


Par  arrêté  du  ministrei  de  la  Guerre,  l’ins¬ 
pection  des  services  médicaux  de  ’  l’armée, 
l’inspection  des  services  ciiirurgicaux  de 
l’armée,  l’inspection  du  matériel  du  Servie© 
de  santé  militaire  sont  supprimées. 


META-VACCIN 

META-TITANE 


THÉOBROMOSE 

D  U  MES N  I  L 

médailles  de  la  mutualité.  —  Médaille  d’or  : 
M.  1©  docteur  Vouzelle  (de  Paris). 

Mention  honorable  :  MM.  les  docteurs  Asse- 
mat  (de  VUlors-Cotterets),  Chausse  (de  Paris).’ 

Médaille  de  bronze  :  M.  le  docteur  Arquem- 
bourg  (de  Lille). 


AMIBIASINE 

Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 

Uii  concours  pour  l’emploi  d’assistant,  au 
laboratoire  départemental  du  Cher  aura  lieu 
au  laboratoire,  dans  la  première  quinzaine 
de  novembre  1935. 


TU  BEROL 

E.  BOUTEILLE.  23,  rue  des  Moines.  PARIS 

Un  concours  pour  l’emploi  de  prosecteur 
d’anatomie  aux  Ecoleis  anhexes  de  médecine 
navale  de  Toulon  et  Roebefort  aura  lieu  à 
l’hôpital  m'aritlme  Sainte-.\nne,  le  1“’  octobre 
1935. 


MICT^SOL 

.A.  la  suite  du  concours  ouvert  le  18  juillet 
1035,  la  Conmiission  des  hospices  a  nommé 
M.  le  docteur  André  Souvestr©  médecin  élec¬ 
tro-radiologiste  adjoint  des  iiôpitaux  d’An¬ 
gers. 

JURÂIVOI. 

Huile  sulfurée  naturelle  du  Jura 
Pommade,  liquide,  ovules,  eollodion 

cabinet 

Cessions  medicales  et  destaires,  remplacements,  répertoire 


belotte  au  Café  du  Commerce.  Une  cer¬ 
taine  atmosphère  de  retenue  doit  régner 
autour  de  lui.  Que  de  praticiens  vrai¬ 
ment  compétents  et  consciencieux  se 
sont  pour  ainsi  dire  «  démonétisés  » 
parce  qu’on  les  rencontrait  partout  et 
ailleurs,  sur  le  marché  et  au  cabaret. 

Je  sais  bien  que  nous  vivons  en  un 
siècle  de  laisser  aller  et  que  des  hommes 
de  qualité  prennent  nlaisir  à  s’habiller 
comme  des  chemineaux.  Le  médecin  doit 
éviter  ce  travers  s’il  veut  conserver  ce 
dont  il  a  le  plus  besoin  tant  pour  réussir 
que  pour  faire  naître  la  foi  qui  guérit, 
c’est-à-dire  le  prestige. 

Non,  le  médecin  n’est  pas  cc  comme 
les  autres  ».  Et  il  doit  toujours  s’en 
souvenir.  J.  CÉINON. 


Le  XXXV"^  Congrès  de  l’Association  fran¬ 
çaise  d’uroiogie  aura  lieu  à  la  Faculté  de 
médecine  du  lundi  7  au  .samedi  12  octobre. 

Question  à  l’ordre  du  jour  ;  L’influence  de 
la  grossesse  sur  l’appareil  excréteur  du  rein 
(rapporteur  ;  M.  de  Beaufond). 


Les  HOSPICES  DE  ROMANECHE- 
THORINS  (S.-et-L.),  qui  récoltent  des 
Moulin-à-Vent  réputés,  ne  vendent  plus 
leurs  vins  aux  enchères.  Depuis  1926,  ils 
ne  sont  vendus  qu’en  bouteilles  sous  le 
cachet  des  Hospices. 


SiLIPLÂSTINE 

du  Docteur  Débat 
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Réception  de  Médecins  Suédois  en  visite  à  Luchon 


A  droite  de  la  photo  :  M.  Daniel  Baqué,  Sous-Directeur  de  l’O.  N.  T.,  ayant  à  sa  droite  M.  Babelon,  Directeur  de  la  Chambre 
de  Commerce  de  Stockholm.  —  A  gauche  de  la  photo  :  le  D'’  Molinéry,  Directeur  des  Thermes  de  Luchon,  ayant  à  sa 
gauche  M.  Coutenceau,  Sous-Préfet  de  Saint-Gaudens.  Photo  Cantaloup. 


LABORATOIRES  P.  AUBRY 

62  .  Rue  Erlanger.  P>ir.is  (XVI?) 


A  TOUTES  LES  PÉRIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMES 


MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 


FIÊYM  ÎYPHOÏDE 

PARA  A  el  PARA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 


huileuse. 

soluble 


ion  aqueuse. 

lODO-BISMUTHATE  DE  QUININE  (Formule  ÂuBRYl 

Pour  injections  intro- musculaires  profondes 
INCOLORE  •  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 


Le  Monde  Médical 


Naissances 

—  M.  eti  M“'=  Robert  Gardétte  font-  part  de 
la  naissance  de  leur  fille  Nicole,  petlle-fille 
de  M.  le  docteur  Victor  Gardette.  Nos  félici¬ 
tations  et  nos  souhaits. 

—  Le  docteur  et  M”»®  René  Galiègue  nous 
font  part  de  la  naissance  de  leur  fille  Marie. 

—  Solesmes  (rue  E.-Carlier),  le  9  août  igSS. 

—  Le  docteur  et  M“®  Edouard  Chérigié  nous 

font  part  de  la  naissance  de  leur  fils  Claude. 

—  Paris  (16,  rue  Théodore-de-Banville),  le  10 
aoûS  1935. 

—  Le  docteur  et  M™®  Rousselle-Leleu  nous 
font  part  de  la  naissance  de  leur  quatrième 
enfant,  une  fille,  qui  a  reçu  le  nom  de  Chan¬ 
tal.  —  Marcq-en-Barœul  (82,  avenue  de  l’Ah- 
bé-Lemire),  le  18  août  igSS. 

—  Le  docteur  et  M“®  André  Wigniolle  nous 
font  part  de  la  naissance  de  leur  fille  Bri¬ 
gitte.  —  Douai  (i3,  quai  des  Dominicains), 
le  22  août  1935. 

—  Le  docteur  et  M™®  Cyrille  Devriendt  nous 
font  part  de  la  naissance  de  leur  fils  Charles. 

—  Bousbecque,  le  26  août  igSo. 

IViarlaâe 

—  M.  et  M™®  Lucien  Mahut,  le  docteur  et 
M™®  Léon  Bruel  sont  heureux  de  faire  part 
du  mariage  de  leurs  enfants,  M“®  Thérèse 
Mahut,  M.  André  Bruel.  La  bénédiction  nup¬ 
tiale  leur  sera  donnée  le  20  septembre  igSâ. 
à  II  heures  3o,  en  l'église  de  Saint-Germain- 
en-Laye. 

Nécrologies 

—  On  annonce  la  mort  du  docteur  Victor 
Civel,  chevalier  de  la  Légion  d’honneur,  an¬ 
cien  interne  des  hôpitaux  de  Paris,  chirur¬ 
gien  honoraire  de  l’hôpital  civil  <le  Brest. 

—  On  annonce  la  mort  du  docteur  Troller, 
chevalier  de  la  Légion  d'honneur,  décédé  eu 
son  domicile,  20,  avenue  des  Ternes. 

De  la  part  des  familles  Troller,  Levy  et  Sa¬ 
lomon. 

—  Nous  apprenons  la  mort  de  il™®  Mar- 
tigny,  femme  du  docteur  Martigny. 

—  Jarnages.  — ■  Les  familles  Rousiairi,  Bref- 
fier  et  Gros  ont  la  douleur  de  faire  part  du 
décès  de  M.  le  docteur  Albert  Rouslain,  con¬ 
seiller  général,  chevalier  de  la  Légion  d’hon¬ 
neur,  décédé  le  3o  août. 

—  Nous  apprenons  la  inort  de  M™®  H.  Ru-, 
vaut,  pieusement  décédée  le  3i  août  igSS,  à 
Armentières,  dans  sa  74®  alinééf'Ea  défunte 
était  la  belle-mère  du  docteur  Lutien  Duhain 
(du  Havre). 

—  Le  docteur  et  M™«  Gabriel  Fortineau  ; 
M.  et  M™®  Jean  Fortineau  et  leur  fils  ;  M.  et 
M™®  Bernard  Leclerc  et  leurs  enfants  “ont  la 
douleur  de  vous  faire  part  de  la  perte  cruelle 
qu’ils  viennent  d’éprouver  en  la  personne  de 
M.  le  général  de  division  Henry-Sébastien 
SaTiret,  ancien  commandant  du  3®  corps  d’ar¬ 
mée,  leur  père,  beau-père  et  arrière-grand-pè¬ 
re,  décédé  en  villégiature  au  Val-d’Enraud 
(Haute-Vienne)  le  2C  août  igSô,  è  l’âge  de 
82  ans. 


DMnioillU  Miclem  diindepU 


RAPPORT 

au  Président  de  la  République  Française 


Paris,  le  8  août  1935. 


Monsieur  le  Président, 

.  délivrance  par  les  médecins  de  faux  cer. 
ficats  de  maladies  a  été  parfois  la  source  d’abus 
î  l’attribution  des  pensions  ou  allocations, 
l’état  de  notre  législation,  les  pouvoirs  pu¬ 
blics  restent  désarmés  pour  déjouer  de  sembla¬ 
bles  pratiques,  aucune  disposition  pénale  ne 
permettant  de  déférer  aux  tribunaux  les  médecins 
qui  mettent  leurs  services  à  la.,  disposition  des 
fraudeurs. 

.  ment  financier  et  monétaire  entreprise  par 
Gouvernement  pourrait  être  facilitée  s'il  é 
remédié  à  cette  situation  qui  est:  de  natun 
porter  un  grave  préjudice  au  Trésor. 

""  1  est  l’objet  du  décret  que  nous  avons  l’hon- 
:  de  soumettre  à  vote  haute  approbation. 

Le  Président  du  Conseil. 

Ministre  des  Affaires  Etrangères, 
Pierre  LAVAL. 


Le  ]}remier  alinéa  de  Parllcle  160  du 
code  pénal  est  modifié  ainsi  qu’il  suit  : 

Art.  160.  —  Tout  médecin,  chirurgien 
ou  autre  officier  de  santé  qui,  jiour  favo¬ 
riser  quelqu’un,  certifiera  faussement 
des  maladies  ])ropres  à  disipenser  d’un 
service  public  ou  à  faire  obtenir  une  pen¬ 
sion  ou  une  allocation  de  l’Etat  ou  d’une 
collectivité  publique,  sera  puni  d’un  em¬ 
prisonnement  d’une  année  au  moins  et 
de  trois  ans  au  plus. 


NOUVEI^I^E  BRÈVE 


Un  Comité  s’est  constitué  pour  poursuivre 
l’érection,  à  La  Clotat,  d’un  monument  aux 
deux  frères  Louis  et  .Auguste  Lumière  qui, 
en  septembire  1895,  présentèrent,  dans  le 
château  de  leur  père,  les  'premiers  films  ci¬ 
nématographiques. 

■  Le  sculpteur  marseillais  l'auT  Gondard  a 
été  chargé  de  l’exécution  du  monument. 


index  — . - 

I  THÈBAPBUTIÇUB 


CAPARLEM  s:,  " 

nte  (du  Juniperua  oxyoedrua). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capaulines  d 
0  gr.  16. 


INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Cholécyatl- 
tes,  Lithiaaes  biliaires,  Séquellea  de  .Choléoje- 
teotomies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  Ce- 
libaoilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (iteuae) 


MOSALVOSE 


Théobromine  pure  française 
(cachets) 


Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartèinée  • 
'  Barbiturique.  Caféinée,  lithinée,  phosphatée. 


VANADARSINE  (Arséniate  de  Vanadium) 

Stimulant  général 


Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  iS,  rue  du  Cberche-illil 

PARIS 


TOMÛliË  ROCHE  < 


Beconstituant  des  fi 

_  _  _  _  a  physiquea  et  atiii 

lant  de  l'aotivité  cérébrale.  Convalescence,  et 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  cuillerées  à.  café  aux  repas. 


CIIDAP  Dnmi?  Imprégnation  gaîacolée  à 
jjiniir  HU'iUEi  hautes  doses  sans  aioun 
AU  THIOCOL  inconvénient. 

Toutes  les  affections  des  voies  respiratoires  : 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  Z  i 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures, 
produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Cl»,  10,  me 
Orillon,  Paria  (IV‘). 


ENGE  LUMIERE  magnésienne. 

Prophylaxie  et  traitement  de  tous  les  troubles 
liés  à  un  état  d’instabilité  humorale.  ANTI-CHOC. 

TULLE  GRAS  LUMIERE 

Pour  le  traitement  des  plaies  cutanées. 
Evite  l’adhérence  des  pansements. 

Active  les  cicatrisations. 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  ouvrir  sa  porte  cha¬ 
que  dimanche  à  un  ami  qui  vous  dit 
ce  qu’il  pense  et  qui  vous  confie 
quelques  indiscrétions. 


aux  principes  utiles  du  GUI 

Spécifique  de  ï Hypertension 
NON  vaso-constricteur 


RÉGULATEUR  du  TRAVAIL  du  CŒUR 

Diurétique,  Antialbuminurique, 
Antihémorragique  (Ménopause,  etc.) 
Antiscléreux. 

6  à  10  Pilules  par  jour  entre  les  repas. 

Laboratoires  du  D'  m.leprince 

62,  Rue  de  la  Tour,  PARIS  («•) 
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Je  disais,  il  y  a  huit  jours,  que  le  si¬ 
lence  gardé  par  FAngleterre  touchant 
;on  attitude  en  face  du  différend  italo- 
étliiopien  était  le  signal  de  manigances 
et  d’intrigues.  Les  faits  n’ont  pas  tardé 
à  me  donner  raison. 

On  apprit  un  matin  que  le  Négus 
avait  vendu  l’exploitation  de  la  moitié 
Je  son  royaume  à  une  Compagnie  finan¬ 
cière  représentée  par  un  Anglais.  Cet 
Anglais  est  une  personnalité  énigmati¬ 
que  dont  personne  n’a  guère  entendu 
parler  et  au  compte  duquel  on  inscrtt 
les  tractations  singulières.  Des  anecdotes 
pittoresques  sont  colportées  à  son  sujet. 
Hais  tout  cela  est  flou  et  le  sieur  Rickett 
apparaît,  somme  toute,  comme  l’une  de 
tes  figures  énigmatiques  que  sont  les 
hommes  de  main  des  gouvernements 
qui  n’hésitent  pas  à  employer  leurs  té- 
lébreux  services. 

Ces  êtres  suspects  sortent  de  l’ombre 
à  un  moment  inattendu,  distribuent  à 
pleines  mains  un  or  qui  apparaît  bien 
comme  leur  ayant  été  confié  par  d’in¬ 
fluents  protecteurs,  n’attendent  pas  dans 
les  antichambres  des  hautes  personnali¬ 
tés  qui  les  reçoivent  portes  bien  closes  ; 
négociateurs  occultes  ou  semeurs  d’intri- 
îues,  ils  brouillent  les  cai'tes,  achètent 
les  consciences  et  font  parfois  éclater 
les  révolutions. 

Tel  nous  apparaît  bien  ce  Rickett  dont 
le  nom  lui-même  est  à  l’unisson  de  ces 
Jiplomaties  d’alcove  ou  de  banques  qui, 
dans  la  réalité  historique,  s’éloignent 
des  fastes  dont  elles  se  parent  pour  se 
ramener  aux  crudités  malséantes  d’un 
scénario  policier. 

Pour  aider  ces  agents  secrets,  les  jour- 
nara,  complices  ou  naïfs,  reproduisent 
docilement  les  informations  les  plus  sau- 
jttnues  ;  ce  sont  les  nuages  de  fmnée 
qui  cachent  le  jeu  de  ces  opérateurs 
aux  yeux  des  indiscrets  ou  des  adversai¬ 
res,  C’est  ainsii  qu’on  nous  décrivit 
Rickett  descendant  du  train  à  Addis- 
Abeba  avec  une  petite  valise,  comme 
un  vulgaire  touriste,  et  se  faisant  rece¬ 
voir-  le  jour  même  par  le  souverain  du 
royaume  d’Ethiopie., 

Le  conte  du  Petit  Poucet  fut  écrit 
pour  les  enfants.  Mais  que  des  journa¬ 
listes  osent  nous  conter  de  pai-eilles  ca¬ 
lembredaines  sur  le  voyage  de  Rickett, 
c’est  vraiment  se  moquer  du  public. 
Vous  vous  voyez  entreprendre  un  voyage 
en  Abyssinie  avec  un  carton  à  chapeau 
et  vous  concevez  qu’il  vous  sera  possible 
d’aller  rendre  visite  le  soir  même  au 
Négus  avec  autant  de  facilité  que  si 
vous  alliez  frapper  à  la  porte  d’un  vieux 
cousin.  Un  pareil  récit  n’est  donc  qu’une 
galéjade  grotesque. 

Deux  jours  après,  le  récit  change  de 
toile  de  fond.  C’est  maintenant  dans  un 
avion  personnel  que  voyage  ce  person¬ 
nage.  Mais  qu’il  ait  voyagé  en  bateau, 
en  chemin  de  fer,  ou  en  avion,  on  ne  va 
pas  nous  faire  croire  que  le  Négus  ne 
l’attendait  pas  et  qu’il  n’était  pas  ren- 
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seigné  tant  sur  les  propositions  qui 
allaient  lui  être  faites  que  sur  la  qualité 
de  ceux  dont  Rickett  était  l’émissaire. 

Par  conséquent  il  est  clair  comme  Je 
jour  que  ce  négociateur  est  un  agent  se¬ 
cret  travaillant  pour  un  gouvernement 
qui  a  tout  intérêt  à  brouiller  les  cartes 
et  à  tendre  un  traquenard  à  l’Italie. 


A  ceux  qui  en  douteraient  nous  rap¬ 
pellerons  aue  cette  stratégie  de  flibus¬ 
tiers  fut  déjà  employée  exactement  de 
même  façon  et  dans  l’Irak  et  dans  le 
Riff  marocain  où  des  concessions  miniè¬ 
res  furent  vendues  à  des  groupements 
financiers  qui  représentaient  les  pays 
désireux  de  s’opposer  sournoisement 
aux  influenoes  que  d’autres  gouverne¬ 
ments  voulaient  exercer  en  ces  régions. 

Ces  consortiums  financiers  ne  sont,  en 
effet,  que  des  paravents  qui  cachent  ou 
niotivent  l’action  des  gouvernements.  Ce 
Rickett  jongle  avec,  des  centaines  de  mil¬ 
lions,  mais  personne  ne  nous  dit  ce  que 
veut  la  Société  financière  dont  il  se  dit 
le  représentant.  Et  c’est  pour  cause,  car 
elle  n’existe  pas.  On  la  dit  anglaise,  amé¬ 
ricaine.  Mais  on  ne  vous  révèle  ni  son 
siège,  ni  son  capital,  ni  son  passé. 

Enfin,  et  cela  devient  d’un  comique 
grossier,  qu’a  vendu  le  Négus  ? 

On  dit  que  .c’est  du  pétrole.  Mais  les 
ingénieurs  qui  ont  prospecté  l’Ethiopie 
pour  rechercher  les  gisements  pétrolifè¬ 
res  n’en  ont  jamais  trouvé  et  ils  sont 
très  affirmatifs  dans  leurs  conclusions. 
Et  puis,  du  pétrole  il  y  en  a  tant  qu’on 
en  veut  partout  ailleurs  dans  le  monde 
et  les  valeurs  pétrolifères  sont  revenues 
à  des  taux  dérisoires  précisément  à 
cause  de  cette  abondance.  —  S’agirait-il 
de  mines,  mais  il  y  a  également  partout 
du  cuivre  et  de  l’étain,  à  telle  enseigne 
que  beaucoup  de  mines  sont  fermées  par¬ 
ce  qu’elles  ne  peuvent  écouler  leurs  pro¬ 
duits.  —  On  nous  parle  des  chutes  d’eau 
à  aménager.  Et  quand  elles  seront  amé¬ 
nagées  à  quoi  utilisera-t-on  ces  forces 
Iiydrauliques  dans  un  nays  qui  n’est 
qu’entr’ouvert  à  la  civilisation  moder¬ 
ne  ? 

Il  faut  donc  considérer  cette  opéra¬ 
tion  du  Négus  qui  allègrement  vend  la 
moitié  de  son  royaume,  comme  un  acte 
diplomatique.  Dès  lors,  la  transaction 
conclue  par  Rickett  apparaît  nettement 
comme  voulue  par  une  grande  puissan¬ 
ce.  Et  il  reste  à  nous  demander  pour  le 
compte  de  quel  gouvernement  travailla 
Rickett. 

U  saute  aux  yeux  que  Rickett  est  un 
agent  à  la  solde  de  l’Angleterre,  fs  fecit 
oui  prodest.  Or,  à  qui  peut  profiter  cet¬ 
te  négociation  qui  n’est  qu’une  feinte 
si  ce  n’est  à  l’Angleterre  ? 

(Voir  la  suite  page  6). 
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Traitement  des  affections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  du  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 
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A  CHLORURE  D  "ACETYLCHOLINE 
EN  SOLUTION  ANHYDRE  ET  STABLE 

Acecoiine 

SOLUTION 


L 'AcécoHne  dilate  les 
artérioles  et  lève  les 
spasmes  vasculaires 


RAMOLLISSEMENT  CÉRÉBRAL 
Hypertension  artérielle 
SPASMES  RÉTINIENS 
Artérites  ,  Gangrènes 
CLAUDICATION  INTERMITTENTE 
Syndrome  de  Raynaud 
ANGINE  DE  POITRINE 
—  Coliques  de  plomb  — 
SUEURS  DES  TUBERCULEUX 


LABORATOIRES  CHEVRETIN-LEMATTE 

U.LEMATTE  &  G.BOINOT 
52,  RUE  LA  BRUYÈRE  .  PARIS 
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Contre  TARTÉRIOSCLÊROSE  : 

à  l'Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 
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Médication 

de  BASE  et  de  RÉGIME 

des  Etals  Ârtérioscléreux 

et  Carences  Siliceuses 

eoUTTES  :  10  à  25,  2  fois  par  jour. 
COMPRIMÉS  :  3  à  6  par  jour. 

AMPOULES  e  *8  intraveineuses  i  tous  les  2  jours. 


I  Echantillon  et  Littératu 


Dépôt  de  Paris  :  P.  LOiSEAU 


ratoire  CAMUSET,  18,  B 


PYRËTHANE 


GOUTTES 

25  à  50  par  dose.— SOOPro  Die 

(en  eau  bicarbonatée) 


AMPOULES  A  2  es.  Antithermiques. 
AMPOULES  B  5  CS.  Antioévralgiques. 

médication  intercalaire  oar  aoatUs. 
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{Suite  et  fin  de  la  page  5) 


Le  Congrès  Jes  Coliles 
est  tenu  celle  semaine 
à  PlomLières 

(Suite  et  fin  de  la  page  2) 


Ce  pays,  nous  l’avons  dit  dans  notre 
dernier  article,  ne  peut  pas  admettre 
que  l’Italie  s’installe  en  Éthiopie,  qui 
n’est  pas,  seulement,  sur  la  route  des 
Indes  mais  sur  cette  route  d’avenir  qui 
mène  vers  l’Est  africain  et  le  Cap.  Les 
motifs  de  son  opposition  ne  sont  pas 
avouables  et  ce  fut  un  immense  éclat  de 
rire  dans  le  monde  quand  l’Angleterre 
parla  de  la  défense  des  faibles,  pour  jus¬ 
tifier  l’intérêt  qu’elle  porte  aux  Ethio¬ 
piens, 

Il  lui  était  donc  impossible  de  justi¬ 
fier  une  déclaration  de  guerre  à  l’Italie, 
d’autant  qu’il  lui  serait  difficile  de 
«  faire  marcher  »  le  peuple  anglais  et 
d’entraîner  les  Dominions.  Il  lui  était 
impossible  tout  autant  de  prendre  con¬ 
tre  l’Italie  des  mesures  de  coercition 
économique  qui  eussent  été  un  casus 
belli  pour  l’Italie  et  qui  fussent  au  sur¬ 
plus  restées  inopérantes,  car  l’Italie  eût 
tout  de  même  été  ravitaillée  en  vivres 
et  en  munitions  par  d’autres  pays  que 
l’Angleterre. 

Il  fallait  trouver  autre  chose.  On  fit 
appel  à  la  cavalerie  de  Saint-Georges  et 
aux  ressources  ténébreuses  de  l’Intelli¬ 
gence  Service.  Et  vous  avez  ainsi  la  clef 
de  l’intervention  de  Rickett  qui  n’est 
rien  autre  qu’une  machination  suscepti¬ 
ble  d’excuser  l’Angleterre  d’avoir  dé¬ 
sormais  à  prendre  la  défense  des  inté¬ 
rêts  anglais  en  Abyssinie. 

Mais,  objecterez-vous,  le  gouvernement 
anglais  a  désavoué  Rickett.  Manœuvre 
grossière.  L’Intelligence  Service  a  pour 
règle  absolue  de  toujours  désavouer  ses 
agents.  Cela  n’empêche  pas  ceux-ci 
d’avoir  de  l’or  anglais  plein  leurs  po¬ 
ches  et  de  s’en  servir  au  mieux  dés  in¬ 
térêts  de,  l’empire  britannique.  Il  y  a 
même  mieux.  L’Intelligence  Service  est 
un  Etat  dans  l’Etat,  elle  agit  à  son  corps 
défendant  et  le  gouvernement  peut  la 
désavouer  officiellement,  cela  ne  fait  ni 
chaud  ni  froid.  On  a  vu,  pendant  la 
guerre,  l’Intelligence  Servipg.;  jouer  sur 
la  bourse  de  New-York  contre  la  livre  an¬ 
glaise  eu  employant  de  fausses  dépêches 
qui  annonçaient  des  défaites  anglaises  !... 


Il  va  être  curieux  maintenant  de  voir 
de  quelle  façon  nos  partis  d’extrême 
gauche  vont,  en  France,  accepter  cette 
preuve  irréfutable  de  l’action  du  capita¬ 
lisme  anglais  dans  le  différend  qui  sé¬ 
pare  l’Italie  de  l’empire  britannique. 
Le  capitalisme  mène  à  la  guerre,  disent- 
ils  avec  la  conviction  d’une  parole  de 
foi.  Les  faits  leur  donnent  raison  ;  mais 
ce  capitalisme  agissant  vers  le  déclan¬ 
chement  des  hostilités  est  anglais  et 
c’est  pour  l’Angleterre  qu’ils  ont  pris 
fait  et  cause.  Leurs  déterminations 
étaient  déjà  assez  illogiques  quand,  pour 
défendre  la  paix,  ils  voulaient  nous 
pousser  à  faire  la  guerre  à  l’Italie  ; 
quelle  sera  leur  attitude,  à  présent  qu’il 
est  démontré  que  l’Angleterre,  qui  bé¬ 
néficie  de  leur  sympathie,  ne  cherche 
qu’à  défendre  ses  capitaux  ? 

Il  est  manifeste  qu’en  s’en  prenant  à 
l’Italie  nos  partis  d’extrême  gauche 
n’en  veulent  qu’au  fascisme,  parce  qu’il 
est  l’adversaire  du  communisme,  et  la 
lutte  contre  le  capitalisme  n’est  qu’une 
fumisterie  car,  à  la  vérité,  le  capitalis¬ 
me  ce  n’est  pas  en  Italie  qu’il  règne, 
puisque  Mussolini  l’a  fortement  amenui¬ 
sé,  mais  en  Angleterre  où  les  banques 
de  la  Cité  régentent  le  monde. 

Il  y  a  donc  à  cet  examen  une  conclu¬ 
sion  qui  est  aussi  une  moralité.  Nous 
n’avons  pas  à  prendre  parti.  La  France 
n’a  qu’un  rôle  médiateur  à  jouer. 
Son  rôle  sera  inefficace  c’est  certain, 
mais  si  les  hostilités  surviennent,  comme 
il  est  indubitable  (1),  dans  l’Ést  afri¬ 
cain,  les  Français  n’ont  aucun  droit,  à 
s’en  mêler.  Ni  nos  intérêts,  ni  notre 
prestige  ne  nous  commandent  d’interve¬ 
nir.  En  intervenant  nous  ne  ferions  que 
faire  le  jeu  des  autres.  Occupons-nous 
de  nos  propres  affaires,  la  tâche  n’est 
déjà  pas  si  commode  pour  qu’elle  n’exi¬ 
ge  toute  notre  attention  et  tout  notre 
courage.  J.  CRINON. 


(1)  Il  est  à  craindre  qu’elles  soient  ouver¬ 
tes  quand  paraîtront  oes  lignes. 


Nous  ne  pouvons  même  tenter  de  résumer 
ici  les  ti’ès  importantes  notions  cliniques, 
réunies  à  l’heure  actuelie  sur  cette  question. 
Nous  ipouvons  encore  moins  soulever  le  pro¬ 
blème  pathogénique  de  la  lithiase  biliaire  à. 
.propos  de  l’auto-infectlon  intestinale  des  co- 
iitlques  chroniques.  On  sait  .combien,  à  la 
suite  des,  travaux  classiques,  cette  question 
a  été  controveirsée. 

d)  Il  y  a  lieu,  enfin,  de  rapprocher  des 
faits  précédents  les  cas  où  le  péritoine  par¬ 
ticipe  à  l’infection,  contribue  même  à  la 
propager,  dans  les  péri-colites  droites  ac¬ 
compagnées  de  péri-c'holécystite.  Les  tra¬ 
vaux  de  P.  Carnot,  de  Lardennois,  de  Bol- 
tansky,  .ont  mis  en  lumière  rimportance  de 
qes  péri-dextro-viscêrites. 

A  côté  de  cette  atteinte  du  foie  et  des 
voies  biliaires,  qui  est  la  mieux  connue,  et 
dont  nous  venons  de  rappeler  très  soinmai- 
rem.ent  les  grandes  lignes,  il  y  aurait  sans 
doute  lieu  de  mentionner  les  perturbations 
des  autres  sécrétions  digestives- 

E.n  particulier,  les  réactions  exercées  .par 
les  colites  sur  les  fonctions  pancréatiques  ne 
sont  sans  doute  pas  négligeables  ;  peut-être 
y  a-t-il  là  un  facteur  important,  capable 
d’.ex.pliquer  en  partie  ces  altérations  pro¬ 
fondes  de  l’état  .général  observées  dans  cer-  ■ 
tains  syndromes  colltiques  avec  dénutrion 
très  marquée.  Mais  les  notions  précises  sont 
moins  nombreuses  à  ce  .sujet,  bien  que,  com¬ 
me  l’.a  montré  P-  Carnot,  l’infection  coliba- 
ciliaire  soit  .capable,  chez  l’animal,  de  pro¬ 
duire  la  sclérose  pancréatique.  D’ailleurs, 
nous  trouverons  dp.ns  les  données  expéri¬ 
mentales  .d’autres  preuves  dès  corrélations 
qui  uni-ssent  côlon  et  pancréas. 


TRAITEMENT  MÉDICAL  DES  COLITES 

ET  PÉRICOLITES  D’ORIGINE  DIVER- 

TICULAIRE,  par  J,  Charrier  et  Hillemand. 

Le  traitemebt  vise  à  soigner  la  colite,  à. 
éviter  la  poussée  diverticulab-e,  à  .guérir- 
celle-ci. 

a)  Dans  l'intervalle  des  poussées;  trois  mé¬ 
dicaments  principaux  sont  à  -prescrire-  :  . 

—  L’huile  de  paraffine  doit  être  donnée 
très  largem-ent.  11  faut  «  paraffiner  le  ma¬ 
lade  j>,  a-t-on  .pu  dire  ;  l’huile  facilite  les. 
garde-robes  .et  joue  un  rôle  isolant  de  pre¬ 
mier  plan  ; 

—  Le  sous-nitrate  de  bismuth  -  trouve  ici, 
comme  dans  toutes  les  colites,  une  indica¬ 
tion  formelle  ;  donné  le  matin  à  jeun  à  une 
dose  variant  entre  10  et  20  grammes,  ü  ré¬ 
gularise  l’intestin,  panse  la  muqueuse,  absor¬ 
be  les.  gaz,  joue  un  rôle  de  déslnféotant, 
alourdit  et  d€sodo.riis.e  le  bol  fécal.  Donné 
par  cure  régulière  de  20  jour.s  par  mois,  il 
transforme  souvent  l’état  du  m.alade  ; 

—  Les  antispasmodiques  enfin  belladone, 
atropine,  gardénal  même,  trouvent  leur  em¬ 
ploi  et  permettent  souvent  de  soulage-r  le 
patient. 

En  dehors  de  ces  médicaments  de  premier 
ordre,  on  -peut  avoir  recours,  à  titre  secon¬ 
daire,  .au  kaolin,  au  charbon,  aux  différents 
vaccins  intestinaux  qui  souvent  donnent  de 
bons  résultats. 

A  ces  médicaments,  il  faut  adjoindre •; 

—  Une  hygiène  de  la  vie  ;  on  conseillera 
le  repos  après  leis  repas,  il  faut  éviter  les 
fatigues,  les  surmenages,  le  sport,  les  voya¬ 
ges  en  voiture.  -On  proscrira  de  manière  for¬ 
melle  les  laxatifs  iritants,  .les  purgations, 
les  lavements  donnés  sous  pression  ; 

—  Un  régime  alimentaire  sévère  avec  in¬ 
terdiction  des  sauces,  du  gibier,  des  fritures, 
du  beurre  cuit,  des  choux,  des  fromages  fer¬ 
mentés,  des  pâtisseries,  des  aliments  donnant 
de  gros  déchets  alim'entaires.  Les  aliments 
seront  bien  cuits,  finement  divisés,  'mouli¬ 
nés.  Les  gelées  de  viande,  le  thé  de  bœuf 
seront  à  conseiller.  La  mastication  devra 
être  longue  et  prolongée  ; 

—  Une  cure  thermale.  Aux  coliiiques  d’ori¬ 
gine  diverticulaire  avec  constipation,  avec 
inflammation,  avec  atonie  intestinale,  con¬ 
viendra  Châtelguyon-  ;  à.  ceux  .avec  colite 
spasmodique  non  douloureuse,  non  infectée, 
ou  avec  dianihée,  il  faudra  conseiller  Plom¬ 
bières.  Dans  oes  stations,  les  bains,  les  .cata¬ 
plasmes  de  boue,  les  cataplasmes  chauds 
dans  le  bain,  les  lavages  intestinaux  avec 
un  goutte  à  goutte  sans  pression'  rendront 
les  plus  grands  services.  On  usera  avec  la 
plus  grande  prudence,  chez  les  malades  non 
spasmés,  de  la  grande  entérolyse  dans  un 
bain  chaud  ; 

—  Les  agents  physiques.  Certains  voient 
leur  douleur  s’améliorer  sous  l’influence  de 
la  diathérmie  ou  des  ondes  courtes.  D’autres, 
sont  justiciables  des  rayons  infra-rouges 
qui,  dans  quelques  cas,  ont  amélioré  oonsi- 
dérablement  l’état  des  .sujets. 

Enfin,  quand  ou  voit  les  résultats  remar¬ 
quables  donnés  par  la  îradiothérapie  dans  le 
traitement  de  certaines  lésions  inflammato:- 
re.s,  il  est  permis  de  s©  demander  si  certaines 
divertlculites  ne  ser.aient  pas  améliorées  par 
ce  traite-ment.  Nous  avons  l’intention  d’étu-  ' 
dleæ  cette  thérapeutique  qui,  à  notre  connais¬ 
sance,  n’a  .pas  encore  été  employée,  à  condi¬ 
tion  de  s’armer  d’une  grande  prudence. 

b)  Lors  des  poussées,  il  faut  mettre  le  ma¬ 
lade  au  repos  absolu,  avec  glace  ou  com¬ 
presses  Chaudes  sur  le  ventre,  prescrire  un 
régime  alimentaire  liquide  et  essayer  d'éva¬ 
cuer  son  intestin  -en  se  servant  exclusive¬ 
ment  d’huile  de  parafine. 

Dans  bien  des  cas,  le  traitement  médical; 
permettra  ainsi  d’éviter  l’intervention. 

Le  traitement  chirurgical  doit  to-ujours- 
être  complété  par  le  traitement  médical. 
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Dn  groupe  de  médecins  de  l’Université  de  Barcelone 
visite  la  station  thermale  de  Vichy 


La  Grande  Marque 


Accomplissant  un  voyage  d’études  à  travers 
Ifs  stations  theirmales,  un  groupie.  de  méde¬ 
cins  de  runiversité  de  Baroelone,  ayant  à  sa 
tète  le  docteur  Alexandre  Ginesta  i  Pons, 
vient  de  visiter  la  Station  Thermale  de  Vi- 
ciir. 

Le  Laboratoire  de  Rechetrches  Hydrologi- 
(jues,  dui  foncttonne  sous  le  contrôle  de 
l’Institut  d’Hydrologie  et  de  Climatologie  du 


Fermière  concessionnaire  du  Domaine  de 
l’Etat  Français  à  Vichy,  à  acoueUlir  les  mé¬ 
decins  espagnols  au  terme  de  leur  voyage 
de  fin  d’études  en  Europe  Centrale  et  en 
France.  Il  salua  le  docteur  Alexandre  Gines¬ 
ta  i  Pons,  fit  enjsuite  l’historique  du  merveil¬ 
leux  développement  de  la  Station  et  donna 
de  précieux  renseignements  sur  ses  installa¬ 
tions  thermales. 


des  Antiseptiques  Urinaires 
et  Biliaires 


SB^Boulevard  'Péreîre 


ÜR^^i 


fllHt 

ROGIER 


dissout  et  chasse 
l'acide  urique 


i  Mlège  de  France,  retint  tout  d’abord  vive-- 
1  f  mffli  leur  attention.  Ils  suivirent  avec  le  plus 
{md  intérêt  les  explications  que  leur  don- 
K  le  docteur  Lescœur,  directeur  du  Labo- 
,1  I  ratoire,  sur  ses  rechei'cbes  'quotidiennes  'et 

g  ses  liavaux. 

!  ,  Pm  ses  installations  'Si  'perfectionnées,  le 
t  !  Grand  Etablissement  Thermal  'Produisit  sur 
'  eiK  une  très  forte  impression.  Ils  admirèrc'nt 
I  i  les  différents  services  d’hyd'ro'lhéra'pie  — 
q  i  considérablem.eint  développés  'et  dotés  des  tout 
j  derniers  perfectionnements  'et  du  co'nfort  le 
.  I  plus  complet,  —  de  mécanothérapie  et  d’élec- 
i!  irotliérapie,  ceux-ci  également  .transformés 

6  récemment.  .Leur  admiration  se  manifesta 

encore  pendant  la  visite  de  rEtabllssement 
T  <  Caliou  »  et  de  la  Centrale  Thermique,  une 

I-  telle  et  vaste  usine  mode'rne,  merveiUeuse 

s  I  réalisation  de  la  Compagnie  Fermière  de  Vi- 
e  ■  (ky. 

Les  ateliers  d'embouteillage  et  d’expédi¬ 
tion  des  Eaux  Vichy-Etat  raldièrenit  tous 
leurs  suffrages.  Ils  furent  captivés  au  .plus 
^  liaut  point  par  ce  m.achlnisme  si  remarqua- 
s  '  llement  conçu  de  façon  à  donner  toutes  les 
garanties  désirables  d’asepsie  la  plus  com¬ 
plète  et  à  répondre  ainsi  aux  desidera.ta  du 
toiffâ  médical.  Ils  apprécièrent,  d’autre  .part, 

'  tout  particulièrem.e'nt,  le  Laboratoire  de  bac¬ 
tériologie  .existant  dans  ces  ate.Ueæs  .et  où 
.  ;  chaque  jour,  à  plusie'Urs  reprises,  Feau  de 
I  rinçage  des  bouteilles  .est  'soumise  à  de'S  ré,- 
I  aaions  diverses  et  à  un  contrôle  .sévère. 

I  Us  ont  .procédé  également  à  la  visite  d'O 

■  j  routes  les  sources  du  domaine  de  T'Etat. 

‘  I  .4u  cours  de  leur  séjour  Cs  ont  entendu, 
t  ■  Sans  la  Bibliothèque  de  la  Société  des  Scien- 
!  tes  Médicales  de  Vichy,  une  conférence  des 
plus  Intéressantes  de  M.  le  docteur  Binet, 

'  I  président  de  la  dite  Société,  sur  les  Indica- 

■  '  lions  de  la  cure  de  Vichy.  Re'çus  au  &po.rting- 

*  Club  de  Vichy,  dans' ce  splendide  domaine  de 
'  4  hectares,  qui  s’étend  .en  bordure  de  l’Al- 

'®,  ils  visitèrent  les  nombreuses  installa- 
'  tons  eportives  si  bien  comprises  et  assistè- 
r  '  ’rnt  sur  les  liirks  à  quelques  démonstrations 
’  ie  jeu  faites  par  l’un  des  professeurs  du  golf. 

'  l'n  thé  leur  fut  offert,  à  la  fin  de  leur  visite, 
iii  si  pittoresque  et  si  élégant  Club-House. 

■  1  Enfin,  la  Compagnie  Fermière  de  Vichy  re- 
i'  W  en  un  banque.!  dans  un  des  salons  du 
j  Casino,  les  distingués  visiteurs.  M.  Normand, 

éirecteur  des  Services  administratifs  de  la 
Compagnie  Fermière,  .présidait,  ayant  à  ses 
r  télés  M.  le  docteur  Ginesta,  le  docteur  Binet, 

’  président  de  la  Société  des  Sciences  Médica- 

S,  des  médecins  de  la  Station  et  diffé're.ntes 
.■prsoimalltés.  Au  champagne,  M.  Normand, 

■  ta  ternes  des  mieux  choisis,  6xp.rima  toute 

''  i  satisfaction  qu’.ûprouvait  la  Compagnie 


M.  lé  doctetir  Binet,  au  nom  du  Corps  mé¬ 
dical  de  Vichy,  souhaite  .la  bienvenue  à  ses 
distingués  confrères.  Il  exalte  ensuite  les 
brillantes  qualités  des  habitants  de  la  Gran¬ 
de  province  de  Catalogne  et  souligne  le  suc¬ 
cès  obtenu  au  dernier  Congrès  de  Bruxelles 
•par  les  travaux  de  plusieurs,  médecins  espa¬ 
gnols  ..et  catalans.  ,  .  , 

M.  le  fiocreür  Ginesta,  en  quelques  mots 
charmants  .remercie  la  Compagnie  Fermière 
de  son  accueil  si  chaleureux  et  le  doeteoir 
Binet  de  sa  conférence  si  .pleine  d’enseigne¬ 
ments.  Ses  confrères  et  lui-même  conserve¬ 
ront  le  meille.ur  souvenir  de  leur  séjo.ur  à 
Vichy,  l’admirable  station  thermale  françai¬ 
se.  En  terminant,  il  lève  son  verre  à  la 
France  éternelle. 

Avant  de  quitter  Vichy,  les  médecins  cata¬ 
lans  ont  tenu  à  manifester,  à  nouveau,,  à 
leurs  hôtes,  le  profond  intérêt  qu’avait  pré¬ 
senté  leur  séjour  dans  la  capitale  des  Sta¬ 
tions  Thermales. 


Il'"  Congrès  International  d’hygiène  mentale 

(Paris,  27-31  Juillet  1936) 

Le  texte  dactylographié  des  rapports  devra 
être  iremis  au  président  du  Comité  du  Pro¬ 
gramme  avant  le  1®“'  novembre  1935.  Il  .est 
accordé  à  chaque  rapporteur  16  pages  d’im¬ 
pression.  Les  langues  suivantes  pourront 
être  imprimées  dans  les  publications  du  Con¬ 
grès  :  français,  anglais,  allemand,  espagnol, 
italien,  portugais.  Chaque  manuscrit  devra 
être  accompagné  d’un  résumé  de  15  à  20  li¬ 
gnes  en  français  et  en  anglais. 

Pour  les  discussions  des  rapports  .et  pour 
les  communications,  il  est  recommandé  de 
s'inscrire  avant  le  1'"'  janvier  1936  auprès  du 
■président  du  Comité  du  Pro.gramme  :  .docteur 
René  Charpentier,  119,  rue  Perronet,  à  Neuil- 
iy-sur-Selne  (Seine).  Il  sera  accordé  4  pages 
d’impression  à  chaque  auteur  d’une  commu¬ 
nication  et  à  ch.aque  membre  du  Congrès 
•ayant  pris  part  à  la  discussion  d’un  rapport. 

SOCIÉTÉ  D’OTO-RhTnO-LARYNGOLOGIE 

DE  PARIS 


O.  B.  L.  exerçant  à  Paris  pendant  le 
mois  de  septembre.  —  MM.  Jouet,  du  10  au 
30  septembre  ;  'Chabert,  du  1®“'  au  7  et  du  19 
au  30  septembre  ;  Weill,  du  9  au  30  seipte.m- 
bre  ;  LO'b,  du  20  au  30  septembre  ;  Bureau, 
Lacau-.Saint-'Guily,  du  15  au  30  septembre  ; 
Lemaître,  du  15  au  30  se'ptembre  ;  Constan¬ 
tin,  Bruder,  Munch,  Amado,  Baratoux,  Bon- 
net-Roy,  du  15  au  30  septe'mbre  ;  'Grippon  de 
la  Motte,  Didsbury. 


CHALLAND 
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JScEif  Minérale  iPnrgative  Française 


Au  Congrès  de  Plombières 


Il  constitue  à  la  commémoration  du  bi-millénaire  de  cette  belle 
et  utile  station  thermale 


Plombières  fut  connu  des  Romains  [ 
qui,  pour  ne  pas  être  des  radiesthési- 
ques,  n’en  étaient  pas  moins  de  fameux 
sourciers.  Au  contraire  de  tant  d’autres 
stations,  Plombières  connut  au  cours  des 
âges  un  succès  constant.  L’énumération 
de  ses  visiteurs  de  marque  constitue  un 
glorieux  palmarès. 


Successivement,  les  ducs  René  II,  Antoine,  Char¬ 
les  III  sont  ses  hôtes. 

Puis,  on  y  trouve  en  traitement  le  duc  Henri 
de  Gruise,  Catherine  de  Bourbon,  la  duchesse  de 
llar,  sœur  de  Henri  IV  et  l’illusti-e  Montaigne, 

/Vu  xviiie  siècle.  Voltaire  vient  à  Plombières  à 
plusieurs  reprises,  bientôt  suivi  de  la  marquise 
de  Boufllers,  du  poète  Saint-Lambert,  de  Mmes  Adé¬ 
laïde'  et  Victoire,  filles  de  Louis  XV. 

La  présence  en  Lorraine  des  petites-filles  de 
Stanislas  provoqua  un  grand  enthousiasme. 

A  Nancy,  à  Lunéville,  à  Plombières,  les  fêtes  et 
les  réceptions  se  succédèrent. 

Stanislas  vint  à  son  tour,  piusieurs  fois,  visiter 
Tes  princesses  et  fit  exécuter  des  travaux  d’em- 
beliissement  en  leur  honneur. 

Plus  tard,  l’impératrice  Joséphine  montre  à  sa 
famiiie  ie  chemin  de  la  bienfaisante  station. 


mier  soin  de  refuser  les  crédits  nécessaires  aux 
Voyages  d'études  médicales. 

Nous  pensons  être  utile  à  nos  lecteurs  en  iiisé 
rant  intégralement  la  juste  protestation  du  ta- 
ientueux  professeur  : 

«  Comme  président  général  de  ce  Congrès  et  de 
celui  de  Vittel  et  surtout,  comme  ancien  directeur 
des  V.  E.  M.  qui  ont  rendu  tant  de  Service  à  la 
cause  des  Stations,  je  tiens  à  joindre  ma  protes¬ 
tation  à  -  celle,  très  digne  et ,  très  ferme,  de  mon 
ami  Viliaret  et  des  professeurs  d’hydrologie  des 
Facultés  régionales  ;  quelles  que  soient  les  diffi¬ 
cultés  budgétaires  et  aussi  l’urgente  nécessité  de 
remettre  de  l’ordre  dans  les  directives  et  les  fi¬ 
nances  de  l’O.  N.  T.  (dont  les  Stations  font  d’ail¬ 
leurs,  en  partie,  les  frais),  il  est  regrettable  une 
cette  carence  (qni  n'est  pas  générale,  puis  qu’avec 
raison,  un  récent  voyage  de  médecins  suédois  a 
été  largement  subventionné)  se  manifeste  précisé¬ 
ment  au  moment  où  la  crise  économique  exige 
une  propagande  active  et  qu’elle  ait  pour  résul¬ 
tat  immédiat  de  décourager  les  bonnes  volontés 
qui,  de  façon  toute  désintéressée  d’ailleurs,  se  ma¬ 
nifestaient  si  utilement  et  si  méthodiquement  eu 
faveur  de  nos  Stations  françaises. 

»  Ce  triste  exemple  nous  fait  estimer  davantage 
le  tait  que  le  financement  de  nos  Congrès  ther- 
maux  put  se  passer  de  pareils  caprices  bureau, 
cratiques  et  n’ait  à  compter  qu’avec  les  intérêt! 
Intelligemment  compris  des  Stations  et  avec  le 


La  table  d’honneur  du  banquet  qui  suivit  les  travaux  du  Congrès  de  Plombières 


PURCOS 

Alcaline  sulfatée  socll<iue  magnésienne 

Qontonant  tous  les  principes  de  l’EAU  de  VICHY 
Alliés  aux  Sels  Purgatifs  3MgO,  KaO 

Toutes  Pharmacies  et  111,  Rue  du  Maréchal-Pétain,  VICHY 

'  "  La  Bouteille  :  3,SO  i  /  «i  i  — 
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î  ^  HYGIÈNE  DE  E’ESTOMAC  | 


I  Après  et  entre  les  repas  I 

I  PASTILLES  VICHY-ÉTAT  I 


I  facilitent  la  digestion  | 
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S’abonner  à  L’INFORMATEUR  MÉDICAL,  c’est  recevoir  pendant  un  | 
I  an  un  iournal  illustré,  imprimé  sur  papier  de  lune,  pour  un  prix  | 
1  dérisoire  vu  la  qualité  des  primes  qui  vous  sont  offertes.  | 


Les  maréch.aux  Bernadotte,  Ney,  Oudinot, 
M—  Récamier  sont  au  nombre  des  habitués. 

Cinq  fois  au  cours  de  son  règne.  Napoléon  III 
vient  chercher  la  santé  à  Plombières. 

lin  1858,  le  21  juillet,  il  a  avec  Cavour  cette  cé¬ 
lèbre  entrevue  où  se  décida  le  sort  futur  de 
l’Italie. 

Et  plus  près  de  nous,  de  très  nombreuses  nota¬ 
bilités  appartenant  à  tons  les  milieux  s’adressent 
à,  Plombières  pour  trouver  l’amélioration  ou  la 
guérison  :  Théophile  Gautier,  Alexandre  Dumas 
fils,  Renan,  Guy  de  Maupassant,  Paul  Hervieu, 
Paul  Adam,  le  cardinal  Mathieu,  le  tsar  Ferdi¬ 
nand  de  Bulgarie,  Détaillé,  Forain,  Jean  Lorrain, 
Georges  Feydeau,  nviani,  Paul-Boncour,  etc. 

Plombières,  ou  le  voit,  peut,  à  juste  titre,  être 
fier  d’uii  passé  qui  lui  crée,  et  une  place  dans 
l’Histoire,  et  un  des  premiers  rangs  parmi  les 
stations  thermales  les  plus  en  vue. 

LA  SÉANCE  INAUGURALE 

C’est  en  présence  d’un-e  assistanoe  compac¬ 
te  où  l’on  (remarque  de  hautes  notabilités 
scientifiques  de  France  et  de  l’-extérieur,  'qu-e 
le  professeur  Paul  Cairnot,  (président  général, 
ou-vpe  le  congrès. 

A  ses  côtés,  sur  la  scène,  ont  pris  place  : 
MM.  le  préfet  honoraire  Léon.,  'représentant 
oHicieillement  le  rninisttre  de  la  Santé  publi¬ 
que  ;  les  professeurs  Rathery,  Loeper,  Vilia¬ 
ret,  Labbé  (Paris)  ;  Piéry  (Lyon)  ;  Maurice 
Perrin,  D.  Santenolse  (Nancy)  ;  .le  docteur 
Maingot,  président  de  la  Société  de  .gastro- 
emtéroloigie  de  Paris  ;  Marcel  Descha&eaux, 
maire  de  Plombières. 

Noté  également  dans  la  salle  :  MM.  A.gard., 
préfet  des  Vosges  ;  M'anrice  Flayelle,  Richard 
et  Barbier,  séna'teur.s  des  Voisges  ;  Gailleimln, 
député  ;  Stieffel,  Dumont,  Bernard,  Hagen, 
Truelle,  Pélissier,  Monnot,  Tauzin,  Récihade, 
Enanlt,  Schnaebele,  Gury,  médecins  à  Plom¬ 
bières  ;  Janot  et  Ohatron,  pharmaciens  ;  le 
pirofesseur  agréigé  Louis  Merklen,  .secrétaire 
général  du  congrès  Po.mmiei-,  administra¬ 
teur  délé.gué,  de  la  Compagnie  de'S  thermes, 
secrétaire  administratif  du  congrès. 

Le  corps  médical  nancéien,  .en  dehors  des 
personnalités  déjià  citées,  est  représenté  par 
MM.  le  professeur  agrégé  Barthélemy,  les 
docteurs  Mouton-Chapat,  Vidacovitch,  Gré¬ 
goire,  Rob.eirt  G.randpierre,  Claude  Franck, 
Bonnet,  Brieu  et  Issartel. 

Parmi  les  délégués  étrangers,  des  méde¬ 
cins  de  Belgique,  du  Luxembourg,  d’Italie,  de 
Grande-Bretagne,  de  Suisse,  de  Hollande,  'et 
même  des  Etats-Unis. 

Un  passage  intéressant  du  discours 
de  M.  le  Professeur  Carnot 

Je  regrette,  dit-il,  l'obstruction  de  cet  <  extra¬ 
ordinaire  organisme  officiel  »  qnl  est,  dit-on, 
chargé  de  la  propagande  thermale,  qui  se  nomme 
l’Office  National  du  Tourisme  et  qui  a  pour  pre- 


dévouement  de  tant  de  confrères  venus  nous  ai¬ 
der,  aujourd’hui,  à  Plombières. 

Parlèrent  'ensuite  MM.  lés  professeurs  Ra- 
therry,  Viliaret  qui  corse  sa  'Plaidoirie  en 
faveur  de  Plombières  par  quelques  anecdo-. 
tes  ■savoure.u&es  'et  en  particulier  nous  conte 
Thi'Stoiré  d’un  robinet  fermé  pendant  1.500 
ans,  puis  ouvert  accidentel.l.e.ment  par  Napo¬ 
léon  III,  le  grand  bienfaiteur  de  'la  cité. 

Successivement  p'rennent  la  parole  MM.  les' 
professeurs  Maingot  ;  Gade,  de  Lyon  ;  Duhot, 
de  Lille,  .etc... 

Enfin,  c’.est  M.  le  professieur  Verhoogen,  de 
Bruxelles,  qui  vient  rendre  l’hommage  de  la 
Belgique  à  la  .coquette  cité  vosglenne. 

M.  Deschaseaux,  maire  'de  Plombières, 
prononça  à  l’inauguration  des  nouveaux 
bains  un  très  beau  discours,  puis  ce  lut  .le 
banquet  plantureux,  succulent,  que  termina 
un  feu  d’artifice  oratoire  et  les  travaux  scien¬ 
tifiques  du  Couigrès.  Nous  .en  rendons  compte 
d’autre  part.  —  J.  G. 


Association  Amicale  des  Médecins  Médaillés  Militaires 


Il  vient  d’être  constitué  une  .4ssociation. 
amicale  des  médecins  médaillés  militaires. 

L’as&emblée  .générale  constitutive  'de  cette 
.Association,  qui  s’est  tenue  le  6  juiUet  1935,  a 
approuvé  les  projets  de  statuts  qui  lui  étaient 
proposés  par  le  comité  fondateur.  Elle  a  dé¬ 
signé  pour  trois  ans  son  conseil  d'adminis¬ 
tration  et  son  bureau  : 

Président  :  docteur  Sorrel  ;  vice-président  : 
à  désigner  parmi  les  membres  de  province  ; 
secrétaire  général  ;  docteur  Sureau  ;  secré¬ 
taire  .général  adjoint  :  docteur  Thibault  ; 
trésorier  ;  .docteur  Rime  ;  conseillers  :  doc¬ 
teurs  Coste,  Florand,  Hufnagel,  Touriiay, 
Turpin  .et  deux  conseillers  à  désigner  parmi 
les  membres  habitant  la  province. 

Le  siège  social  de  l’Association  est  au  do¬ 
micile  du  secrétaire  général  à  Paris,  11,  rue 
Portalis. 


On  prépare  un  ncuveau  réglement  des  asiles  d’aliénés 

Le  ministre  de  la  Santé  publique  et  de  l'Edu¬ 
cation  physique,  ayant  constaté  que  les  règle¬ 
ments  des  asiiles  d’aliénés  étaient,  pour  la  plu¬ 
part,  très  anciens,  remontant  parfois  à  1870  on 
même  à  1857,  a  cliargé  une  commission  réduite, 
composée  de  M.  Plytas,  inspecteur  général  des 
services  administratifs  ;  du  Docteur  Olivier,  mé¬ 
decin-directeur  de  l'asile  d'aliénés  de  Blois,  et  de 
M..  Tournaire,  directeur  administratif  de  l'asile  de 
Clermont  (Oise),  de  préparer  un  règlement-type 
tenant  compte  des  nécessités  actuelles  du  ser- 


s 


Exentérol 

(INSÉVA) 

Pansement-vaccin  intestinal 

réalisé  par  rassociation  extemporanée 

l""  d’une  ampoule  de  vaccin  buvable; 
2""  d’une  mesure  de  granulé  mucilagineux. 


ENTERITES 
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\  à  6  compTmés  par  \ 
aux  repas  ou  ou  Cou( 

Commenter  par  deux  tomptrm 


àCCOUTViViM^CE 


LEGION  D'HONNEUR 


Est  élevé  à  la  dignité  de  grand  officier  dans 
l’ordre  national  de  la  Légion  d'honneur  ; 

M.  Renault  (Jules),  docteuir  en  médecine,  mé- 


M.  LE  Dr  Jules  Renault 


ces  médicaux  particulièrement  distingues.  Com¬ 
mandeur  du  9  septembre  igaS. 

Sont  promus  ou  nommés  dans  l’ordre  de 
national  de  la  Légion  d’honneur  ; 

Au  grade  d’officier. 

MM. 

Avierino®  (Denis-Tiicolas-Alfred),  docteur 
en  médecine  à  Marseille  ;  87  ans  de  pratique 
médicale  et  de  collaboration  dévouée  aux 
œuvres  sociales.  Chevalier  du  aS  février  1924. 

Baudot  (lEdmond-Augustin),  docteur  en 
médecine  à  Pontrieux  (Côtes-du-Nord)  ;  4^ 
ans  de  services  militaires  et  civils  et  de  col- 
laboption  aux  organismes  d’assistance.  Ghe^ 
valiér  du  28  décembre  1918. 

Delestre  (Marcel),  docteur  en  médecine  à 
Paris  ;  87  ans  de  services  militaires  et  civils 
particulièrement  distingués.  Chevalier  du  29 
décembre  1916.. 

Delore  (Emile),  président  du  ^conseil  géné¬ 
ral  d’administration  des  hospices  civils  de 
Lyon  ;  85  ans  de  services  militaires  et  civils 
distingués  et  de  collaboration  aux  organis¬ 
mes  hospitaliers.  Chevalier  du  18  juillet  1921. 

Dionis  du  Séjour  (Pierre),  docteur  en  mé¬ 
decine  à  Clermont-Ferrand  (Puy-de-Dôme)  ; 
45  ans  de  services  militaires  et  de  pratique 
professionnelle  et  hospitalière  particulière¬ 
ment  dévouée.  Chevalier  du  i®"'  juillet  1919. 

Ferrand  (Marcel-Auguste),  docteur  en  mé¬ 
decine  à  Paris  ;  42  ans  dé  pratique  médicale 
et  de  collaboration  dévouée  aux  organismes 
hospitaliers  et  aux  œuvres  d’assistance.  Che¬ 
valier  du  28  décembre  1918. 

Foveau,  dit  Foveau  de  Courmelles  (Fran¬ 
çois),  docteur  électro-radiologiste  à  Paris  ;  5i 
ans  de  services  militaires  et  civils  et  de  pra- 
^ique  professionnelle  particulièrement  distin¬ 
guée.  A  été  victime  de  son  dévouement  à  la 
science.  Chevalier  du  20  septembre  1920. 

Ledoux-Lebard  (Henri  -  Edmond  -  Auguste- 
René),  médecin  radiologiste  des  hôpitaux  de 
Paris,  médecin  consultant  du  ministère  de  la 
Santé  publique  et  de  l’Education  physique  ; 
4i  ans  de  services  militaires  et  de  pratique 
professionnelle  et  hospitalière  particulière¬ 
ment  dévouée.  Chevalier  du  28  décembre 
1918. 

Surrel  (Charles- Armand-Louis),  médecin  ra¬ 
diologiste  à  Paris  ;  49  ans  de  services  militai¬ 
res  et  civils  des  plus  distingués.  A  été  victi¬ 
me  de  son  dévouement  à  la  science.  Services 
exceptionnels.  Amputé  à  deux  reprises  en 
1984  et  1985.  Chevalier  du  ii  janvier  1929. 

Au  grade  de  chevalier. 

MM. 

Baleix  (Pierre),  '  administrateur  du  bureau 
de  bienfaisance  d’Angoulême  ;  85  ans  de 
services  militaires  et  de  collaboration  dévouée 
aux  œuvres  d’assistance. 

Baudet  (Jacques-Marius),  docteur  médecin 
à  Gannat  (Allier)  ;  84  ans  de  services  militai¬ 
res  et  civils  et  de  collaboration  désintéressée 
aux  œuvres  d’assistance. 

Beauprez  (Louis-Henri-Joseph),  docteur-mé¬ 
decin  à  Paris  ;  87  ans  de  services  militai¬ 


res  et  de  pratique  professionnelle  et  hospita¬ 
lière  particulièrement  dévouée.  A  été  victi¬ 
me  de  son  dévonement  à  la  science. 

Bertrand  (Léon- Arsène),  docteur  en  méde¬ 
cine  au  Ëény-Bocage  (Calvados)  ;  5o  ans  de 
pratique  professionnelle  distinguée. 

Bonnet  (Louis-Etienne- Auguste),  docteur 
en  médecine  à  Laragne  (Hautes-Alpes)  ;  34 
ans  de  services  militaires  et  civils  et  de  pra¬ 
tique  médicale  dévouée  dans  un  pays  dîffl- 

Bonvpisin  (Paul-Alfred),  docteur  en  méde¬ 
cine,  chirurgien  en  chef  de  l’hôpital  d'El- 
beU'f  (Seine-Inférieure)  ;  89  ans' de  services  ci¬ 
vils  et  militaires,  de  pratique  professionnelle 
et  hospitalière  particulièrement  dévouée. 

Bouissière  (Charles-Joseph-Ernest),  doc-' 
teur  on  médecine  à  Albi  (Tarn),  médecin  chef 
de  riiôpital  ;  52  ans  de  services  militaires  et 
civils  et  de  pratique  professionnelle  et  hospi¬ 
talière  des.  plus  remarquées. 

Bourgougnon  (Ernest),  docteur  en  médeci¬ 
ne  à  Saint-Pourçain-sur-Sioule  (.Allier)  ;  3S 
ans  de  services  militaires  et  civils  distingués 
et  de  dévouement  aux  organismes  hospita¬ 
liers. 

Brandon  (Roger-Lucien),  docteur  en  méde¬ 
cine  à  Montreuil-sous-Bois  ;  27  ans  de  seni- 
ces  militaires  et  civils  distingués  et  de  colla-1 
boration  aux  organismes  d’hygiène  eli  d’édu-'j 
cation  physique. 

Brée  (Pierre-Auguste),  doctem-  en  médecine; 
à  Trévières  (Calvados)  ;  42  ans  de  services  ci¬ 
vils,  de  pratique  professionnelle  remarquée- 
et  de  collaboration  aux  œu-vres  sociales. 

Butlerlin  (Henri),  docteur  en  médecine  k 
Grenoble  (Isère),  contrôleur  technique  desi 
services  antivénériens  du  département  de  = 
l 'Isère  ;  88  ans  de  services  militaires  et  civils  | 
et  de  collaboration  remarquée  à  la  lutte  anti- 
vénérienne. 

Cayet  (Paul-René),  docteur  en  médecine  à 
Thion-ville  ;  35  ans  de  services  militaires  et  1 
civils  distingués  et  de  collaboration  aux  orga¬ 
nismes  de  protection  infantile. 

Courbon  (Paul),  médecin  chef  de  l’asile  de 
Vaucluse  (Seine-et-Oise)  ;  4i  ans  de  services  . 
militaires  et  civils  et  de  pratique  profession¬ 
nelle  distingfuée. 

Ghoussat  (Marie-Joseph-Germain),  médecin 
de  colonisation  à  Bordj-des-Beni-Indel  (Al¬ 
ger)  ;  48  ans  de  services  civils,  de  pratique  ;  , 
professionnelle  particulièrernent  dévouée  à  la 
lutte  contre  les  fléaux  sociaux  en  Algérie. 
Doyen  des  médecins  de  colonisation. 

Derome  (Maurice-Pierre),  docteur  en  méde¬ 
cine  à  Pontoise  (Seine-et-OiseJt  ;  53  ans  de 
ser-vices  militaires,  de  pratique  professionnel¬ 
le  et  hospitalière  des  plus  dévouées.. 

Deschamps  (Gustave\  directeur  de  l’hôpi¬ 
tal-hospice  départemental  du  Doubs  à  Besan¬ 
çon  ;  4o  ans  de  services  civils  remarqués  et 
de  collaboration  dévouée  à  la  lutte  antituber¬ 
culeuse. 

Desfarges  (Albert-Jean-Baptiste-Louis),  doc¬ 
teur  en  médecine  à  Busset  (Allier)  ;  48  ans 
de  services  militaires  et  civils  et  de  collabora¬ 
tion  dévouée  aux  œuvres  de  protection  in¬ 
fantile. 

Dubois  (François-Léopold),  docteur  en  mé¬ 
decine  à  Paris  ;  35  ans  de  services  militaires 
et  civils  et  de  pratique  médicale  remarquée. 

Ducroquet  (Marius-Robert-Césaire-André),  , 
docteur  en  médecine  à  Paris,  chirurgien  or¬ 
thopédiste  ;  2.5  ans  de  services  militaires  et 
civils  particulièrement  distingués.  Pratique 
médicale  et  hospitalière  remarquée. 

Duparc  (Joseph-Claude-Louis),  docteur  en 
médecine,  médecin  de  l’hôpital  d’Annecy  ; 
45  ans  de  services  militaires,  de  pratique  hos¬ 
pitalière  remarquée  et  de  collaboratioh  aux 
œuvres  sociales. 

Ferron  (Léon-Jean- Baptiste),  docteur  en  mé¬ 
decine  à  Argentré  (Mayenne)  ;  43  ans  de  ser¬ 
vices  militaires  et  civils  distingués.  A  été  vic¬ 
time-  de  son  dévouement. 

Flaissier  (Virgile- André),  docteur  en  méde¬ 
cine  à  Nîmes  (Gard),  médecin  chef  des  hôpi¬ 
taux  ;  4o  ans  de  services  militaires,  civils  et 
hospitaliers  distingués. 

Gaudier  (Léon-Constant),  docteur  en  méde¬ 
cine  à  Paris,  médecin  principal  à  la  Compa¬ 
gnie  Paris-Lyon-Méditerranée  ;  47  ans  de  ser¬ 
vice  militaires  et  civils  remarqués  et  de  colla- 
Iwration  dévouée  aux  œuvres  d’assistance. 

Lecat  (Henri),  docteur  en  médecine  à  Billy- 
Montigny  (Pas-de-Calais) ,  médecin  chef  de 
l’hôpital  Sainte-Barbe  des  mines  de  Gour- 
rières  ;  45  ans  de  services  militaires  et  civils 
et  de  pratique  hospitalière  dévouée. 

Lebasteur  (Félicien -Henri-Raoul),  docteur 
en  médecine  à  Grasse  (Alpes-Maritimes),  an¬ 
cien  chirurgien  de  l’hôpital  de  Grasse  ;  48 
ans  de  services  militaires  et  de  pratique  pro¬ 
fessionnelle  et  hospitalière  des  plus  dévouées. 

Marvillet  (Gaston-Henri-Pierre),  docteur  en 
médecine  à  Tucquegnieux  (Meurthe-et-Mosel¬ 
le),  médecin  des  mines  d’Anderny-Chevillon; 
89  ans  de  services  militaires  et  civils  et  de 
pratique  médicale  dévouée.  (■!  suivre.) 
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Les  journées  d'aviation  médicale  et  sanitaire  de  Berck-Plage 


1^^ 

La  grande  manifestation  d’aviation  médi¬ 
cale  et  sanitaire  organisée  par  l’Association 
Médicale  AéronautiQiie  Française,  le  Syndi¬ 
cat  des  Médecins  de  Berck  et  rAéro-Club  de 
Berck,  les  29  et  30  juin,  à  Berck-Plage,  pai-fai- 
tement  réussie,  a  parmi  s  d’obtenir  des  résul¬ 
tats  très  intéressants  en  vue  de  l’utilisation 
du  transport  aérien  pour  les  malades'  allon- 

’  Le  samedi  après-midi,  par  un  temps  splen¬ 
dide,  avec  la  belle  lumière  si  'particulière  au 
climat  berokois,  ont  .  atterri  sur  l’aérodrome 
de  Berck  une  quinzaine  d’avions  civils,  dont 
plusieurs  transformables  en  sanitaires  et 
ayant  à  bord  des  médecins  venant  de  Paris, 
du  Centre  et  du  Nord  de  la  France. 

M.  le  Sénateur  -Delésalle,  ex-sous-secfétaire 
d’Etat  à  l’Air  et  la  plupart  des  membres  du 
Syndicat  Médical  de  Berck  recevaient  à  leur 
atterrlsage.sur  l’aérodrome,  tous  les  médecins 
et  aviateurs  venus  participer  à  ces  Journées. 

Parmi -eux  nous  remarquons  :  M.  le  Méde¬ 
cin  général  Wetzel,  directeur  du  Service  de 
Santé  de  la  premlèrei  Région,  représentant 
M.  le  .Ministre  de  la  Guerre  ;  M.  le’  Médecin- 
Golonei  de  cia  Mariné  Tbomas,  représentant 
M.  le  Ministre  de  la  Santé  .Publique  ;  le 
docteur  Strofili- président  de  l’Association  Mé¬ 
dicale  Aéronautique  Française  ;  le  Médecin- 
Colonel  Mouchard,  médecin-dief  .  de  UEcole 
Militaire  et  d’Applicatldn  de.  l’armée  de  l’Air  : 
le 'docteur  Garsaux,  médeclri-elief  de  l’Aéro¬ 
nautique  civile  au  Bourget  les  docteurs  Cro¬ 
chet,  Cadenat,  Jossinet,  Cauchois  et  M.  Char- 
let,  de  l’A.  M.  A.  F.  ;  MM.  Gromibez,  Boulant, 
Tau'ziède,  présidents  des  Aéro-Clubs  de  Lille, 
Saint-Omer,  Boulogne. 

Nous 'avons  été  également  très  heureux  de 
saluer  M“®  Marvlngt,  première  femme  ,(pii  ait. 
piloté  en  France  et  qui  est  un  pionnier  ■  de 
l’aviation  sanitaire  à  laquelle  elle  a  si'- acti¬ 
vement  collaboré  au  Maroc  ;  M“=  la  baronne 
de  'Vandeu'vr.es,  venue  à  bord  de  l’avion  sa¬ 
nitaire  de  M“'  la  marquise  de  Noailles  ét  qui 
amenait  à  Berck  une  malade  atteinte  de  mal 
de  Pott. 

■A  16  heures,  une  escadrille  de  10  appareils 
sanltaireis  militaires,  5  Marcel  Bloch  et  5  Po- 
teiz  29,'  atterrissait  sur  l’aérodrome  so.ue  le. 
commandement  du  Capitaine  Barbieux. 

A.  18  heures,  les  congreesistes  furent  reçus 

T'HOpltal  Maritime  par  M.  ■Chennevières  se¬ 
crétaire  général  de  l’Assistance  Publique  à 
Paris,  et  trois  oonférences  sur  l’aviation  sani¬ 
taire  avec  présentation  de-films  et  projection® 
furent  faite®  par  M"®  Marvingt,  par  M.  le  doc¬ 
teur  -.Garsaux  '  et  par  M.-  le  médecin-colonel 
Moüchàrid..  . ■  . 

Un  banquet  au  Grand  Casino  suivi- de  bal 
clôtura  -cette  .prémière  journée. 

Le 'dimanche  matin'  15  appareils  militaires 
en  fOiTmation  im.peecable  atterrirent  sur  l’aé¬ 
rodrome.  plus', de  50  a.ppareils  sont  alors  grou¬ 
pés  sous  un  ciel  éclatant  et  une  foule  nom¬ 
breuse'  s’intéresse  tout  partiioulièrement  aux 
différents  types  d’avions  san.itaireis. 


Le  Gérant  :  J.  CRINON 


'Des  démonstrations  de  transport  de  mala¬ 
des  par  avions  sont  effectuées  sous  forme  de 
baptêmes  de  l’air  donnés  A  des  malades  allon¬ 
gés  de  Berck. 

■Vers  11  heures  30,  l’avion  de  'M.  le  général 
Denain,  ministre  de  l’Air  piloté  par  le  capi¬ 
taine  Rossi,  attei'rit  sur  l’aérodrome  suivi  d’un 
second  appareil  à  bord  duquel  se  trouve  M"*® 
la  générale  Denain. 

Le  ministre  passe  en  revue  les  avions  mili¬ 
taires  'Puis  les  avions  civils  alignés  sur  le 
terrain. 

Après  une  visite  au  cimetière  militaire,  une 
courte  réception  à  l’hôtel  de  ville',  M.  le  géné¬ 
ral  Denain  traverse  ce  centre  médical  unique 
qu’est  la  .cité  berckoise  et  visite  quelques  sal¬ 
les  de  l’hôpital  maritime  et  les  gaieirles  de 
cure. 

Un  banquet  est  ensuite  servi  dans  le  hangar 
de  l’aérodrome  et  groupé  près  de  250  convives. 
Pour  toute  la  durée  du  banque'!  des  baptêmes 
de  l’air  offe'rts  par  le  Syndicat  des  Médecins 
de,  Berck  continuent  à  être  donnés  aux  mala¬ 
des  allongés  et  c’est  ainsi  .qu’en  moins  de 
2  heures  on  .put  donner  le  baptême  à  plus  de 
.50  allongés. 

Ce  qui  a  été  partioulièrement  re'marquable 
fut  la  rapidité  des  opérations  de  débarque' 
ment  et  d’e'mbarquement  des  malades  ;  e'n 
moins  de  2  minutes  1©  malade  allongé  était 
descendu  de  l’appareil,  un  autre  malade  ame¬ 
né  auprès  de  l’appareil  sur  des  .chariots  à 
'pneumatiques  actuellement  utilisés  .à  Berck  le 
remplaçait  et  l’avion  décollait  à  nouveau. 

Il  est  éigalement  très  intéressant  de  re'mar 
quer  que  ces  transports  aérie'n,&  de  malades 
allongés  ont  été  effectués  sans  que  le  malade 
ait  été  mobilisé.  On  sait  eh  effet  qu’à  iBerck 
le  malade  ne  quitte  jamais  sa  gouttière  pe'n 
dent  toute  la  durée  de  son  traitement.  Le  ma- 
lad-e  arrivé  en  voiture  sur  sa  'gouttière  était 
transporté  toujours  'COUché  S'Ur  celle-ci,  à  l’aide 
d’un  chariot  jusqu’auprès  de  l’avion,  pnis'  la 
gouttière  Introduite  dans  l’a-vion  et  fixée  dans 
celui-ci  sans  que  le  malade  ait  eu  à  subir  au¬ 
cun  mouvement. 

Le  lendemain  lundi,  57  baptêmes  sont  enco¬ 
re  donnés  à  bord  d’un  des  deux  Potez  29  sani¬ 
taires  militaires  que  le  .général  Denain  a  bien 
voulu  affecter  de  façon  définitive  pour  le 
tran.spoi't  des  malades  berckois. 

Tous'  les  malades  ayant  effectué  ces  pro¬ 
menades  aériennes  ont  été  séduits  par  les  con¬ 
ditions  de  confort  eit  rabsence  de  secousses  ■ 
auxquelles  ils  «ont  souvent  sensibles  et  ont 
reconnu  les  gros  avamtages  que  présente  le 
transport  aérien  -par  rapport  aux  autres  mo¬ 
des  de  loeomotipn. 

Les  résultats  acquis  par  ces  démonstrations 
sont  donc  Importants  :  rapidité  et  confort 
dans  le  transport  des  malades  allongés,  rapi- 
’dité  très  grande  .  des  manœuvres  d’embarque¬ 
ment  à  l’aide  du  matériel  habituellement  em¬ 
ployé  à'  Berck  C'n  sont  les  'Oirincipaux  points. 

Enfiin,  deux  avions  militaires  sanitaires 
étant  actuellement  affectés  à  l’aérodrome  de 


Berck,  '  ainsi’  qu’un  appareil  civil  sanitaire 
vont  nous  permettre  de  'réaliser  sur  une  'gran¬ 
de  échelle  le  transport  aérien  des  malades 
venant  à  Berck  pour  y  être  traités. 

Aucun  autre  centre  médical  que  Bercik-iPlage 
qui  compte  8.000  malades,  panni  lesquels  la 
plupart  sont  allongés  ne  pouvait  être  mieux 
indiqué  pour  devenir  centre  d’études  .prati¬ 
ques  de  l’aviation  sanitaire. 

Nous  ne  .pouvons  que  nous  féliciter  du  beau 
succès  de  cette  manifestation  et  des  .résultats 
obteiuus. 

Nous  reme.rcions  très  .sincèrement  tous  ceux 
qui  ont  collaboré  et  qui  ont  témoigné  tout 
l’intérêt  qu’ils  poirtent  au  dé.ve.l'oppem©nt  de 
l’aviation  sanitaire. 

Docteur  J.  RENAÜDIN. 
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Administration  générale^  de  l’Assistance  publique 


CONCOURES 
pour  les  prix  à  décerner  à  MM.  les  Elèves  inlernes  en  médecine 
de  quatrième  année 


ANNEE  1935-1936 


CONCOURS  DE  CHIRURGIE 
ET  D’ACCOUCHEMENT 


L’ouverture  de  ce  concours  aura  lieu  le  jeudi 
16  janvier  1936,  à  9  heures,  à  la  salle  des  con¬ 
cours  de  l’Administration,  49,  rue  des  ,Saints-Pè- 

Les  élèves  qui  désireront  y  prendre  part  seront 
admis  à  se  faire  inscrire  au  Bureau  du  Service  de 
Santé  de  l’Administration,  tons  les  jours,  de  14 
heures  à  17  heures,  du  hindi  4  au  vendredi  15 
novembre  1935  inclusivement. 

Le  mémoire  prescrit  comme  épreuve  du  con¬ 
cours  devra  être  déposé  au  Bureau  du  Service  de 
Sauté,  au  plus  tard  le  vendredi  15  novembre  1935, 
à  17  heures,  dernier  délai. 
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Au  Congrès  de  la  Goutle  qui  yient  de  se  tenir  à  Yittel 


Les  photographies  ci-dessus  ont  été  prises  par  le  reporter 
nombre  de  personnalités  médicales.  C’est  ainsi  que  sur 
M.  le  Di  Bouloumié,  maire  de  Vittel. 


photographe  de  l’INFORMATEUR  MEDICAL,  au  cours  du  Congrès  de  la  Goutte  qui  vient  de 
la  photographie  centrale  figurent  M.  le  Pi-  agrégé  Chabrol,  M.  le  Pr  Carnot  serrant  la  main 


se  tenir  à  Vittel.  On  y  reconnaît  un  grand 
à  M.  le  Pr  Villaret  ;  au  second  plan  se  trouve 


Un  Congrès  de  la  Goutte  vient  de  se  tenir  à  Vittel 


HISTOIRE  DE  LA  GOUTTE 


Communicafion  de  JM.,  te  Probes 


CHABROL 


La  station  thermale  de  Vittel  possède  une 
grande  originalité.  Ce  n’est  pas  à  son  effica¬ 
cité  que  je  fais  allusion,  niais  à  ses  origines. 
Pour  une  fois,  en  effet,  nous  n’entendîmes 
pas  à  Vittel  les  organisateurs  du  Congrès  de 
la  goutte  nous  retracer  l’histoire  rorhaine  de 
cetite  station,  car  les  Romaines  n’avaient  pas 
découvert  les  eaux  de  Vittel... 

C’est  au  Coup  d’Etat  de  i85i  que  nous  som¬ 
mes  redevables  de  la  naissance  de  cette  sta¬ 
tion.  Un  magistral  toulousain,  d’esprit  répu¬ 
blicain,  fut  exilé  ;  il  traversa  les  Pyrénées  et 
vécut  en  Espagne  en  attendant  d’être  autori¬ 
sé  à  Centrer  en  France.  Ce  magistrat  s’appe- 
•  lait  Bouloumié,  il  était  l’aïeul  de  notre  con¬ 
frère,  le  docteur  Bouloumié,  maire  de  Vittel. 

Lorsque  l'exilé  revint  en  France,  il  eut  ,à 
se  rendre  dans  les  Vosges  pour  y  faire  une 
cure  thermale  et  c’est  ainsi  qu’il  eut  con¬ 
naissance  d’une  source  dont  la  réputation  ne 
s’étendait  guère  au  delà  du  terroir  d’où  elle 
s’échappait.  Il  acheta  cette  source,  se  'consa¬ 
cra  à  son  aménagement  et  à  sa  propagande  ; 
et  c’est  ainsi  que  fut  connue  du  milieu  mé¬ 
dical  l’eflicacitié  des  eaux  de  Vittel.  En  sorte 
que  si  Plombières  a  pu  fêler,  ces  jours  der¬ 
niers,  son  millénaire,  Vittel  n’en' est  pas  en- 
•core  à  fêter  son  centenaire. 

Mais,  eu  trois  quarts  de  siècle,  quelle  mar¬ 
che  ascendante  la  station  de  Vittel  n’a-t-elle 
pas  suivie  Cette  ascension  rapide  est  due, 
bien  certainement,  à  la  valeur  thérapeutique 
•de  ses  eaux,  mais  on  peut  égaleinent  en  at¬ 
tribuai'  la  paternité  au  labeur  infatigable  dé¬ 
pensé  par  les  trois  générations  de  la  famille 
Bouloumié. 

11  y  a  là,  tout  d’abord,  un  enseignement 
qu’il  faut  souligner  et  retenir  :  le  succès  a 
presque  toujours  comme  facteur  essentiel 
l’énergie  individuelle.  Peut-être  que  si,  à 
ses  débuts,  la  station  de  Vittel  avait  connu 
une  organisation  copiée  sur  celle  des  Parle¬ 
ments  anarchiques,  nous  n’aurions  pas  ou  à 
assister,  ces  jours  derniers,  au  Congrès  ma¬ 
gistral  qui  vient  de.  se  tenir  dans  un  cadre 
qui  reflète  la  méthode,  le  travail  et  le  luxe. 

Près  de  4oo  médecins  avaient  tenu  à  figu¬ 
rer  parmi  les  congressistes  qui  étudièrent, 
dans  des  rapports  de  haute  tenue,  les  origi-' 
nés,  les  modalités  et  le  traitement  de  la 
goutte.  Ce  que  furent  ces  travaux,  nous  vous 
le  dirons  ailleui's  dans  les  colonnes  de  l’In- 
formaleur  Médical,  mais  ce  que  nous  vou¬ 
lons  dire  ici,  c'est  la  parfaite  organisation  de 
ces  assises  scientifiques.  Ce  fui  un  labeur 
acharné  que  celui  que  menèrent  pendant 
deux  jours  un  ensemble  de  médecins  réputés 
où  l’on  comptait  un  nombre  imjDOsant  de 
professeurs  français  et  étrangers. 

La  séance  inaugurale  eut  comme  «  clou  » 
un  exposé  du  professeur  agrégé  Chabrol,  qui 
est  bien,,  actuellement,  le  <(  prince  «  des  con¬ 
férenciers  médicaux.  L’élégance  de  son  ex¬ 
posé,  l’harmonie  de  son  verbe,  son  étonnan¬ 
te  érudition  savent  retenir  l’attention  d’un 
auditoire.  Rien  dans  ses  discows  ne  rappelle 
l’indigeste  «  question  »  qui  sert  de  thème 
inévitable  à  la  plupart  des  orateurs  médicaux. 
Aussi  avons-nous,  depuis  longtemps,  prédit 
à  cet  éminent  confrère  parisien,  une  place  de 
choix  parmi  les  maîtres  qui  ont  illustré 
de  leur  éloquence  les  chaires  d’enseignement 
médical. 

Parlèrent  également  à  cette  séance,  M.  le 
docteur  Boidoumié,  qui  nous  fit  toucher  du 
doigt  les  difficultés  que  rencontre  une  édilité 
de  ville  d'eaux  qui  voit  son  agglomération 
s’accroître  en  quelques  semaines  de  3.ooo  à 
iS.ooo  habitants.  De  multiples  problèmes 
naissent  de  cet  afflux  d’un,  public  qu’il  faut 
loger,  nourrir,  distraire  dans  des  conditions 
d’hygiène  plus  que  satiisfaisantes. 

M.  le  professeur  Carnot,  dans  une  brève  al¬ 
locution,  donna  l’égide  de  sa  haute  autorité 
aux  travaux  du  Congrès  et  celui-ci  s’ouvrit 
sans  autre  fa'ste. 

Une  pluie  persistante  assombrit  bien  quél- 
ques  congressistes  pour  qui  les  réunions 
scientifiques  sont  aussi  le  prétexte  à  quelques 
diversions  touristiques,  mais  un  magnifique 
banquet,  une  soirée  artistique  pleine  de  lu- 
mtère  et  d’entrain  formèrent  aux  discussions 
savantes  un  cadre  qui  laissera  à  ceux  qui  fi¬ 
rent  le  voyage  de  Vittel  à  l’occasion  du  Con¬ 
grès  de  la  Goutte,  le  souvenir  d’un  épisode 
heureux  de  leur  vie  professionnelle. 

Avant  de  clore  ce  compte  rendu  succinct, 
nous  devons  féliciter  de  leurs  efforts  MM.  les 
administrateurs  de  la  Société  des  Eaux  de 
Vittel  et  M.  le  docteur  Bouloumié,  maire  de 
Vittel.  Une  mention  toute  spéciale  doit  être 
faite  en  faveur  de  M.  le  docteur  Boigey,  se¬ 
crétaire  général  du  Congrès,  et  de  M.  Chava- 
ne,  secrétaire  administratif  de  ce  même  Con- 


Le  docteur  Etienne  Chabrol,  rapporteur,  a 
eu  la  curiosité  de  confronter  les  doctrines 
médicales  du  passé  .avec  l’orientation  du 
traitement  hydrologique  de  la  podagre..  Ce¬ 
lui-ci  a  varié  comme  la  goutte  elle-même  sui¬ 
vant  les  époques  et  aussi  suivant  les  sujets. 

La  podagre  respecta  les  Athéniens  tant 
qu’ils  restèrent  fidèles  aux  doctrines  de  leurs 
philosophes,  enseignant  que  la  sobriété  et  les 
exercices  physiques  assurent  les  qualités  du 
corps,  comme  .réducation  morale  et  la  phi- 


M.  LE  Prof.  .Chabrol 


losophie  assurent  les  qualités  de  l’âme.  Il 
n’est  guère  question  de  la  goutte  et  de  son 
traitement  thermal  dans  l’œuvre  d’Hippo¬ 
crate,  qui  se  borne  à  prescrire  les  ablutions 
d’eau  froide  pour  .dimiiruer  la  tuméfaction 
et  calmer  les  douleurs  .de  l’orteil  enflammé. 

C’est  à  Rome,  sous  le  règne  des  'Césars, 
que  les  cures  hydrologiques  de  la  .goutte 
atteignent  leur  apogée.  Horace  et  .Auguste 
fréquentent  les  eaux  chaudes  des  Baies,  d’Al- 
bula  .et  dè  Cutilies  avant  de  céder  aux  in¬ 
jonctions  des  méthodistes,  qui  leur  'impo¬ 
sent  la  règle  commune  des  bains  froids.  Ce¬ 
pendant  ^  les  «  pneumatiques  »,  fidèles  à  la 
doctrine ‘Stoïcienne,  cherchent  à  .ranimer  la 
chaleur  défaillante,  en  préconisant  l’usage 
des  eaux  thermales,  des  bains  de  sable  et 
de  soleil,  La  'théorie  Üiermique  de  la  poda- 
.are  trouve  ses  défenseurs  dans  les  travaux 
hydrologiques  de  Pline,  Arehigène,  et  sur¬ 
tout  d’Hérodote,  un  conte.mporain  de  Galien. 
.A  la  mèin.e  époque,  les  disciples  de  l’Acadé¬ 
mie,  parmi  lesquels  figure  au  premier  plan 
Rufus  d’Ephèse,  signalent  les  dangers  des 
métastases  goutteuses  que  provoque  l’usage 
intempestif  du  froid  et  des  bains. 

Les  médecins  du  Moyén-Age  s’inspirèrent 
confusément  de  toutes  ces  théories  qui  éma¬ 
naient  du  Jardin  d’Enicure,  du  Portique  ou 
de  r.Acaflémie. 

-Au  V*  siècle  de  notre  ère,  Jacques  Psychris- 
te,  dénommé  «  le  refroidi  »,  eut  moins  de 
mérite  en  reconunandant  les  bains  froids 
qu’en  .prescrivant  le  premier  le  colchique 


d’automne.  L’Ecole  de  Naples,  dans  le  cours 
du  XI®  siècle,  remit  les  eaux  chaudes  .en  hon¬ 
neur  et  inspira  les  multiples  écrits  qui  fi¬ 
gurent  dans  la  collection  '  «  de  Balneis  ». 
Cette  renaissance  thermale  ne  cessa  de  gran¬ 
dir  durant  la  longue  période  de  vie  facile 
et  de  sensualité  qui  succéda  '  aux  guerres 
d’Italie.  La  découverte  de  Gutenberg  contri¬ 
bua  par  ailleurs  à  divulguer  largement  les 
vertus  de®  stations  d’Italie,  des  Pyrénées,  de 
.  Suisse  et  de  Lorraine.  Les  goutteux  se  ren¬ 
daient  alors  aux  eaux  sans  direictives  médi¬ 
cales,  trouvant  rexemple  de  l’indiscipline 
dans  les  écrits  de  Michel  de.  Montaigne.  Il 
convient  de  souligner  que  les  .grand'.s  méde¬ 
cins  de  l’époque,  Fernel,  Balllou,  Sennert, 
pas  plus  que  Syde'nham  (16g5).''ne  s’atta¬ 
chaient  à  orienter  la  crénothérapie  de  la 
goutte,  c.e  dernier  observate'ur  né  fait  aucu¬ 
ne  allusion  au  colchique  et  a'ux  bains  dans 
la  magistrale  description  qu’il  nous  .a  don¬ 
née  de  l’accès  goutteux. 

Id  faut  arriver  à  la  seconde  moitié  du  xix® 
siècle  pour  assister  au  redressement  qu’avait 
tenté  de  faire  l’observateur  antique,  en  con¬ 
seillant  d’aider  la  nature,  de  respecter  les 
crises  et  d’éviter  les  métastases  ihalencon- 
treuses.  Nous  voyons  revivre  cette  doctrine 
dans  le  cadre  d’.Aix-en-Savoye,  où  les  Des- 
pine  (1830)  et  surtout  Vidal  (1859)  dénoncent 
l’abus  des  thermes  et  de  la.  sud,atlon,  en  réa¬ 
gissant  contre  la  «  brutalité  sauvage^  »  ■  des 
pratiques  thea-males  du  passé. 

Comm.e  leur  mode  d’emploi,  le  choix  des 
eaux  a,  lui  aussi,  son  histoire.  Il  fut  dicté 
d’abord  par  la  thermalité.  C’est  à  cette  qua¬ 
lité  physique  que  les  eaux  sulfureuses  du¬ 
rent  leur  crédit  au  siècle  d'Auguste  et  pen¬ 
dant  la  renaissance  italienne,  aussi  bie.n 
qu’à  l’époque  où  la  cour  de  Béarn  frécpienta 
les  stations  pyrénéennes. 

Vint  ensuite  l’heure  thermale  des  stations 
du  centre  de  la  France,  qui  avaient  le  pri¬ 
vilège  d’entourer  le  berceau  des  Bourbon. 
Vichy,  l’ancie'nne  «  aquis  -calidis  »  de  la 
carte  de  Peutinger,  groupait  déjà  depuis  le 
bas-empire  les  gros  mangeurs  et  les  dyspep¬ 
tiques  podagres.  En  1835,  r.Académie  de  Mé¬ 
decine  devait  lui  consacrer  '  d’importantes 
fllscussions  doctrinales,  inspirées  par  le  bien- 
tondé  de  la  cure  alcaline  de  la  goutte. 

De  nos  jours,  les  grandes  stations  de  diu¬ 
rèse  que  représentent  Vittel,  Co.ntre'Xéville 
et  E Vian,  se  partagent  le®  favenrs  de  nos 
contemporains  urioémiques.  Elles  se  -sont 
inspirées  des  enseignements  <ie.  l’histoire  en 
instituant  les  cures  de  lavage  et,  en  facilitant 
le  jeu  des  émonctoires,  en  condamnant  au 
profit  de  la  culture  physique  préventive,  les 
heurts  violents  de  la  douche  et  du  massage 
au  lendemain  des  accès.  Suivant  les  doctri¬ 
nes  du  Timée  de  Platon,  nous  y  voyons  re 
vivre  le  gymnaste  du  passé,  qui  revendique 
pour  son  art  et  pour  son  aliptique  les  pré¬ 
rogatives  de  la  médecine  e.t  de  la  philoso- 
p.ble. 


LE  FOIE  DES  GOUTTEUX,  par  le  Professeur 

Noël  FIESSINGER. 

M.  Noël  Fiessinger,  après  avoir  schématisé 
l’opinion  actuelle  qui  considère  la  goutte 
comme  la  conséquence  d'une  déficience 
fonctionnelle  dans  l’arrêt  et  la  transforma¬ 
tion  de  l’acide  urique,  cherche  à  en  établir 
les  bases  -physiologiques  ou  pathologiques. 
Cette  opinion  a  été  surtout  établie  par  les 
rechero.hes  expérimentales  sur  le  chien.  Il 
est  incontestable  que  le  foie  de  chien  méta¬ 
bolise  l’acide  urique,  mais  par-  un  ferment, 
l’uricase,  qui  transforme  l’acide  urique  en 
aliantoïne.  Or,  ce  ferment  suffit  pour  indi¬ 
vidualiser  le  foiè  du  chien.  L’étude  des  oi¬ 
seaux,  qui  eux  font  de  la  .goutte,  serait,  à 
priori,  plus  instructive,  mais,  cheiz  ces  ani¬ 
maux,  l’acide  urique  se  forme  par  voie 
synthétique  aux  dépens  des  amino-acides  et 
des  sels  ammoniacaux..  Des  constatations  .ex- 
périroentales  sur  la  goutte  des  animaux, 
auxquels  il  faut  joindre  le  porc  et  l’alliga- 


îor,  l’auteur  montre  que,  chez  l’homme,  le 
foie,  est  autant,  si  ce  n’est  plus,  pro¬ 
ducteur  que'  destructeur  d’acide  urique.  Le 
foie,  s’il  arrête  l’acide  urique  préformé,  mé¬ 
tabolise  autant  les  mononucléoïde®  par  une 
phosphatase  que  les  amino-purinenucléosides 
par  une  désamidase,  les  oxypurines-gluco- 
sides  par  une  nuoléosidase  et  les  oxypurines 
par  une  xanthinoxydase.  .Ainsi  la  physiologie 
n’apporte  au  problème  hépatique  de  la  gout¬ 
te  qu’une  solution  incomplète.  Tout  ce  iiue 
Ton  sait,  .c’-est  que  l’on  n’a  plus  le  droit  de 
conclure  du  chien  à  l’homme,  pas  plus  gué 
l’on  n’a  eu  le  droit  de  conclure  des  oiseaux, 
au  chien.  ') 

Force  nous  est  donc  de  .consulter  l’état 
fonctionnei  du  foie  chez  les  goutteux-  Or,  si 
l-e  foie  des  goutteux  est  augmenté  de  volu- 


M.  LE  Prof.  Noël  Fiessinger 


me,  c’est  qu’il  .prend  plus  de  place  dans  les 
gros  foies  de  surcharge  que  dans  les  foies 
lésionnels.  La  cholémie  est  .p-r-esque  normale. 
Et  si  la  courbe  glycémique  s’élève  et  s’étale, 
si  les  concentrations  galactosuriques  sont 
un  peu  anormales,  la  fonction  chromagogue 
est  normale,  le  métabolisme  azoté  est  peu 
modifié.  On  ne  trouve,  e-n  somm-e,  qu'une 
élévation  anormale  de  l’uricémie  et  de  la 
cholestérolémie,  mais  il  s’agit  en  réalité  -plus-, 
de  stigmates  sanguins  goutteux  ime  de.  stig-' 
mates  hépatiques.  L’auteur  étudie  en  outre 
les  connaissances  possibles  actuellem-ent  sur 
le  mo'de  du  métabolism-e  des  purüies  dans  ■ 
leur  rapport  avec  la  fonction  hépatique. 

Quelles  sont  les  altérations  -du  foie  dans 
la  goutte  ?  II  existe,  chez  les  goutteux,  des 
.gros  foies  durs  dont  certains  sont  nettement 
des  cirrhoses  hypertrophiques.  Quand  ces 
cirrhoses  se  développent  et  s’accompagnent 
de  signes  d’insuffisance  hépatique,  les  ma¬ 
nifestations  goutteuses  disparaissent.  L’ictère 
est  rare  chez  ces  goutteux  et  relève  d’une 
cause  adjacente. 

La  lithiase  biliaire  est  fréqueinte  ch-ez  les 
goutteux.  Sur  380  observations  personnelles 
de  lithiase  biliaire  observées  dans  ces  der¬ 
nières  années,  N.  Fiessinge-r  ne  'trouve  que 
3  observations  où  la  colique  néphrétique  s’as¬ 
socie  à  la  lithiase.  Cela  fait  tme  .proportion 
de  2,10  %•  Par  contre,  sur  28  graveheux,  on 
trouve  8  fois  l’association  de  la  lithiase  bi¬ 
liaire.  Ce  qui  fait  une  proportion  de  28,5  %. 

(Voir  la  suite  page  6). 


Voici  des  photographies  qui  ont  véritablement  grande  allure.  On  croirait  qu’il  s’agit  de  palais  et  de  parcs  seigneuriaux.  Elles  représentent  l’une 
des  allées  de  l'immense  parc  de  Vittel  et  l’un  des  hôtels  de  cette  station.  Le  double  escalier  embelli  en  son  centre  d'une  cascade  semble  avoir 
été  construit  pour  les  personnages  du  Grand  Siècle, 
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EXCÉDENT  DE  BAGAGES 


*  Je  viens  d’assister  à  deux  congrès  : 
J  celui  des  Colites  qui  se  tint  à  Plombières 

î  et  celui  de  la  Goutte  dont  les  débats 

'  furent  menés  à  Vittel.  Vous  avez  déjà  lu 

:  le  compte  rendu  des  travaux  du  premier 

Jans  les  colonnes  de  V Informateur,  vous 
f  jugerez  de  la  qualité  des  rapports  qui 

;  furent  présentés  au  second  par  ce  que 

j  nous  en  publions  aujourd’hui.  Et  l’idée 

(|ui  vous  viendra  de  suite  à  l’esprit  est 
I  la  suivante  :  Comment  peut-on  traiter 
i  tant  de  choses  aussi  savantes  que  contro- 
rersées  en  de  si  courts  délais  ? 

Si  attentif  tfu’on  veuille  être  à  l’exposé 
Je  tels  travaux,  la  ma  jeure  partie  vous 
en  échappe.  Et  il  est  à  cela  plus  d’une 

L’esprit  humain  le  plus  averti  des 
iiijets  mis  en  débat  ne  saurait,  tout 
J’abord,  suivre  docilement  les  orateurs 
Jans  leurs  exposés  techniques,  car  les 
ihèses  sont  développées  en  des  raccour¬ 
cis  dont  une  obligatoire  concision  engen- 
Jre  l’obscurité. 

De  plus,  chacun  des  orateurs  n’a  étu- 
Jié  que  l’une  des  modalités  du  sujet, 
mais  il  l’a  étudiée  à  fond  et  cette  perfec- 
lioa  de  l’examen  éloigne  encore  l’audi- 
leur  insuffisamment  préparé  d’une  com¬ 
préhension  facile  et  souhaitable. 

En  sorte  que,  je  vous  le  dis  en  toute 
franchise,  l’auditeur  assidu,  si  compé¬ 
tent  qu’il  soit,  ne  peut,  quand  le  rideau 
i'est  baissé,  résumer  en  langage  clair  la 
pièce  à  laquelle  il  vient  d’assister.  On  a 
la  sensation  très  nette  —  et  très  justifiée 
-  que  chaque  orateur  a  prêché  pour  sa 
paroisse,  qu’il  a  parlé  dans  un  couloir 
séparé  de  tout  autre  couloir,  sans  rien 
entendre  de  ce  qui  était  dit  par  d’autres 
orateurs. 

Certes,  il  n’est'  pas  dans  mon  intention 
Je  juger  sottement  d’aussi  belles  réu¬ 
nions  scientifiques.  Et  vous  me  direz 
pe  chacun  des  cliniciens  ou  des  chimis- 
s  tes  éminents  Cfui  fait  connaîti-e  à  un  tel 
5  collège  le  résultat  de  ses  observations  ou 
j  la  valeur  de  ses  concepts,  apporte  une 
j  pierre  de  bonne  taille  à  l’édification 
e  j’iin  monument  dont  la  durée  atira  com- 
me  facteur  la  solidité  de  ces  assises. 
®  C’est  tout  à  fait  exact, 
s  Néanmoins,  je  suis  d’avis  que  le  béné- 
>  lice  de  ces  congrès  pourrait  être  accru 
®  par  une  autre  méthode  de  travail. 


sur  des  points  déterminés  ?  Contentez- 
vous  de  les  inviter  à  donner  du  lustre  au 
congrès  que  vous  organisez  en  y  venant 
prendre  la  prarole.  Vous  éviterez  les 
exposés  trop  didactiques,  trop  massifs. 
Ce  sera  vraiment  un  déhat  que  vous 
aurez  provoqué  et  nous  n’entendrons 
plus  une  série  de  leçons  se  suivant  avec 
une  monotonie  aussi  préjudiciable  au 
progrès  des  idées  cpu’à  l’intérêt  de  vos 
assises. 

Je  sais  bien  cpie  le  lustre  de  tels  con¬ 
grès  est  surtout  destiné  à  la  propagande 
des  stations  thermales  qui  les  organisent 
à  grands  frais.  Mais  en  quoi  cela  peut-il 
infirmer  la  valeur  des  méthodes  que 
nous  précontisons  ?  En  diminuant  la  for¬ 
me  académique  qu’on  assigne  aux  con¬ 
grès  d’aujourd’hui  on  ajoutera  de  l’inté¬ 
rêt  aux  débats.  Car  tout  est  là,  il  faut 
rendre  les  séances  vivantes  et  instructi¬ 
ves  ;  or,  les  réunions  où  l’on  sommeille, 
ou  d’où  l’on  s’éloigne  «  en  attendant  la 
fin  »  ne  profitent  à  personne,  ni  aux 
stations,  non  plus  qu’à  leurs  hôtes. 

Il  faut  qu’un  congrès  laisse  derrière 
lui  un  sillage  lumineux,  un  souvenir 
heureux,  un  enseignement  réel.  Il  ne 
faut  pas  cui’en  se  serrant  les  mains  à 
l’heure  de  la  séparation  les  congressistes 
n’aient  pas  seulement  à  se  dire  belles 
réceptions,  beau  banquet,  bon  accueil, 
belles  excursions  ;  il  est  désirable  qu’ils 
se  puissent  affirmer  avec  satisfaction 
qu’ils  ont  été  intéressés  par  les  débats  et 
qu’ils  ont  ap]>ris  quelque  chose. 

Bien  sûr  il  faut  qu’un  congrès  ne  soit 
pas  une  réunion  ascétique,  il  faut  qu’à 
côté  des  assemblées  sévères  il  y  ait  le 
«  congrès  qui  s’amuse  »  ;  néanmoins  il 
ne  faut  pas  que  le  premier  joue  le  rôle 
de  «  repoussoir  »  pour  le  second,  il  faut 
qu’il  ait  un  réel  attrait.  Eh  bien,  pour 
obtenir  ce  résultat  désirable  et  nécessai¬ 
re,  guidons  l’évolution  des  congrès  fu¬ 
turs  vers  la  formide  dont  nous  venons  de 
parler.  Evitons  la  somme  indigeste  des 
rap]3orts  multiples,  animons  les  débats 
par  des  thèmes  aussi  controversés  cfue 
possible.  Recherchons  les  débats  allè¬ 
gres,  évitons  1’  «  excédent  de  bagages  ». 
Les  impedimenta,  disait  César,  alour¬ 
dissent  la  marche  des  armées. 

J.  CRINON. 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  d€  Santé  “HÉLIOS’ 
D'  B  R  O  D  Y 


Le  Conseil  général  de  la  Seine  vient  d’a- 
dopten'  le  texte  suivant  : 

«  Il  est  créé  à  Tlnstitut  Pasteur,  205,  rue 
de  Vangirard,  à  Paris,  à  dater  du  1'"'  octo¬ 
bre  1935,  trois  bourses  d’études  départemen¬ 
tales  de  IS.OflO  francs  chacune  par  an,  desti¬ 
nées  à  de  jeunes  médecins  ou  étudiants. 

»  Les  titulaires  de  ces  bourses  seront  dési¬ 
gnés  par  le  Conseil  général  sur  présentation 
de  l’Institut  Pasteur.  » 


QRCANKALCIOK 

M.  Ernest  Laiont,  ministre  de  jâ  Santé 
publique,  a  convoqué  hier  samedi,  lès  prési¬ 
dents  des  associations  professionnelles  pliar- 
maoeutiques  ainsi  que  les  présidents  de  la 
C’nambre  syndicale  des  fabricants  de  pro¬ 
duits  pharmaceiutiques,  du  Syndicat  de  la 
droguerie  française  et  des  syndicats,  de  fa¬ 
bricants  de  produits  biologiques  et  pharma¬ 
ceutiques  médicaux,  pour .  étudier  la  dimi¬ 
nution  des  produits  pharmaceutiques ■ 

THÊOB^OMOSE 

DUMESNIL 

Fondation  d’un  nouveau  prix  de  thèse  à  la. 
Faculté  de  .Médecine  de  Montpellier.  —  Le 
Prix  Galabert,  fondé  en  1932  par  M.  Gala¬ 
bert,  de  Montbazin,  sera  décerné,  tous  les 
deux  ans,  à  deux  docteurs  en  médecine  dont 
les  thèses  auront  été  jugées  les  meilleures. 

Deux  prix  de  450  francs  seront  décernés 
cette  année  pour  la  première,  fois  par  l’Uni¬ 
versité. 


Un  concours  aura  lieu  à  la  Préfecture  de 
la  Seine  le  27  janvier  1936,  en  vue  du  recru¬ 
tement  de  50  médecins  inspecteurs  scolaires. 
(Indemnité  annuelle  :  6.000  fr.). 

Une  notice  sur  les  conditions  d’admission 
à  ce  concours  est  dès  à  présent  envoyée, 
ainsi  que  le  programme,  sur  demande  adres- 
.sée  au  Service  administratif  de  l’Inspection 
Médicale  des  Ecoles,  2,  rue  Lobau  (4°  arr‘). 

Les  inscriptions  .pour  ce  concours  seront 
rejues  à  ce  service  du  18  novembre  au  24  dé¬ 
cembre  inclus,  délai  de  rigueur. 


Le  YULCAPIL,  solution  d’une  molécule 
soufrée  dans  un  véhicule  hydro-alcoolique, 
est  destiné  à  remplacer  dans  le  traitement 
des  séborrhées,  des  alopécies  et  des  .afiec- 
tions  du  cuir  chevelu,  la  solution  de  soufre 
dans  le  Sulfure  de  Carbone  qui  est  inflam¬ 
mable,  malodorante,  et  douloureuse,  à  Tap- 
plication.  Le  YULCAPIL  est  ininflammable, 
indolore  et  d’odeur  agréable.  (Laü.  Brisson.) 


HEPACRiNE 
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Par  décret  en  date  du  12  juillet  1935,  la  mé¬ 
daille  pénitentiaire  a  été  conférée  à  ;  • 

M.  le  docteur  Pillon  (Lucien.),  médecin  de  la 
maison  d’arrêt  de  Nancy. 

M.  le  docteur  Legros  CVictor),  médecin  de 
la  maison  d’arrêt  du  Mans. 

M.  le  docteur  Pujos  (Paul),  médecin  de  la 
maison  d’arrêt  d'Auch. 

■  MM-  Lucchini  et  Washowit  ont  obtenu,  à  la 
2’  session  de  1935,  le  diplôme  d’études  supé¬ 
rieures  de  médecine  coloniale. 


MICTASOL 

Lé  ,V1®  Congrès  médical  national  turc  tien¬ 
dra  ses  assises  à  Angora,  fin  octobre  1935, 
sous  le  haut  patronage  du  Président  de  la 
République  Kamal  Atatürk,  et  sous  la  prési¬ 
dence  du  Président  du  Conseil,  général  Ismet 
Inônü  et  du  ministre  de  la  Santé  'et  de  l’Assis¬ 
tance  sociale,  le  Professeur  Docteur  Refik 
Saydam. 

Pour  tout  ce  qui  concerne  les  travaux  du 
Congrès,  s’adresser  au  secrétaire  général,  P’’ 
D’’  Fahrettin  Kerim,  15.  boulevard  d’Angora, 
Stamboul  (Turquie). 

AMIBlASINE 

Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 

L’Académie  des  sciences  de  Rome  annon¬ 
ce  .  que  pour  les  concours  Bocconie  (étude 
d’étiologie  et  de  thérapeutique  des  tumeurs 
malignes),  le  prix  décerné  sera  de  150.000  li¬ 
res.  Les  savants  de  tous  les  pays  sont  invités 
à  y  participer. 

JURÂIVOL 

Huile  sulfurée  naturelle  du  Jura 

Pommade,  liquide,  ovules,  eollodion 

.  On  annonce  que  la  Fédération  gymnasti- 
'  que  et  sportive  des  patronages  de  France  va 
élever,  à  Paris,  un  monument  à  la  mémoire 
de  son  fondateur,  le  docteur  Paul  Michaux, 
chirurgien  des  hôpitaux  de  Paris. 

VACCli^VULES 


Ne  pourrait-on  pas  assigner  comme 
3  llième  scientifique  à  de  tels  congrès  des 
t  iijets  aussi  peu  étendus  que  possible  ou 
’  tout  an  moins  enserrer  les  sujets  en  des 
limites  bien  circonscrites  ?  Ces  deux 
B  mjets,  les  colites,  la  goutte,  sont  trop 
®  Mes  ;  on  eut  pu  parler  d’eux  pendant 
Jc5  jours.  Pour  employer  un  langage 
g  i’école  nous  dirons  que  ce  sont  de  vas¬ 
te  «  questions  »  dont  chacun  des  para- 
0  paphes  incite  à  trop  d’exposés,  de  com- 
(j  toentaires  et  de  controverses, 
il  La  preuve  en  est  que  beaucoup  de  per- 
lonnalités  éminentes  sont  invitées  à  par- 
tr,  qui  toutes  nous  apportent  de  solides 
ft  volumineux  rapports.  Ces  rapports 
tout  peu  compris,  si  bien  écoutés  qu’ils 
Hissent  être,  ils  ne  seront  jamais  lus  ; 
tojlà  donc  du  travail  qui  risque  d’avoir 
fié  élaboré  en  pure  perte.  On  pourrait 
chercher  les  moyens  d’éviter  un  aussi 
Hiigre  résultat.  Qu’en  pensez-vous  ? 


Il  me  semble  qu’il  serait  opportun  de 
floisir  comme  thème  des  débats  d’un 
Jogrès,  un  sujet  bien  étroit  encore  que 
[M  intérêt  réel  et  si  possible  d’actualité. 
*  en  est  ainsi  fait  d’ailleurs  pour  les 
hnds  congrès  annuels  et  les  débats  cpii 
f)'  mènent  sont  souvent  aussi  instructifs 
He  vivants. 

Pourquoi  demander  à  toute  une  co- 
"tte  de  sommités  médicales  des  rapports 


La  F®  Exposition  internationale  du  livre 
de  médecine,  ancien  et  moderne  aura  lieu 
du  1®''  au  31  octobre  1935,  à  Bologne  (Italie). 
A  cette  occasion,  de  nombreux  congrès  et 
réunions  de  sociétés  de  médecine  .et  chirur¬ 
gie  se  dérouleront  à  Bologne,  auxqueds  les 
personnalités  les  plus  éminentes  de  la  scien¬ 
ce  du  monde  entier  seront  invitées.  Cet  évé¬ 
nement  se  complétera  d’une  Exposition  du 
matériel  sanitaire. 


LENIFEDRINE 


ÜPOSPLËNINF 
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Mon  lïepos,  à  Ecnlly(Rhôiiei.  Etablis,  neuro¬ 
logique.  Nervfin,  (ljsiif|iti(|iips.  iiitoxipés.  D' II.  FUJILLAUE. 


POLYCALCIOM 


E.  BOUTEILLE.  23,  rue  des  Moines,  PARIS 

Les  HOSPICES  DE  ROMANECHE- 
I  THORllSS  (S.-et-L.),  oui  récoltent  des 
Moulin-à-Vent  réputés,  ne  vendent  plus 
leurs  vins  aux  enchères.  Depuis  1926,  ils 
ne  sont  vendus  qu  en  houteilles  sous  le 
cachet  des  Hospices. 

THEOSALVOSE 
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DANS  LES  COULOIRS  DU  CONGRES  DE  VITTEL.  —  Notre  photographe  a  pris  sur  le  vif  MM.  les  Pis  Perrin,  de  Nancy  i  Villaret  de  Paris  ;  M- 
Dr  Bouloumié,  le  sympathique  maire  de  Viltel  ;  MM.  les  Pis  Fiessinger,  de  Paris,  et  Gunzbourg,  de  Bruxelles. 
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le  grand  médicament 
des  petits  insomniaques 
et  des  petits  anxieux. 


Le  Monde  Médical 


Naissance 

—  iM.  Etienne  Camelot,  et  M“®,  née  Bleuez, 
nous  font  part  de  l’heureuse  naissance  de 
leur  fils  Pierre.  —  Lille  (72,  rue  Royale),  le 
17  septembre  igSS. 

Fiançailles 

—  Nous  avons  appris  les  fiançailles  du  doc¬ 
teur  Jean  Schneider  (de  Vittel),  avec  Miss 
Marjorie  Lane,  fille  do  Mr  et'  Mrs  Arthur-  E. 
Lane,  de  Chicago. 

Mariages 

—  En  l’église  Saint-Spire  de  Corbeil,  a  été 
béni  par  le  R.  P.  Sabatier,  procureur  général 
de  l’Oratoire  à  Rome,  le  mariage  de  M*’®  Fran¬ 
çoise  Moncany,  fille  du  docteur  Moncany,  an¬ 
cien  interne  des  hôpitaux  de  Paris,  chirur¬ 
gien  de  l’hôpital  de  Corbeil,  et  de  M“®,  née 
Rousseau,  avec  M.  Jean  Fourastié,  ingénieur 
des  arts  et  manufactures,  commissaire-con¬ 
trôleur  adjoint  des  sociétés 'dlassurances  pri¬ 
vées,  fils  de  iM.  Fourastié,  entreposeur  des 
tabacs  à  Corbeil,  et  de  M™®,  née  Mouly,  dé¬ 
cédée. 

Les  témoins  étaient,  pour  la  mariée  :  le 
docteur  Géuévrier,  médecin  de  l'hôpital  Saint- 
Joseph,  son  oncle,  et  M.  Jacques  Moncany, 
son  frère  ;  pour  le  marié  :  M“®  Joseph  Mouly, 
sa  tante,  et  M.  Pierre  Landron,  auditeur  au 
Conseil  d’Etat. 

—  Le  5  septemJjre  a  été  célébré,  en  l’église 
Sainl-François-Xavier,  le  mariage  de  M’P 
Annie  Teisseire,  fille  du  docteur  et  dé  M“® 
ïeisseire,  avec  M.  Louis  Jamin,  fils  de  M. 
Léon  Jamin,  ancien  sénateur,  «t  de  M”®  Léon 
Jamin,  tous  deux  décédés. 

La  bénédiction  nuptiale  leur  a  été  donnée 
par  'M.  le  chanoine  Chevrot,  curé  de  la  pa- 

Les  témoins  de  la  mariée  étaient  ;  le  colonel 
Prache  eîl  M“®  Charles  Ferrand,  ses  oncle  et 
tante  ;  ceux  du  marié  :  le  vicomte  de  Rohan, 
président  de  I ’Autpmobile-Club  de  France,  et 
le  colonel  Jamin,  son  frère. 

—  On  annonce  le  mariage  de  M.  le  docteur 
Marcel  Sendrail,  professeur  agrégé  h  la  Fa¬ 
culté  de  médecine  de  Toulouse,  et  M“®  le  doc¬ 
teur  Marie  Pesqué,  médecin-chef  de  Chantoi- 
seau-Briançon. 

— .De  M.  Albert  Castaigne,  étudiant  en  mé¬ 
decine,  fils  de  M.  le  professeur  CaStaigne,  di¬ 
recteur  de  l’Ecole  de  médeciirei  de  Clermont- 
Ferrand,  et  de  M“®  Castaigne;  et  .M"®  Suzy 
Boularan,  fille  de  M.  le  professeur  Boularan. 

■ —  Le  mercredi  20  septembre,  a  été  célébré, 
en  l’église  du  Saint-Sépulcre,  à  Canteleu- 
Lainbersart,  le  mariage  de  M.  Michel  Bayart, 
nTicien  aide  d’anatomie  à  la  Faculté  Libre  de 
médecine  de  Lille,  avec  M’*®  Marie-Thérèse 
Adam. 

—  Le  mercredi  1 1  septembre,  a  été  béni,  en 
l’église  Saint-Pierre  de'’ Boulogne-sur-Mer,  le 
mariage  de  iM’’®  Germaine  Le  Roux,  docteur 
ën  'médecirie,  ancienne  externe  des  hôpitaux 
de  Bordeaux,  fille  de  M™®  et  de  M.  Victor  Le 
Roux,  inspecteur  de  la  Navigation  et  du  Tra¬ 
vail  maritimes,  chevalier  de  la 'Légion  d’hon¬ 
neur  et  du  Mérite  maritime,  avec  IM.  Jean 
Ferrand,  élève  de  l’Ecole  principale  du  Ser¬ 
vice  de  santé  de  la  marine  et  des  colonies, 
externe  des  hôpitaux,  fils  de  M™®  et  du  doc¬ 
teur  André  Ferrand  de  Toucy,  ’ 

—  En  l’église  Saint-Symphorien,  à  Versail¬ 
les,  a  été  béni  le  mariage  de  M**®  Béatrice  de 
Remusson  d’Hauteville,  avec  M.  Alain  Macé 
de  Lépinay,  interne  des  hôpitaux  de  Paris, 
croix  de  guerre  des  T.  O.  E. 


. . . . . 
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Nécrologies 

—  On  annonce  la  mort  de  AI.  Léon  Frédé- 
rioq,  professeur  émérite  de  physiologie  à 
l’Université  de  Liège,  doyen  ,  de  l’Académie 
royale  de  médecine,  membi'ë  titulaire  de 
1 '.Académie  royale  des  sciences,'  des  lettres  et 
des  beaux-arts  de  Belgique,  membre  corres¬ 
pondant  de  l’Institut  de  France. 

—  Le  docteur  Pierre  Rheaume,  professeur 
è  l’Université  de  Montréal,  vient  de  mourir 
ci  l’âge  de  cinquante-huit  ans. 

—  On  annonce  la  mort  du  docteur  Deyber, 
chevalier  de  la  Légion  d’honneur,  décédé  à 
Paris  dans  sa  64®  année. 

Les  obsèques  ont  eu  lieu  en  l’église  Saint- 
Philippe  du  Roule. 

—  Le  docteur  et  Al™®  Jacques  Krief,  M.  et 
M”'®  André  Krief  font  part  du  décès  survenu 
h  Paris  de  leur  regretté  père  M.  David  Krief, 
vice-président  du  consistoire  Israélite  d’Oran. 
Les  obsèques  ont  eu  lieu  à  Oran. 


Médaille  d'honneur  des  épidémies 

Bar  arrêté  du  ministre  de  la  Santé  publique  et 
.  de  ) 'Education  physique  en  date  du  19  août  1935, 
la  médaille  d’honneur  des  épidémîés  en  argent  est 
(lécernée  à  titre  exceptionnel  .  à  M'“  Ozaunat 
(Raymonde-Françoise),  infirmière  diplômée,'  sur¬ 
veillante  du  service  de  dermatovénéréologîe  à 
riiospice  général  de  Rouen,  pour  maladie  très  gra¬ 
ve  contractée  dans  l’exercice  de  ses  fonctions. 


M.  Vervaeck 


Les  Archives  d’anthropologie  criminelle  et 
de  médecine  légale  de  Turin,  annoncent  que 
le  prix  «  'Cesare  Lombroso  »  d’anthropologie 
criminelle  pour  1984,  vient  d’être  décerné,  il 
l’unanimité  des  membres  de  la  cofaimission, 
au  docteur  Louis  Vervaeck  (de  Bruxelles), 
pour  l’ensemble  de  son  œuvre,  c’est-à-dire 
tant  pour  ses  travaux  théoriques  que  pour 
les  réalisations  pratiques  effectuées  grâce  à 
sa  collaboration,  dans  les  prisons  et  dans  la 
législation. 


Cours  de  Pratique  Chirurgicale 
Oto-Rhino- Laryngologique 


Prol.  Georges  PORTMANN,  donné  à  Paris 

Du  jeudi  17  octobre  au  mercredi  23  octobre  1935 
Avec  la  collaboration  du  docteur  J.  Auzimour, 
du  Pi'  agrégé  Despons  ét  du  Dr  Paul  Leduc 


PROGRAMME 


Jeudi  17  octobre 

9  heures  30.  —  Les  otites  aiguës.  Hôpital  de  la 
Croix-Rouge,  8,  square  des  Peupliers. 

3  heures.  —  Sinusites  frouto-maxillaires.  Traite¬ 
ment  chirurgical.  Hôpital  de  la  Glacière,  35,  rue 
de  la  Glacière. 

vendredi  18  octobre 

9  heures  30.  —  Mastoïde.  Anatomie,  pathologie,  ' 
Hôpital  ûe  la  Croix-Rouge,  8,  square  des  Peupliers. 

3  heures.  —  La  -  mastoïdectomie.  Hôpital  de  fa 
.  Glacière,  35,  rue  de  la  Glacière, 

Samedi  19  .  octobre 

9  heures  30.  —  Ethmoïde.  Anatomie,  pathologie, 
chirurgie.  Hôpital  de  la  Croix-Rouge,  8,  square 
des  Peupliers. 

3  heures.  —  Insuffisance  respiratoire  nasale  et 
traitement  chirurgical.  Hôpital  de  la  Glacière,  35, 
rue  de  la  Glacière. 

Lundi  21  octobre 

9  heures  3O.  —  Tumeurs  malignes  du  massif  fa¬ 
cial,  Hôpital  de  la  Croix-Rouge,  8,;  ^uare  des 
Peupliers. 

3  heures  —  Amygdales.  Anatomie,  pathologie, 
chirurgie,  'Hôpital  de  la  Glacière,  35,  rue  de  la 
Glacière. 

Mardi  22  octobre 

9  heures  30.  —  Les  otites  chroniques.  Hôpital  de 
la  Croix-Rouge,  8,  square  des  Peupliers. 

3  heures.  —  Traitement  chirurgical  des  otites 
chroniques.  Hôpital  de  la  Glacière,  35,  rue  de  la 
Glacière. 

Mercredi  23  octobre 

9  heures  30.  —  Tumeurs  malignes  du' larynx,  Hô¬ 
pital  de  la  Croix-Rouge,  8,  square  des  Peupliers. 

3  heures.  —  Chirurgie  du  larynx.  Hôpital  de  la 
Glacière,  35,  rue  de  la  Glacière. 

Ce  cours  essentiellement  pratique  comprend  des 
séances  opératoires  de  démonstration.  Chaque  as¬ 
sistant  sera  individuellement  initié  aux  détails  de 
ia  t-echnique  chirurgicale  et  de  l'auesthésie. 

Ces  séances  opératoires  seront  précédées  d'un 
exposé  théorique,  après  examen  de  malades,  ac¬ 
compagné  de  projections  et  de  films  cinémato¬ 
graphiques. 

DROIT  D’INSCRIPTION  :  250  FRANCS 

Les  inscriptions  seront  reçues  chez  le  professeur 
G.  Portmaun,  25  his,  cours  de  Verdun,  à  Bordeaux. 


CORPS  DE  SANTÉ  MILITAIRE 

Par  décret  du  5  septembre  1935,  rendu  en  appli- 
cation  de  la  loi  du  16  février  1912,  M.  le 'médecin 
général  Jude,  disponible,  a  été  placé,  par  anticipa- 
tiou,  sur  ,sa  demande,  à,  compter  du  .1er  octobre 
1935,  dans  la  2o  section  (réserve)  du  cadre  du  corps 


LE  MONDE  lUR  MON  MIROIR 


Les  événements  se  succèdent  tragiques 
et  rapides.  Ceux  qui  se  reflètent  aujour- 
i'Iiui  sur  le  miroir  de  la  vie  peuvent 
être  dépassés  par  ceux  qui  s’y  refléteront 
demain.  Il  vous  faut  songer  à  cela  en 
lisant  ces  lignes. 'Cette  précaution  limi¬ 
naire  était  nécessaire  car  les  dieux  seuls 
connaissent  ce  dont  notre  lendemain  sera 
lait, 

A  l’heure  où  j’écris,  Tltalie  vient  de 
rejeter  les  injonctions  qui  lui  fui  ent  pré¬ 
sentées  sous  la  forme  de  propositions. 
Depuis  trois  semaines,  le  débat  s’éterni- 
ie  en  des  arguties  de  prétoire.  C’est  que 
l'Angleterre  a  prononcé  son  veto  au  su¬ 
jet  des  visées  italiennes  sur  l’Ethiopie. 

Ce  par  quoi  ce  veto  est  motivé,  nous 
l'avons  dit  déjà  et  les  moins  clairvoyants 
le  connaissent.  Mais  il  n’est  pas  un  Fran¬ 
çais  qui  ne  puisse  être  choqué  par  l’ou¬ 
trecuidance  anglaise. 


L’Angleterre  possède  Gibraltar,  Malte, 
Port-Saïd,  Aden,  Singapour,  et  Jersey  à 
Botre  porte.  Elle  a  ses  canons  braqués 
sur  toutes  les  grandes  routes  maritimes. 
Elle  possède  des  immenses  territoires 
tous  les  continents.  Mais  elle  ne  veut 
que  l’Italie  surpeuplée  puisse  con- 
(|iiérir  une  terre  d’exutoire. 

L’Angleterre  a  sa  grande  part  de  res- 
onaabilité  dans  la  guerre  de  1914,  elle 
jt,  pendant  les  hostilités,  une  attitude 
dont  la  valeur  sera  ramenée  à  sa  vraie 
mesure  par  les  historiens  de  l’avenir  qui 
pourront  être  impartiaux,  mais  elle  sut 
brouiller  les  cartes  des  vainqueurs  pour 
retirer  les  marrons  du  feu.  C’est  ainsi 
qu’elle  obtint  la  destruction  de  la  flotte 
allemande  qui  lui  portait  ombrage  et 
qu’elle  aecrut  considérablement  son  do¬ 
maine  africain  en  se  réservant  les  meil¬ 
leures  colonies  allemandes. 

5  toutes  les  conférences  qui  se  suc¬ 
cédèrent  sans  arrêt  depuis  1919,  soit 
pour  la  liquidation  de  la  guerre,  soit 
pour  le  statut  européen,  soit  pour  la 
stabilisation  de  la  Paix,  elle  nous  tira 
dans  les  jambes.  Elle  nous  rappela  à 
Genève  chaque  fois  que  lious  voulûmes 
ajù'  à  notre  guise,  parce  qu’elle  se  sa¬ 
vait  à  même  d’y  créer  une  majorité  hos¬ 
tile  à  nos  vues,  mais  elle  ne  s’embarras¬ 
sa  guère  de  la  Société  des  Nations  lors¬ 
qu’elle  voulut  conclure  les  accords  que 
(ommandait  son  intérêt.  Qu’il  fût  ques¬ 
tion  d’une  entente  navale,  du  désarme¬ 
ment,  de  la  dette  allemande,  des  répara- 
partout  nous  trouvâmes  l’Angle- 
en  face  de  nous  et  toujours  nous 
dûmes  passer  sous  les  fourches  caudines 
qu’elle  nous  imposa. 

Faut-il  rappeler  que  lors  de  chaque 
tentative  d’un  rapprochement  franco- 
lUemand,  l’Angleterre  poussa  des  cris 
d’orfraie,  parla  de  trahison,  mais  après 
Bons  avoir  ainsi  écartés  de  négociations 
qu’il  était  de  notre  devoir  d’examiner 
ivant  de  les  repousser,  elle  se  subtilisait 
'  us  avec  un  froid  cynisme  et  concluait 
Hitler  des  accords  qui  ne  profitaient 
qu’à  elle  seule.  D’ailleurs,  ces  accords 
qui  nous  firent  faire  une  moue  de  dépit 
n’étaient  que  la  suite  (l’une  tactique  qui 
lui  avaient  toujours  fait  ménager  l’Alle¬ 
magne  pour  entretenir,  entre  ce  pays  et 
'i  France,  une  mésentente  qui  la  sert. 
L’Angleterre,  dont  on  parle  sottement 
tomme  d’une  alliée  indéfectible  de  la 
France,  ne  nous  a  donc  jamais  secondés 
tu  quoi  que  ce  fût.  Et  ses  agissements. 
Préjudiciables  à  nos  intérêts,  pourraient 
(tre  égrenés  sur  une  route  aussi  longue 
que  celle  de  Tipperary.  Mais  il  y  a  mieux 
tucore  pour  démontrer  l’hypocrisie  an- 
îlaise. 


C’est  au  nom  de  la  morale  universelle 
tl  de  la  liberté  des  peuples  que  l’Angle- 
jttre  parle  aujourd’hui  à  l’Italie  un 
Wage  impératif.  Mais  quel  cas  fit-elle 
Jier  et  quel  cas  fait-elle  encore  aujour- 
dhnâ  de  ces  hauts  principes  ? 

Sans  remonter  au  bel  âge  de  ses  con- 
Hêtes  coloniales,  nous  nous  souvenons 


de  sa  guerre  contre  les  Boers.  Il  ne 
s’agissait  pas,  cette  fois,  d’un  peuple  de 
marchands  d’esclaves  et  d’un  flibustier 
vendant  son  royaume  ;  les  Boers  étaient, 
un  peuple  de  guerriers  et  de  travailleurs; 
le  Transvaal  faisait  bonne  figure  de 
nation  civilisée.  On  lui  fit  la  guerre  pour¬ 
tant,  on  extermina  ses  habitants  et  cette 
république  sud-africaine  perdit  sa  liber¬ 
té  au  profit  de  l’Angleterre. 

Et  aux  Indes  quelle  est  l’attitude  de 
cette  moralisatrice  qu’est  notre  voisine  ? 
Les  révoltes  de  ce  peuple  d’une  civilisa¬ 
tion  plurimillénaire  sont  chaque  année 
éteintes  dans  le  sang.  Aucune  discussion 
n’est  admise  avec  les  Hindous  qui  sont 
tout  de  même  d’une  autre  essence  que 
les  noirs  d’Ethiopie  :  l’autorité  britan¬ 
nique  demeure  inflexible  dans  cette  pé¬ 
ninsule  de  haute  culture. 

Et- c’est  ce  pays  qui  veut  aujourd’hui 
soulever  le  monde  contre  l’Italie,  en  le¬ 
vant  l’étendard  de  la  paix  universelle, 
en  se  faisant  le  défenseur  des  races  infé¬ 
rieures  ?  Quelle  fourberie  ! 

Que  n’est-il  intervenu  lorsque  le  Japon 
a  fait  la  conquête  de  la  Mandchourie,  à 
la  barbe  et  malgré  les  anathèmes  de  la 
Société  de  Genève  ?  Ah,  mais  voilà,  il 
s’agissait  d’un  pays  qui,  par  situation 
géographique,  n’intéresse  guère  l’Angle¬ 
terre,  tandis  que  l’Ethiopie  est  sur  la 
route  des  Indes  et  du  Cap,  aux  confins 
de  l’Egypte  et  du  Soudan... 


Et  voilà  la  vraie  raison  de  la  situation 
actuelle  qui  met  l’Italie  en  présence  d’un 
nouveau  Fachoda.  Marchand  et  ses  ca¬ 
marades  durent  abandonner  à  Kitchener 
la  conquête  qu’ils  avaient  faite  ;  ils 
durent  enlever  le  drapeau  tricolore  qu’ils 
avaient  planté  sur  la  terre  où  ils  étaient 
arrivés  bons  premiers.  C’est  que  l’An¬ 
gleterre  ne  voulait  pas  être  menacée  au 
Soudan  par  cette  équipée  française.  Or, 
l’Angleterre  ne  veut  pas,  pour  les  mêmes 
raisons,  être  menacée  aujourd’hui,  au 
même  endroit,  par  les  visées  italiennes 
sur  l’Ethiopie. 

En  toute  sincérité,  et  sans  aucun  fac¬ 
teur  émotionnel  commandant  le  juge¬ 
ment,  je  ne  saisis  pas  l’appui  cpie,  par 
leur  attitude,  certains  hommes  d’Etat 
français  et  des  partisans  munis  d’œillè¬ 
res  apportent  aux  prétentions  de  l’An¬ 
gleterre.  Et  que  des  Français,  qui  ne 
sont  ni  des  sots  ni  des  ignorants,  se  fas¬ 
sent  ainsi  les  auxiliaires  de  l’Angleterre 
dans  un  tel  différend,  voilà  qui  m’étonne 
et  qui  m’inquiète... 

Je  sais  bien  qu’on  en  veut  au  fascisme 
beaucoup  plus  qu’à  la  nation  italienne; 
mais  que  diraient  ceux  cpii  s’enrôlent 
dans  cette  croisade  contre  une  formule 
de  gouvernement  dont  j’ai  tendance  à 
croire  qtie  la  plupart  ignorent  l’armatu¬ 
re,  si  demain  le  Japon,  entrant  en  guerre 
contre  la  Russie,  nous  soutenions  aussi 
ardemment  le  Japon  sous  le  prétexte  de 
combattre  le  communisme  des  Stjviets  ? 
Charbonnier  est  maître  chez  lui  et  si  les 
Italiens  se  trouvent  bien  du  fascisme  de 
Mussolini,  en  quoi  cela  nous  importe  ? 

Je  vous  le  dis  en  toute  franchise,  cette 
campagne  contre  le  fascisme  m’apparaît 
surtout  comme  une  attitude  auxiliaire  de 
l’Angleterre.  Et  cqtte  attitude  me  sem¬ 
ble  incompréhensible  ou  odieuse  de  la 
part  d’un  Français. 

J.  CRINON. 


La  réduction  des  honoraires  médicaux 


Le  Ministère  de  la  Santé  publiQue  commu¬ 
nique  ;  . 

«  M.  Ernest  La  font,  ministre  de  la  Santé 
publique  et  de  l’Education  physique,  a  reçu 
le  docteur  Hilaire,  secrétaire  général  ad¬ 
joint  de  la  Confédération  des  syndicats  mé¬ 
dicaux,  et  a  examiné  avec  lui  les  conditions 
dans  lesquelles  les  réductions  'dlhonoraires 
médicaux  pourraient  être,  soit  accentuées  ilà 
où  les  syndicats  en  ont  déjà  admis  le  prin¬ 
cipe,  soit  généralisées  dans  le  reste  die  la 
France. 

En  attendant  que  la  Confédération  ait  pris 
position  .sur  cette  question,  le  ministre  a  dé¬ 
cidé  de  prier  les  préfets  de  bien  vouloir  exa¬ 
miner  d’urgence  avec  les  syndicats  locaux 
les  m.esures  qui  devront  être  p.rls6s.  » 


GRANULE  NORDEN 


Les  Congressistes  de  Vittel  au  centre  de  culture  physique 


Après  la  séance  d’inauguration  du  Congrès  de  la  Goutte,  plusieurs  congressistes  se  sont  rendus  au 
Centre  de  Culture  Physique  que  dirige  M.  le  Dr  Boigey.  On  aperçoit  celui-ci  au  premier  plan 
sur  les  marches.  Un  moniteur  est  en  train  d’e  ffectuer  le  lancé  du  ballon  à  un  curiste.  Il  s’agit 
d’exercices  simples  qui  engendrent  la  santé  sans  produire  de  fatigue. 


Clinique  SÂINT-RÉMY 

LE  VÉSINET,  46,  Boul.  Carnot 
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AGRÉGATION  DE  MÉDECINE 

Ije  «  Jodrnal  Officiel  »  publie  un  arrêté  pris  par 
le  ministre  de  l’Education  nationale,  en  conformi¬ 
té  avec  les  dernières  délibérations  du  Conseil  su¬ 
périeur,  pour  donner  au  recrutement  des  agrégés 
de  médecine  la  régularité  nécessaire,  en  permet¬ 
tant  d’étaler  sur  plusieurs  concours  les  répercus¬ 
sions  des  suppressions  d’emiflois  décidées  par 
application  des  décrets-lois  du  4  avril.  1934,  et 
d’offrir  à  ehacun  d’eux  des  places  pour  toutes  les 
facultés,  et  en  particulier  pour  Paris  dont  la 
Faculté,  par  exeniple,  n’aurait  pu  offri?  aucun 
emploi  au  procbaiu  concours  de  1936,  alors  qu’à 
celui  de  1933  il  y  en  avait  eu  quinze. 

La  mesure  provisoirement  prise,  comme  un  pal¬ 
liatif  à  ces  difficultés  momentanées,  mais  qui 
pourrait  être  conservée  si  l’urgence  en  justifiait 
les  commodités,  consiste  à  laisser  au  ministre  un 
délai  de  trois  ans  pour  instituer  des  agrégés  ad¬ 
mis  au  concours  dès  facultés  de  médecine.  Le 
traitement  ne  court  qiie  de  la  nominatidli;  L’ar¬ 
rêté  ouvrant  le  concours  d’agrégation  doit  faire 
connaître  les  places  pour  lesquelles  la  nomina¬ 
tion  peut  être  différée  ;  le  terme  de  la  période 
d'exercice  reste  fixé  à  l’expiration  de  la  neuviè¬ 
me  année  à  compter  de  l’institution. 


Médaille  d’honneur  des  épidémies 

Aux  termes  du  décret  du  3  juillet  1905,  les  direc¬ 
teurs  des  bureaux  municipaux  d’hygiène  doivent 
être  nommés  par  les  maires  parmi  les  personnes 
reconnues  aptes,  à  raison  de  leurs  titres,  par  le 
Conseil  supérieur  d’hygiène  publique  de  France. 

Par  application  de  cette  disposition  et  de  la 
circulaire  ministérielle  du  23  mars  1906,  les  can¬ 
didats  à  ce  poste  ont  un  délai  de  vingt  jours,  à 
compter  de  la  présente  publication,  pour  adresser 
au  ministère  de  la  Santé  publique  et  de  .l’Educa- 
tiou  physique  (direction  de  l’hygiène  et  de  l’as¬ 
sistance,  6e  bureau)  leur  demande,  accompagnée 
de  tous  titres,  justifications  ou  références  per¬ 
mettant  d’apprécier  leurs  cou  naissances  scienti¬ 
fiques  et  administratives,  ainsi  que  la  notoriété 
■acquise  par  eux  dans  des  services  analogues  ou 
des  fonctions  antérieures. 

Ils  devront  justifier  de  la  qualité  de  Français 
et  produire  une  copie  certifiée  conforme  de  leurs 
diplômes,  eu  particulier,  du  diplôme  d’Etat  de 
docteur  en  médecine,  leur  acte  de  naissance,  ainsi 
qu’un  extrait  de  leur  casier  judiciaire. 

Le  traitement  alloué  est  fixé  à  18.000  francs  par 


lAsew.  i’Inrormateur  Médical 


CONSTIPATION  HABITUELLE 

CASCARINE  LEPRINCE 

Laxatif  parlait 

réalisant  le  véritable  traitement 

des  causes  de  la  Coustipatiop 

AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 


Hal»ii  de  Sente  et  de  Ceevalesceflce 

Traitement  des  affections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  dn  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATION  DES  VIEILLARDS 

6  pavillons  séparés,  tout 


•e.-W.C.  et  téleph.  privés. 


lées.  Salle  d’opé] 


ctndmlnUmli/:  D'  P.  ALL.41IAG.\Y 


Digestions  Difficiles 
Pesanteurs  après  les  repas 
Aigreurs  -  Renvois  -  Dyspepsies 
Gastralgies  -  Entérites 

CHARBON 

DE  BELLOC 


PAOERYL  - 

SEDATIF  rVERVEUX 


CALMAIVT  de  la  TOUX 

DOSES. 


Adultes  :  De  2  à  6  Dratfées  par  Jour 

à  avaler  san3  le3  croquer. 

Enfants  :  selop  l'âg.e. 

LABORATOIRES  CLIlV.  -  C01*IAR  A  Cie,  20,  rue  des  Fossés-Saint-Jacques  -  PARIS  i 
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NEOTROPINE 

Produit  colorant  bactéricide  contre  toutes 
les  infections  du  système  uro-génital. 

Flacon  de  20  dragée»  à  0  gr.  10 
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ARTHRITISME 

Dr  L.BELIÈRES-19,  RUE  DROUOT  •  PARIS  } 


Tous  les  goutteux  présenteat  à  la  fols  de  la 
choleijtéroléinie  plasmatique  et  de  l’hyper- 
Uricémie.  Quand  les  deux  lithla&es.  biliaire 
et  urinaire,  coexistent  chez  le  mémo  sujet, 
cjest  la  lithiase  rénale  qui  fait  la  première 
'son  apparition.  Cette  affirmation  de  Cliauf- 
■fard  et  Debray  conserve- toute  son  exacti¬ 
tude. 

Mais  N.  Fiessinger,  en  terminant  son  rap¬ 
port,  montre  que  la  lithiase  biliaire  ne  se 
lie  .pas  plus  dans  la  goutte  à  l’hypercholes¬ 
térolémie  que  -le  tophus  go.utteux  ne  se  lie 
â  l’hypèruricémie.  Pour  lui,  le  foie  agirait 
en  laissant  en  circulation  des  purines  non 
métabolisées  '  ;  celles-ci  seraient  la  caiise  dé¬ 
terminante  dé  la  .phlegmasie  ggutteuse,  l’aoi- 
de  urique  n’apparaîtrait  que  lentement  «  in 
situ  »  -et  ne  passerait  dans  la  circulation  que 
comme  «  produit  mort  ».  L’inconnu  chimi¬ 
que  de  la  goutte,  c’est  le  métabolisme  des 
purines  et  des  xanthines.  Le  foie  joue  certes 
un  rôle  dans  la  purinolyse,  mais  il  n’est  pas 
seul  à  remplir  cette  doriction,  l’organisme 
tout  entier  entre  en  jeu. 

DIETETIQUE  ET  H’TGIENE  DES  GOUTTEUX, 

par.  le  Professeur  .agrégé  Laroche. 

Les  directives  que  réciament  la  diététique 
et  l’hygiène  des  goutteux  doivemt,  reposer  à 
la  fois  sur  les  résultats  des  examens  biochi¬ 
miques  de  leurs  humeurs  et  :de  leurs  tissus 
et  sur  les  constatations  cliniques  de  la  mé¬ 
decine  traditionnelle. 


Cliché  Informateur  Médical. 

M.  LE  Prof.  Agrégé  Guy''Laroche 

Tous  les  travaux  biochimiqües  concernant 
la  goutte  sont  extrêmement  i  intéressants 
mais  ne  peuvent  en  donner  jusqu’ici  qu’une 
vision  fragmentaire,  par  cela  ..même  incom¬ 
plète  et  fausse.  Il  serait  donc  '  dangereux  de 
soigner  les  goutteux  en  se  basant  sur  des 
idées  doctrinales  dégagées  de  ces  recherches 
de  laboratoire. 

La  médecine  traditionnelle  fondée  sur 
l'observatoire  clinique  doit  toujours  garder 
la  première  place. 

Pour  formuler  un  régime,  le  diététicien 
n'oubliera  pas  que  oliez  son  malade  peuvent 
exister  à  un  stade  plus  ou  moins  .précoce 
des  défaillances  fonctionnelles  hépatique, 
pancréatique,  intestinale,  rénale,  des  .déré¬ 
glages  des  systèmes  nerveux  ■  .et  'endocri¬ 
niens,  des  troubles  de  métabolisme  lipolioi- 
dique,  glucidique,  etc...,  souvent  associés  au 
trouble  basal  du  métabolisme  azoté  et  uri¬ 
que,  enfin  des  foyers  d’infection  'et  d’intoxi¬ 
cation  qui  réclament  des  soins  iparticuliers. 

Pour  conseiller  un  régime  et  donner  des 
règles  d’hygiène  à  un  goutteux,  de  même 
que  pour  lui  prescrire  des  médicaments,  on 
doit  se  représenter  le  maladé  comme  .une 
personnalité  clinique,  résultat  , ,  complexe 
d’une  hérédité  donnée  et  d’acquisitions  toxi- 
infectieuses  multiples. 

L’expérience  montre  qu’il  faut  ;  1*  régula¬ 
riser  les  fonctions  digestives,  gastriques  et 
intestinales  si  souvent  déréglées  cheiz  les 
goutteux  ;  2°  mettre  au  .repos  le  foie  surme^- 
né  ;  3'  stimuler  tous  les  émonctoires  :  le  foie, 
les  reins,  les  poumons,  la  peau  ;  4*  régler 
et  calmer  le  système  nerveux  végétatif  et.  ré¬ 
gulariser  le  fonctionnement  des  glandes  en¬ 
docrines  dont  le  rôle,  encore  obscur,  n’est 
cependant  pas  douteux. 

La  goutte  est  fille  de  la  bonne  chère  et  de 
l’oisiveté  physique,  disent  les  .Anciens.  Lihis- 
toire  montre  que  la  podagre  a  sévi  dans 
tous  les  pays  oh  la  richesse  et  le  luxe  Ont 
permis  des  repas  riches  en  viande  et  en  bons 
vins.  Le  fait  est  encore  exact  dans 'les  temps 
modernes.  Le  remède  consiste,  comme  l’écri¬ 
vait  Pétrarque,  à  être  pauvre  ou  à  vivre 
pauvrement. 

Aüssi  le  médecin  doit-il  insister  sur  la  né¬ 


cessité  du  régime  en  même  temps  que  sur 
l'horaire  et  la  régularité  des  repas.  La  ré¬ 
duction  des  aliments  doit  po.rter  surtout  sur 
la  viande,  mais  aussi  sur  l’ensemble  de  la 
ration  alimentaire  qui  doit  être  relatlve'mem 
faible.  Le  rapporteur  discutant  la  question 
de  la  qualité  des  aliments  à  prescrire  conclut 
qu’on  ne  saurait  à  l’heure  actuelle  envisager 
une  simple  restriction  des'  aliments  riches  en 
nucléo»protéideis. 

Il  semble  bien  que  le  processus  goutteux, 
ne  dépende  pas  simplement,  comme  on  a  pu 
le  penser,  d’une  alimentation  trop  riche  en 
purines,  mais  bien  plutôt  d’un  trouble  endo¬ 
gène  du  métabolisme  azoté,  aboutissant  à 
une  fo.rmation  exa,gérée  ou  à  une  mauvaise 
élimination  d’acide  urique. 

Quelles  que  soient  les  théories,  il  est  un 
fait  qui  a'essoft  de  l’expérience  clinique  et 
des  analyses  biochimiques,  c’est  que  te  ré¬ 
gime  carné  'est  préjudiciable  aux  goutteux 
et  que  le  régime  végétarien  leur  est  favora¬ 
ble.  Ce  fait  doit  servir  de  directive  aux  pres¬ 
criptions  diététique»,  ce  qui  n’eimpêcbe  pas 
de  supprimer  à  ces  malades  les  aliments 
trop  riches  en  purines  et  en  oxalates. 

On  interdira  également  les  boissons  alcoo¬ 
liques.  Le  régime  sera  '  modifié  d’ailleurs  - 
plus  ou  moins  en  cas  de  goutte  oom-pliquée 
d’une  affection  rénale,  de  diabète,  .d’obésité, 
de  troubles  hépatiques  ou  gastro-intestinaux  ■ 
ou  s’il  s’agit  d’un  goutteux  oxalurique  ou',: 
présentant  une  forte  hyperoholes-térolémie. 

Les  mêmes  principes  d’hygiène  alimentai¬ 
re  doivent  s’appliquer  aux  'enfants  issus  de 
race  'goutteuse,  afin  de  corriger  le  -plus  tôt 
possible  la  tare  héréditaire. 

L’hygiène  .générale  des  goutteux  adultes  et  ' 
des  enfants  de  goutteux  est  aussi  importan-  ' 
te  que  leur  régime  alimentaire.  Parmi  les  ' 
moyens  qui  sont,  en  notre  po.ssession  pour  , 
lutter  contre  la  diathèse,  il  faut  placer  en  : 
tête  les  exercices  -physiques  avec  respiration 
métlmdique.  L.eur  nécessité  n’est  .pas  dou¬ 
teuse,  surtout  pour  les  habitants  des  villes 
dont  l’activité  physique  très  -réduite  ne  'com- 

■  pense  pins  une.  activité  cérébrale  excessive  et 
ne  règle  plus  d’une  façon  harmonieuse  le 
dévelo.ppe'me.nt  e-t  le  fonctionnement  du  corps’ 
humain. 

Par  'eux  seront  mieux  équilibrés  le  systè¬ 
me  nerveux  et  les  glandes  endocrines,  les 
organes  d’excrétion  et  les  muscles.  Nombreux 
sont  les  exercices  de  gymnastique  que  l’on, 
peut  prescrire.  La  -plupart  sont  excellents, 
ainsi  que  le  sport  sans  oom-pétition  et  les 
jeux,  pourvu  que  les  sujets  fassent  des  efforts 
musculaires  assez  impartants  pour  piovo- 

■  quer  en  peu  de  temps  une  sudation  légère, 

mais  avec  des  pauses  entre  les  mouvements 
'pour  éviter  tout  surmenage  eit  tout  épuise¬ 
ment  nerveux.  Ils  devront  donc  être  métho¬ 
diques,  -progressifs,  ne  jamais  atteindre  la 
limite  de  tol^rancp.  .  ,  ^  . 

Il'  eët  'indisîJeris'àble'uë' 'faire  siirvélllef  les 
malades  -par  un  médecin  qui  se  rendra 
compte  des  indices  de  résistance  physique, 
des  modifications  du  poids,  de  la  tension 
artérielle,  de  la  respiration,  de  l’état  du 
cœur,  etc...’,  comme  cela  se  pratique  d'ail¬ 
leurs  .dans  la  cure  d’exercice  -physique  faite 
à  Vittel,  qui  peut  être  considérée  comme  un 
modèle 'du  genre. 

Chez  les  goutteux  trop  atteints  pour  béné 
fleier  des  exercices  actifs,  la  gymnastique 
passive  avec  ou  sans  appareils  sera  utilisée 
pour  dérouiller  les  jointures,  empêcher  les 
anikyloses  et  l’atrophie  des  muscles. 

Discutant  l'influence  des  climats,  l’auteur 
né  pense  pas  qu’elle  joue  un  rôle  très  im¬ 
portant  ;  cependant  les  malades  doivent  évi¬ 
ter  les  perturbations  atmosphériques  violen¬ 
tes  et  les  variations  brutales  de  la  tempéra¬ 
ture.  ' 

En  général,  les  goutteux  redoutent  les  vents 
froids  du  Nord  et  de  l’Est.  Les  bords  de  la 
mer  sont  souvent  mal  supportés,  -peut-être  à 
cause  des  phénomènes  congestifs  qu’ils  dé¬ 
terminent  chez  ces  malades. 

L’hygiène  de  la  peau  doit  être  enfin  l’objet 
de  soins  attentifs  et  constants  que  ,  l’expé¬ 
rience  des  médecins  et  des  malades  a  rendus 
classiques.  Elle  ne  doit  pas  se  limiter  aux 
frictions  et  au  port  de  la  flanelle.  La  bal¬ 
néation  tiède,  sous  toutes  ses  formes,  les 
bains  de  vapeiur,  thermo-.résineux,  etc-..,  per¬ 
mettront  à  la  peau  d’êlimine'r  de?,  poisons 
que  des  reins  souvent  insuffisants  ne  .peuvent 
pas  toujours  excrétér).  '  ’  '  »' 

■  (Voir  la  suite  page  8). 


Médecins  inspecteurs  scolaires 

Un  concours  aura  lieu  à  la  .Préfecture  de 
la  Seine  le  27  janvi-er  1936  en  vue  du  .recru¬ 
tement  de  50  médecins  inspecteurs  scolaires 
(indemnité  annuelle  ;  6.0(X)  francs). 

Une  notice  sur  ]e.s  conditions  d’admission 
à  ce  concours  -eist  dès  à  présent  -envoyée, 
ainsi  que  le  programme  sur  demande  adres¬ 
sée  au  service  administratif  de  l’inspection 
médicale  des  écoles,  2,  rue  Lobau  (IV®). 

Les  inscriptions  pour  ce  concours'  se-ront 
reçues  à  ce  service  du  18  nove-mbre  au  24  dé¬ 
cembre  inclus,  délai  de  rigueur. 


Concours  pour  l’emploi  d’assistant 

au  laboratoire  départemental  du  Ckr 


'emploi  d’assistant 
du  Cher  aura  lieu 
.  .  ;  novembre  1935. 

Peuvent  seuls  prendre  part  à  ce  con«( 
Prançais  du  sexe  masculin  ayant  satisfait 
obligations  militaires,  âgés' de  23  ans  au 
de  30  ans  au  plus,  cette  Wmite  d’âge  étai 
échéant,  reculée  d’un  temps  égal  à  celui 
vices  militaires  et  des  services  civils  ou' 
droit  à  la  retraite. 


an  labo- 
.dans  Is 

surs  les 


Seront  seuls  admis  à  concourir  les  candidats 
pou'rvus  de  l’un  des  diplômes  suivants  ;  doctear 
vu  médecine,  pharmacien,  licencié  ès-seiences,  .in¬ 
génieur  agronome  ou  agricole. 


LES  TRAVAUX 

du  Congrès  Je  Villel 

Notes  d’un  congressiste 

M.  le  docteur  Boigey  fit  aux  congres¬ 
sistes  qui  visitèrent  son  centre  de  culture 
physique  une  causerie  familière  et  ins¬ 
tructive  au  premier  chef.  Comme  on 
s'étonnait  de  la  simplicité  de  l’appareil- 
hpe,  M.  Boigey  fit  noter  que  pour  être 
utile  la  culture  physique  n  exigeait  ni 
les  exercices  de  force,  ni  la  gymnastique 
spectaculaire.  Des  mouvements  simples, 
mais  répétés,  suffisent,  dit-il,  à  régulari¬ 
ser  le  fonctionnement  des  organes.  Il  mit 
en  fiarde  son  auditoire  contre  les  exerci¬ 
ces  que  les  auteurs  de  manuels  recom¬ 
mandent  en  se  copiant  fidèlement  les 
lins  les  autres  et  il  les  supplia  de  ne  pas 
:se  hâter,  sitôt  sortis  du  lit,  de  se  liyrer 
à  ces  exercices  dont  la  valeur  est  accep¬ 
tée  comme  un  dogme. 

U  faut  laisser  à  l’organisme  qui  vient 
ie  passer  plusieurs  heures  dans  la  posi¬ 
tion  allongée  le  temps  de  se  réadapter  à 
la  station  debout,  ou  pour  mieux  dire 
iljttut  passer  lentement  de  l’état  de  som¬ 
meil  à  l’état  de  veille.  Et  pour  souligner 
sa  recommandation  d’une  anecdote  sai¬ 
sissante,  il  cita  le  cas  de  Montaigne  qui, 
im  dimanche  matin  où  il  s’était  fait  dire 
la  messe  dans  sa  chambre,  voulut,  étant 
alité,  s’asseoir  sur  son  séant  à  la  minute 
ie  l’Elévation.  Ce  simple  changement  de 
position  suffit  pour  le  faire  passer  de  vie 
à  trépas. 

Prenez  donc  votre  temps  chaque  ma¬ 
tin,  ne  vous  levez  pas  en  quatrième  vi¬ 
tesse,  ne  vous  hâtez  pas  de  faire  le  singe 
sur  votre  tapis,  craignez  pour  votre  équi¬ 
libre  organique  et...  pour  votre  vie. 


üous  critiquons  ailleurs  la  formule 
sdentifico-dormitive  qui  est  celle  des 
exposés  de  rapports  présentés  aux  con¬ 
ges.  Il  y  eut  néanmoins  des  rapporteurs 
(lui  surent  tenir  en  haleine  leur  auditoi¬ 
re.  L’un  des  plus  écoutés  fut  M.  le  pro- 
jesseur  Merklen,  de  Strasbourg.  Il  est 
vrai  que  ce  fut  davantage  une  causerie, 
un  exposé  à  la  bonne  franquette  qu’une 
leçon  .solennelle.  Pas  un  iota  de  son 
intervention  ne  fut  perdu.  C’était  de  la 
bonne  logique,  de  la  saine  expérience 
mises  au  service  de  la  claire  clinique, 
bon  aphorisme  terminal  fut  longuement 
applaudi  :  «  Il  y  a  toujours,  dit-il,  quel¬ 
que  chose  dans  quelque  chose,  mais  il 
n’y  a  jamais  tout  dans  quelque  chose...  » 


bans  la  camionnette  branlante  qui 
mena  quelques  congressistes  à  la  maison 
à  la  Pucelle  se  trouvait  le  sosie  du  re- 
gretté  président  Doumer.  Armé  de  car¬ 
tes  et  de  guides,  il  sommeillait  à  plaisir, 
mais  lorsqu’un  chaos  trop  violent  le  tirait 
à  son  sommeil,  il  se  précipitait  sur  le 
ès  du  conducteur  et  s’inquiétait  de  l’en- 
iroit  où  l’on  se  trouvait.  Cauchemar  ou 
conscience  routière  ? 

Si  les  murs  ont  des  oreilles,  les  parois 
lâchées  d’un  autocar  en  ont  tout  autant. 
Cest  ainsi  que  nous  apprîmes  la  manie 
méreuse,  mais  de  bon  aloi,  qu’avait 
mit  là  guerre  le  chef  d’un  laboratoire 
Je  l’Hôpital  Beaujon.  Cet  homme  de 
Kience  scrupuleuse  dépensait  les  crédits 
gui  lui  étaient  alloués  en  achetant  des 
coupelles  de  platine.  La  guerre  vint,  le 
hboratoire  fut  déserté.  Au  retour  de  la 
Paix,  les  coupelles  de  platine,  qui  étaient 
eu  pand  nombre,  avaient  disparu.  N’ou¬ 


Le  banquet  qui  termina  les  tra¬ 
vaux  du  congrès  de  Vittel  fut, 
comme  à  l’accoutumée,  prestigieux, 
bruyant,  d’une  chère  choisie  et  re¬ 
haussée  par  une  assistance  fémi¬ 
nine  fort  élégante.  Ce  ne  serait  pas 
le  distinguer  des  autres  solennités 
gastronomiques  que  de  dire  qu’il 
se  termina  par  une  pluie  oratoire, 
mais  ce  serait  le  peindre  avec  pit¬ 
toresque  en  vous  décrivant  la  cour¬ 
se  qu’ accomplirent  cinquante  gar¬ 
çons  pour  s’acquitter  en  cinquante 
minutes  —  pas  dix  secondes  de 


bliez  pas  que  le  cours  du  platine 
avait  considérablement  monté. 

Si  je  vous  disais  que  le  voleur  -  • 
Car  voleur  il  y  eut  —  fut  trouvé, 
vous  me  prendriez  pour  un  humo¬ 
riste. 


plus  —  d’un  service  qui  compor¬ 
tait  le  potage,  le  homard  thermidor,  le 
carré  d’agneau,  le  perdreau  sur  canapé, 
la  glace,  les  fruits,  le  café,  les  vins  et 
les  liqueurs. 

Ce  h’ était  plus  un  banquet  où  l’on 
cause  en  mangeant  des  mets  délicieux, 
c’était  un  exploit  sportif  dans  une  salle 
luxueuse,  une  course  à  pied  entre  les 
tables  et  avec,  comme  orchestration,  le 
tintamarre  de  la  vaisselle. 

(A  suivre.)  J.  C. 
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Mouvement  des  épidémies 


M.  le  Ministre  de  la  Santé  'publinue  et  de 
l’Education  physique  a  adressé  à  l’Académie  : 

Deg  rapports  de  M.  le  préfet  de  la  Somme 
et  de  M.  le  préfet  de  Police  de  la  Seine,  sur 
des  cas  de  poliomyélite  signalés  dans  des 
communes  de  ces  départements. 

Une  lettre  et  deux  rapports  de  M.  le  préfet 
de  l’Ain  concernant  de  nouveaux  cas  de  fièvre 
ondulante  '  observés  dans  une  commune  de 
ce  département. 

Une  lettre  de  M.  le  préfet  de  la  Marne  annon¬ 
çant  un  nouveau  cas  de  diphtérie  signalé 
dans  une  commune  de  ce  départemeint.  — 
{Commission  de.  l’Hygiène  et  des  Maladies 
contagieuses.) 


Sur  les  terrasses  du  Casino  de  Vittel,  entre  deux  séances  du  Congrès  de  la  Goutte 
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Auis  de  concours  pour  un  emploi  de  médecin  inspecteur  d’hymeneadioint  de  circonscription 

dans  le  département  du  Calvados 


Un  concours  sur  titres  aura  Heu  à  la  Prélecture 
du  Calvados  vers  le  30  septembre  prochaiiu,  pour 
la  nomination  d’un  médecin  inspecteur  d’hygiène 
adjoint  (oirconseription  de  Vire),  qui  devra  en* — 
eu  fonctions  le  15  octobre  suivant. 

Les  candidats  à  ce  poste  devront  être  Français, 
âgés  de  30  ans  au  moins  et  50  ans  au  plus,  avoir 
satisfait  à  la  loi  militaire  et  être  pourvus  du 
diplôme  de  docteur  eu  médecine  (diplômé  d’Etat) 
et  d’un  diplôme  d^iygiène  délivré  par  un  des 
Instituts  d’hygiène  des  Universités  françaises. 

Les  demandes,  rédigées  sur  papier  timbré,  d- 
VI  ont  être  adressées  à  la  Préfecture  du  Calvados 
(Inspection  départementale  d’hygiène)  et,  au  plus 
tard,  le  20  septembre  1935,  et  accompagnées  des 
pièces  et  renseignements  suivants  : 

1“  Adresse  exacte  du  candidat. 

2“  Bulletin  de  naissance. 

Certificat  d’aptitude  physique  délivré  par 
'  ■  •  lté. 

lu  casier  judiciaire.  , 

,  .  ertiflées  conformes  des  diplômes  et 

?es  universitaires. 

’  Certificat  établissant  la  situation  du  caudl- 
1  au  point  de  vue  militaire.  , 

’  Exposé  des  titres,  travaux  et  services. 

’  Un  exemplaire  de  ses  principales  attribu- 


9*  Engagement  en  cas  de  nomination  : 

a)  De  renoncer  à  faire  de  la  clientèle  ; 

b)  De  rester  au  service  du  département  pen- 


c)  De  se  consacrer  uniquement  à  ses  fonctions 
et  de  ne  prétendre,  par  conséquent,  à  aucun  autre 
emploi  ou  mandat  public; 

d)  De  ne  pas  s’installer  dans  le  département 
du  Calvados  en  cas  de  cessation  de  fonctions, 
pendant  une  période  de  trois  années,  à  dater  de 
cette  cessation  ; 

e)  En  cas  de  démission  ou  de  nomination  à  un 
autre  poste,  de  continuer  à  assurer  sou  service 
pendant  trois  mois,  au  minimuih. 

Le  traitement  actuel  de  début  des  médecins  ins¬ 
pecteurs  d’hygiène  adjoints  de  circonscription  est 
de  30.000  francs  et  peut  atteindre  40.000  francs  par 
échelons  successifs  de  2.000  francs  tous  les  deux 
ans.  De  plus,  le  département  verse  une  somme 
annuelle  de  1.500  fra-ncs  à  la  Caisse  Nationale  des 
Itetraites  pour  la  vieillesse  en  faveur  de  chacun 
des  médècins  inspecteurs  qui  fout  un  versement 
d’égale  Importance. 

Enfin,  les  médecins  inspecteurs  bénéficient  des 
mêmes  indemnités  pour  charges  ’  de  fa.nilie'  que 
celles  attribuées  au  personnel  de  la  Préfecture. 

L’indem'nilé  prévue  pour  leurs  frais  de  dépla¬ 
cement  est  fixée  à  forfait  à  18.000  francs  par 

Le  médecin  qui  aura  été  choisi  ponr  remplir 
le  poste  d'inspeoteur-adjoint  d’hygiène  de  la  cir¬ 
conscription  'de  Vire  ne  sera  titularisé  dans  son 
emploi  qu’après  un  an  de  stage. 

Le  registre  d’inscription  des  candidatures  sera 
clos  définitivement  le  20  septembre  1935,  dernier 
délai 
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Est  sous  ses  quatre  formes  :  EURE,  CAFÉIINÊE,  EHOSEHATBE,  EMTHIXÉiE 
le  plus  ACTEE,  le  plus  COIVSTAIVT,  te  plus  IIVOEEE2VSEF  4les  OEURÉTIQUES 

laboratoire:  de  la  SAXTHÉOSR,  4,  rue  du  Roi-de-Sicile,  PARIS  C4-> 


Les  Travaux  du  Congrès  de  Vittel 

{Suite  de  la  page  6) 


LES  TROUBLES  DES  ECHANGES  NUTRI¬ 
TIFS  CHEZ  LES  GOUTTEUX,  paj  1©  Pro¬ 
fesseur  Lœper  et  le  Pi’ofesseur  agrégé  Le¬ 
maire. 

La  mémorable  expérience  de  Garrod  dé¬ 
couvrant  l’acide  urique  dans  les  humeurs 
du  goutteux  marqua  pour  longtemps  les  con¬ 
ceptions  pathogéniques  que  se  firent  les  au¬ 
teurs  de  cette  affection  ;  la  notion  d’hy.per- 
urioémle,,  n’apportait-elle  pas  à  la  goutte,' 
dont  par  ailleurs  la  nosographie  était  quel¬ 
que  peu  imprécise,  un  substratum  physio¬ 
pathologique  et  même  un  test  diagnostique  ? 
C’est  éile  qui  guida  les  recherches  de  nom¬ 
breux  auteurs  sur  le  métabolisme  des  nu- 
cléoprotéines,  sur  la  rétention  sanguine  ou 
tissulaire,  sérique  ou  globulaire  de  l’acide 
urique,  sur  l’élimination  rénale,  la  destruc¬ 
tion  hépathique,  l’affinité  articulaire  des 
corps  uraliques.  Il  en  naquit  un  grand  nom¬ 
bre  de  théories  pathogéniques,  dont  aucune 
n’est  absolument  satisfaisante,  pour  la  rai¬ 
son  majeure  qu’elles  incriminent  toutes  la 
seule  Intervention  de  l’acide  urique. 

C’est  le  mérite  des  auteurs  mo’dernes  d’avoir 
prouvé  que  d’autres  corps  chimiques  intea'- 
viennent  dans  le  mécanisme  de  l’accès  de 
goutte,  dans  la  formation  du  tophus,  dans 
la  genèse  du  rhumatisme  .goutteux.  Chauf- 
Jard  et  Wolf,  Lœper  et  Veirpy  démontrent  la 
précipitation  simultanée  dans  le  tophus  de 
la  cholestérine  et  de  l’acide  urique.  Lœper, 
Garcin  et  Tonnet  y  décèlent  -de  l’acide  uri¬ 
que.  Rathery  étudie  les  éliminations  calci¬ 
ques  du  goutteux.  Ainsi  la  conception  de  la 
goutte  devient-elle  infiniment  plus  vaste, 
puisqu’elle  n’est  qu’un  cas  particulier  du 
groupe -des  maladies  précipitantes,  sa  patho¬ 
génie  plus  complfixe  puisqu’elle  reconnaît 
une  perturbation  de  métabolismes  très  diffé¬ 
rents.  Le  malade  y  gagnera  peut-être  une 
thérapeutique  mieiux  adaptée  à  ses  troubles, 
et  le  médecin  une  sécurité  diagnostique  plus 


grande,  constatation  d’autant  plus  rassuran¬ 
te  que  la  maladie,  au  dire  de  Bouloumié,  a 
perdu  actuellement  beaucoup  de  sa  spécifi¬ 
cité  clinique. 

Le  rôle  pathogène  de  l’acide  urique  s’affir¬ 
me  à  la  suite  des  recherches  de  très  nombreux 
auteurs.  Il  se  résume  à  la  fin  du  siècle 
dernier  en  ûn  schéma  simple-  :  hyperuricé¬ 
mie  qui  va  croissant  jusqu’à  la  crise  de 
goutte  aiguë,  .hyperuricurie  au  cours  de  la 
crise,  celle-ci  pouvant  être  considérée  com¬ 
me  une  crise  d’élimination.  Plus  tard,  quand 
la  maladie  vieillit,  l’hyperuricémie  devient 
permanente,  mais  elle  trouve  un  exutoire, 
d’ailleurs  imparfait  dans  l’éruption  topha- 
cée  et  l’infiltration  uratique  du  cartilage. 
Malheureusement  i’hyperuricémie,  non  plus 
que  l’hy.peruricurie  postTcritique  n’est  pas 
constante  dans  la  goûte  aiguë.  L’hyperuricé¬ 
mie  ne  va  pas  forcément  de  pair  avec  les 
tophi  dans  la  goutte  chronique.  Bezançôn  et 
ses  élèves  incriminent  alors  divers  dérivés 
uriques,  corps  uricogènes,  acide  urique  sali¬ 
fié  et  combiné,  étudient  le.ur-  solubilité  et 
leur  rétention  dans  le  .plasma  et  les  globu¬ 
les  sanguins,  et  précisent  leur  rôle  re'Spectif 
dans  la  détermination  des  tophi.  Malheureu¬ 
sement,  pour  si  poussée  que  soit  l’étude  du 
métabolisme  urique,  une  .grande  inconnu© 
demeure  encore  :  c’est  la  cause  même  de 
l’hyperuiâcémie,  aucune  considération  ne 
nous  permettant  de  choisir  entre  les  solu¬ 
tions  suivantes  ;  excès  d’apport  alimentaire, 
ou  formation  endogène  anormale,  ou  insuf¬ 
fisance  d’élimination;  ou  encore  insuffisance 
d'e  destruction.' 

Le  goutteux  est  presque  toujours  un  hyper- 
oholestérinémtque,  et  surtout  à  la  période 
des  tophi.  Il  ..est  surtout  un  cholesteropexi- 
que,  c’est-à-dire  qu’il  précipite  avant  tout  la 
cholestérine.  Ghauffard  et  'Wolf  ont  par  ail¬ 
leurs  montré  combien  la  .précipitation  de  la 
cholestérine  semblait  indispensable  à  la  pré¬ 
cipitation  de  l’acide  urique.  Aussi  est-oe  à 
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l’étude  du  rôle  pathogène  de  la  cholestérine 
que  nous  nous  sommes  particulière'ment 
attachés.  Considérant  avec  beaucoup  d’au¬ 
teurs  que  les  dosages  comparatifs  de  réten¬ 
tion  sanguine  et  d.’élimination  urinaire,  bi- 


M.  LE  Professeur  Loeper 


liaire.  ou  digestive,  n’éclairent  que  trop  par¬ 
tiellement  le  problème  de  .la  .goutte,  juste.- 
ment  parce  qu’ils  négligent  l’étape  tissulaire, 
e.t  ne  donnent  du  rôle  de.s  produits  retenus 
qu’un  asnect  en  quelque  sorte  statique,  nous 
proposons  les  trois  épreuves  suivantes  : 

L’intradermo-réaction  ©holestérinique  ; 

La  floculo-réaction  oholestérinique  du  sé¬ 
rum  ;  ,  _  I  ; 

Le  .p'ouvoir  oholestérolytiquet.du  sérum. 

Elles  nous  semblent  particu]fière.me.nt  ap¬ 
tes  à  définir  les  qualités  .potentielles  et  dy¬ 
namiques  des  humeurs,  et  du  tissu  cutané  du 
goutteux. 

L’intradermo-réaction  se  pratique  au  moyen 
d’une  solution  huileuse  de  cholestérol  (nous 
avons  vérifié  que  le  solvant  huileux  n’inter¬ 
venait  pas  dans  la  réaction)  ou  d’une  sus¬ 
pension  colloïdale  de  cholestérine. 

Positive  '  dans  la  goutte  tophacée,  elle  ne 
semble  pas  dépendre  rigoureusement  du 
taux  de  la  cholestérinémie,  mais  .6.11©  accom-- 
pagne  .généralement  les  fortes  hypercholesté¬ 
rinémies.  Elle  a  la  signification  d’une  préci¬ 
pitation,  et  non  pas  d’une  neutralisation 
comme  la  réaction  de  Schick,  ou  une  se.nsi- 
•bilisation  allergique  comme  là  réaction  tu¬ 
berculinique.  Nous  avons  pu  constater  chez 
l'animal,  que  la  cholestérine  colloïdale  Injec¬ 
tée  se  transformait  in  situ  en  cholestérine 
cri.stalli&ée. 

La.  floculo-réaction  consiste  à  ménager  à 
des  dilutions  décroissantes  de  sérum  une 
même  quantité  de  suspension  colloïdale  de 
citolestérine.  Elle  se  montre .  générale.m©nt 
positive  dans  les  poussées  aiguës. 

Le  pouvoir  cholestérolytique  dit  S'érum  dé¬ 
finit  la  possibilité  qu’ont  cèî'tains  sérums 
d'éjà  hypercholestériniques  mis  en  .prése'nce 
de  cholestérine  de  dissoudre  ujie  partie  de 
.  cette  cholestérine  ou  au  contraire  de.  préci- 
:  piteir  une  partie  de  la  leur. 

Nous  avons  envisagé  la  question  en  1928. 
Les  belle.s  recherches  de  Tixier  ont  montré 
l’intérêt  de  la  réaction  que  nous  avions  pro¬ 
posée.  Chez  les  goutteux  le  pouvoir  cholesté¬ 
rolytique  est  se.lon  le  cas  positif. ou  mégatif. 
Nous  signalons  qu’il  se  montre  souve.nt  ac¬ 
cru  par  une  cure  insulinlque. .  JVous  avons 
aussi  remarqué  qu’il  était  accru  chez  d’au¬ 
tres  .par  les  rayons  U.  Y. 

Pouvoir  floculant  des  humeurs,  pouvoir 
précipitant  de  la  peau,  cholestérolyse  du  sé¬ 
rum  nous  semblent  particulièrement  aptes  à 
définir  les  inter-actions  hémo-tissulaires  de 
la  ^goutte,  comme  de  la  plupart  des  mala¬ 
dies  précipitantes,  à  apprécier  les  tendances 
critiques  ou  précipitantes  d’un  organisme  à 
un  moment  donné  de  son  évolution. 

Ces  considérations  peuvent  s’appliquer 
aux  troubles  du  métabolismè  .calcique.  Ra¬ 
thery  a  montré  rhabituelle  rétention  calci¬ 
que  et  rhypocalcturie  du  goutteux,  contras¬ 
tant  avec  l’hypercalciurie  post-critique 
C’est  l’élimination  calcique  .tissulaire,  sem 
ble-t-il,  qui  commande  la  crise  de  .goutte  ». 
Il  serait  intéressant  d’appliquer  au  goutteux 
l'épreuve  du  tophus  calcaire  provoqué  (au 
moins  de  l’injection  intradermique  d’hypo 
phosphite  de  chaux)  que  .l’un  de  nous  a  étu¬ 
dié  avec  Mahoudeau  et  Tonnet  dans  certains 
.  rhumatismes  chroniques. 

L’étude  des  quelques  goutteux  que  nous 
avons  pu  suivre  ne  nous  permet  pas  de  don¬ 
ner  ces  résultats  comme  des  conclusions  dé¬ 
finitives,  mais  comme  des  indications  qui 
appellent  et  justifient  de  nouvelles  recher¬ 
ches.  Elle  permet  au  moins  d’apprécier  l’ins¬ 
tabilité  du  milieu  humo.ral  du  goutteux,  les 


possibilités  réactionnelles  de  ses  tissus.  la 
rétention  complexe,  pour  le  moins  uro-oîio- 
lestérino  calcique,  est  sans  doute  la  .raison 
de  cette  instabilité  ;  .elle  explique  aussi  les 
modalités  de  la  crise  de  goutte,  qui,  banale 
dans  son  esse'nce  puisqu’elle  peut  être  dé¬ 
clenchée  par  l’injection  .de  substances  non 
spécifiques  (Besançon)  né  doit  ses  caractères 
qu’au  terrain  ou  au  milieu  chimique  et  hu¬ 
moral  sur  lequel  elle  survient.  Cette  crise  est 
l’indice  d’une  rupture  d’équilibre  entre  les 
composés  anormalement  ou  excessivement 
reite.nus  ;  elle  aboutit  tout  au  moins  au  dé¬ 
but  de  la  maladie  à  leur  élimination  ;  la  flo- 
culo-réactibn  peut  servir  à  la  prévoir.  C’est 
quand  les  émonctoires  deviennent  insuffi¬ 
sants  que  la  précipitation  arthro-dermo-vis- 
cérale  apparaît.  Elle  semble  pouvoir  être 
prévue  par  les  intradermo-réactions. 


L’APPAREIL  GARDIO-VASCULAIRE  DES 

GOUTTEUX,  par  G.  Lian  et  .Gilbert-deeïfus. 

•Après  avoir  rappelé,  en  une  brève  énumé¬ 
ration,  les  différents  troubles  cardiaques  et 
vasculaires  que  l’on  observe  chez  les  gout¬ 
teux,  G.  Lian  et  Gilbert-Dreyfus  distinguent, 
en  s’appuyant  sur  les  conditions  d’ap.pari- 
tion  : 

1°  Les  manifestations  transitoires,  contem¬ 
poraines  de  la  crise  ; 

2°  Les  manifestations  chroniques  sur  les¬ 
quelles  peuvent  se  greffer  des  .poussées  ai¬ 
guës,  elles-mêmes  en  .relation  ou  non  avec 
les  attaques  articulaires  (poussée  hyperten¬ 
sive,  poussée,  d’artérite  des  membres...)  ; 

3"  Les  manifestations  qui,  tantôt  témoi¬ 
gnent  d’un  processus  lésionnel  chronique,  et 
tantôt  revêtent  l’aspect  d’un  trouble  pure¬ 
ment  fonctionnel,  tels  l’insuffisance  cardia¬ 
que,  les  arythmies,  Tangor  pectoris. 

Ils  insistent  sur  la  .rareté  relative  de®  dé 
sordres  cardio-vasculaires  chez  les  goutteux, 
et  sur  le  rôle  étiologique  modeste  que  joue 
la  .goutte  dans  le  déterminisme  des  scléroses 
artérielles,  de  la  maladie  hypertensive,  de 
l’angine  de  poitrine. 

La  .partie  la  plus  importante  du  rapport  est 
consacrée  à  la  pathogénie. 

Les  scléroses  artie.lles  et  myocardique,  l’hy¬ 
pertension,  semblent  la  conséque.nce  d’un 
vice  particulle.r  de  la  nutrition,  qui  marche 
volontiers  ci©  pair  avec  le  trouble  métabolt, 
que  de  la  goutte,  com.me  avec  celui  du  dia- 


M.  LE  Prof.  Lian 


paroxystiques  —  qui  rentrent  dans  le 'cadre 
de  la  goutte  métastatique  ou  .goutté  ue.mbn- 
tée  des  anciens  auteurs  —  sont  .pour  la  plu¬ 
part  conditionnées  par  un  brusque  déséquili- 
bète.  Entre  goutte  et  sclérose  vasculaire, -il' y 
a  coïncidence  bien  .plutôt  que  relation  direc¬ 
te  -de  cause  à  .effet  ;  il  est  vraisemblable 
cependant  que  la  diathèse  '  goutteuse  peut 
favoriser  l’éclosion  de  la  diathèsé’'a^éTielle. 

Les  manifestations  .aiguës,  passa^re®  ou 
bre  sympathique  portant  sur  le  cœur  ét  les 
vaisseaux.  Cette  conception  est  en  harmonie 
avec  l’interprétation  actuelle  de  la  crise  arti¬ 
culaire,  qui  serait  au  premier  chef  .une  crise 
vasculo-sympathique  local©  d’origine  réflexe 
ou  -colloïdoclasique.  Peut-être  faut-il,  à  côté 
du  trouble  nerveux,  faire  une  place  au  trou¬ 
ble  humoral  aigu,  que  Doumer  rend  resp.on- 
sable  'dé  ce.rtaines  insuffisances  cardia)giies 
ionctionnelles  et  transitoires,  contemporaines 
de  l’attaque  articulaire. 

En  ce  qui  conce.rne  l’angine  de  .poitrine, 
C.  Lian  et  Gilbert-Dreyfus  ne  réservent  qu'une 
place  restreinte-  aux  angors  fonctionnels  — 
névralgiques  ou  spasmodiques.  —  Pour  eux, 
la  coronarite  chronique  reste  la  cause  déter¬ 
minante  inajeure  de  l’angor.  La  sclérose 
coronarienne,  pas  plus  .que  les  autres  scléro¬ 
ses  artérielles,  ne  saurait  être  considérée 
comme  la  conséquemce  directe  de  la  goutte. 
Mais  celle-ci,  outre  qu’elle  favoriserait  la 
maladie  artérielle,  peut  déclencher,  à  l’occa¬ 
sion  de  l’attaque  articulaire,  une  crise  d’an- 
gor  .par  spasme  vasculaire  portant  sur  une 
coronaire  .déjà  altérée. 

En  conclusion,  le  mécanisme  et  la  signifi¬ 
cation  des  manifestations  cardio-vasculaires 
chez  les  goutteux  ne  sont  ce.rtaine'ment  pas 
univoques  ;  et  l’on  voit  tour  à  tour  interve¬ 
nir  dans  leur  éclosion  les  deux  éléments 
constitutifs  primordiaux  de  la  maladie  gout¬ 
teuse.  (Lœper  ). 

{Voir  la  suite  page  S): 


Les  Travaux  du  Congrès  de  Vittel 


{Suite  et  fin  de  la  page  8) 


Reminéralisation  intégrale 


l'élément  nutritif  les  goutteux  sont  des 
jiijets  dont  le  sang  est  surchargé  de  produits 
ilii  .métabolisme,  encore  mal  différenciés, 
ilont  la  présence  favorise  les  méio.pragies 
viscérales,  et  gui  tendent  à  la  précipitation. 
L’élément  neuro-sympathique,  qui  condi¬ 
tionne  pour,  une  part  majeure  le  déclenche- 
jient'de  l'attaque -artlcülaire,  et  dont  le  re¬ 
tentissement  sur  le  système  circulatoire,  tant 
localement  qu'à  distance,  engendre  des  ma- 
liilestations  vasculaires  aiguës. 

La  perturbation  nutritive  conditionne  .sur- 
loîit  les  affections  cardio-vasculaires  ohroni- 
ipes  des  goutteux.  Celles-ci  '  sont  essentielle- 
ment  des  scléroses  artérielles  périphériques 
ou  Viscérales  (cerveau,  cœur,  reins,  etc...). 
.Mais  deux  remarques  importantes  s’impo¬ 
sent.  Les  scléroses  artérielles,  comme  l’hy- 
[iorlension  artérielle,  ^surviennent  au  même 
ne,  &■  iâge  critique,  chez  les  goutteux  com- 
jie  chez  les  non  goutteux.  Par  conséquent, 
la  goutte  n’est  vraisemblablement  qu’une 
cause  favorisante  de  ces  affections  artériel- 
,les,  Par  conséquent  aussi,  la  goutte,  en  rai- 
lioii  de  sa  rareté  relative,  ne  Joue  qu’un 
rôle  minime  dans  l’étiologie  de  ces  maladies 
‘îrtérielles  si  fréquentes.’ 

La  perturbation  neuro-sympathique,  asso- 
iiée  ou  non  à  une  exagération  passagère  des 
ItouWes  nutritifs  chroniques,  est  surtout  un 
facteur  épi.sodique  qui  provoque  maints 
jrouWes  fonctionnels  accompagnant,  précé- 
Jant  ou  suivant  les  crises-  goutteuses  :  vaso- 
.'iitatation  locale,  répercussion  vaso-constric- 
iive.à  distance,  dilatation  chrdiaque  (ictus, 
.-iàgor,,  palpitations,  etc.), 
les  manifestations  cardio-vasculaires  pas¬ 
sagères -sont  alors,  suivant  les  cas,  ou  bieri 
Hclüsïvement  fonctionnelles,  eu  bien  dues  à 
iiir  spasme  surajouté  à  une  lésion  artérielle 
latente  et  préexistante. 

.ainsi  donc  son,t  manifestement  exagérées 
les  conceptions  des  anciens  auteurs  considé¬ 
rant,  comme  Huchard,  que  la  goutte  est  aux 
artères  ce  que  le  rhumatisrhe  est  au  cœur. 


LA  THERAPEUTIQUE  HYDROMINERALE  DE 
LA  GOUTTE,  par  M.  le  professeur  A.  Lemier- 
iiE  et  M.  le  professeur  agrégé  L.  Justin- 
BESnço'a  _  ■ 

■ippuyée  de  longue  date  sur  des  observa- 
Éons,  cliniques,  étayée  plus  réceimment  par 
te  données  des  analyses  humorales,  la  thé- 
taiienlique  hydrominérale  joue  un  rôle  de 
aremier  plan  dans  lé  traitement  de -la  goutte. 
iB  iridicatioris  des  cures  thermales  sont 
'ondées,  avant  tout,  sur  un  examen  méthodi- 
'lue  .et.;fpmplet  de  chaque  goutteux.-  C’est 
îôîîSnrclinique  qui  dicte  le.  genre  de.  pure 
lui  convient  à  telle  ou  telle  forme  de  goutte 
iiricué  constituée  (forme  sthénique,  ou  asthé¬ 
nique. 'des  classiques,  goutte  articulaire  ou 
lopliMée):  Les  indications  .hydromlnérales 
diflèreiit  • -profondément  suivant /,res  phases 
évolutives  de  la  maladie  goutteuse.  Mais  ce 
|#nt  les  lésions  viscérales,  associées,  en  par- 
nculier  l’atteinte  rénale,  qui  conditionnent 
Hiiiniol  de  la  contre-indication  de  la  cure 
wlralàue.  Les  eaux  minérales  ont  égale- 
-IS^leur  emploi  dans  le  traitement  de  la 
giltte  oxalique,  et  d’une  façon  plus  géné- 
talèjéâns  la  thérapeutique  des  perturbations 
métàbollque.s  apparentées  à  la  diathèse 
gdüttèuse. 

Le  '.mode  d'action  générale  des  cures  ther- 
malés  dans  la  goutte  est  encore  entourée 
des  obscurités  qui  planent  sur  la  pathogénie 
Je  la  goutte  elle-même.  On  peut  clinique- 
uent  reconnaître  aux  traitements  hydromi- 
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iiéraux  un  triple  effet.  D’abord,  ils  exercent 
imo, -sédation  sur  certaines  manifestations  de 
maladie  goutteuse.  Ensuite,  et  plus  encore, - 
'Is  semblent  agir  sur  le  terrain  diathésique  ; 
'our  à  tour  on  a  invoqué  leur  effet  sur  la 


formatio.n  des,  éléments  en  excès  dans  le  sang 
des  goutteux,  .'sur  leur  élimination  rénale, 
sur  leur  destruction  hépatique  ou  tissulaire, 
sur  leur  mode:  d&  précipitation.  Enfin,  il  ne 
faut  pas  négliger  l'action  du  traitement  ther¬ 
mal  sur  les  lé_sions  viscérales'. associées. 

Une  étude  d'hydrologie  générale  répartit 
les  stations  proprement  .dévolues  au  traite¬ 
ment  de  la  goutte  en  cures  de  -diurèse,  sta¬ 
tions  sulfatées calciques,  -eaux  bicarbonatées 
sodiques  et  sources  railio-activés.  Un  exposé 
d'hydro'lcigie  spécial  envisage  les  principales 
stations  françaises  utilisées  dans  le-.traite- 
ment  .de  la  .goutte  et  mentionne  certaines 
cures  çotapléhientaires.  Une  brève  étude  des 
techniques  de  r-cures  et  des  précautions  dic¬ 
tées  par  l’exaéaen  clinique  de  chaque  mala¬ 
de,  n’oubli-è  pas  le -rôle  adjuvant  du  régime 
et  de  .la  -phy-^othérapie,  associés  à  la  -cure 
hydrominérale.'' 


LE  SANQ  DES  GOUTTEUX,  par  MM.  F.  COSIE 

et  A.  Gric.aui'. 

Le  sang-  dÆ'  goutteux  n’est  pas,  comme 
certains  le  pensent,  un  sang  pléthorique, 
chargé  en'.globüles  et  en  substances  diverses. 
La  protéinémie  y  est  normale,  les  lipides  à 
peine  augmentés.  La  cholestérolémie  est  tou¬ 
jours  un  pe.u.'  supérieure  à  la  normale,  ou 
plutôt  au  chifïre  donné  -habituelleiiient  com¬ 
me  no.rmal.  Bn  réalité  eille  n’excède  pas  la 
cholestérolémie  des  sujets  non  goutteux  au 
même  âge:  Il  n’y  a .  aucun  rapport  entre  le 
taux  du  cholestérol  et  l’occurrence  des  accès 
ni  la  présence  de  tophus. 

En  dehors  de  deux  cas  compliqués  de  né¬ 
phrite  et  de  deux  malades  qui  présentèrent 
une  asoensiort  passagère  de  l’azotémie  pen¬ 
dant  un  accèsS  séyère,  le  taux  d’urée  sangui¬ 
ne  a  été  trouvé  normal  ehez  les  45  -goutteux 
francs,  étudiési-par  les  auteurs.  La  constante 
d’Arçibard  ’étaîy.si  légèrement  supérieüre  à  la 
normale,  maisj.dans  d-e-s  proportions  qui  n’ex¬ 
cèdent  pas  ce'- .qü’ôn  trouve  chez  des  sujets 
non  go.utteux '.It  de.  même  âge.  L’azote  total 
non  protéique!  était  normal,  l’azote  résidueil 
Pt  l’azote  '  pblypeiptldique  légèrement  et  in- 
constamment  augmentés.  La  bilirubinémie 
est  souvent  un  peu  accrue,  surtout  au  début 
de  d’accès,  la  glycémie  un  peu  forte.  Ces 
constatations,  défavorables  à  l’idée  d’un 
trouble  initial  de  la  fonction  rénale,  s’accor¬ 
dent  avec  l’existence  fréquent  d’un  trouble 
hépatique  dans  la  goutte. 

Les  ions  métalliques  (Ca,  M-g,  Na,  K)  -ef- 
métalloïdiques  (P,  Cl)  -sont  en  quantité  nor¬ 
male.  L’équilibre  des  chlorures  plasmatiques 
et  .globulaires  n’est  .pas  modifié.  Les  modifi¬ 
cations  acidp-basiques  paraissent  très  mini¬ 
mes  mais  elles-' demanderaient  Une  nouvelle 
étude.  La  sédimentation  globulaire  -et  l’indi¬ 
ce  de  floculation  résorcinique  de  'Yernes 
sont  augmentés  pendant  les  accès,  normaux 
dans  leur  intervalle. 

L’urlcemie  des  goutteux  continue  à  faire 
l’objet  de  nombreux  travaux.  Les  auteurs 
discutent  tout  d’abord  la  valeur  des  techni¬ 
ques  de  dosages.  Les  travaux  des  auteurs 
américains,  Benedlct  d’une  part,  Hunter  et 
Eagles  d’autre  part,  ont  montré  que  la  no¬ 
tion  d'acide  urique  combiné,  et  surtout 
d' acide  uriqUe  combiné  globulaire,  telle 
qu’elle  résultait  de  certains'  travaux  français, 
doit  être  abandonnée  :  les  substances  réduc¬ 
trices  décelées  par  la  réaction  phosphotungsti- 
que  dans  les  .globules,  sont  presque  certaine- , 
ment  non  de  l’acide  urique,  mais  du  gluta¬ 
thion  et  de  l’ergothionéine,  actifs  par  leur 
groupement  SH.  Dans  le  sérum,  la  présence 
d’acide  ascorbique  (vitamine  G)  introduit 
une  cause  d’erreur  .par  excès,  assez  légère, 
il  est  vrai,  '  lorsqu’on  pratique  la  réaction 
phosphotungstique  directement  sur  le  .plas¬ 
ma.  Comme,  d’autre  part,  les  méthodes  indi¬ 
rectes  qui  utilisent  la  précipitation  préala¬ 
ble  de  l’acide  urique  à  l’état  de  sel  ar.genti- 
que  comporteHi  une  erreur  par  défaut,  il  en 
résulte  qu’on  ne  peut  connaître  le  taux  de 
l’acide  urique,  plasmatique  qu’avec  une  cer¬ 
taine  approximation,  suffisante  d’ailleurs 
pour  les  recherches  chimiques.  Cet  acide 
urique  se  trouve  sous  une  forme  diffusible 
(salifiée  ?). 

L’-hyperurioémie  est  pratiquement  cons¬ 
tante  dans  la  goutte.  La  notion  de  goutte 
avec  urioémiB  normale  ou  même  abaissée  a 
été  exagérément  grossie.  L’hyperurioémie  n’à 
pas  seulement  dans  la  goutte  un  Intérêt  théo¬ 
rique  et  pathogénique  de  premier  plan.  Sa 
valeur  est  considérable"  pour  le  diagnostic 
différentiel,  en  particulier  avec  le  rhumatis¬ 
me.  Les  auteurs  développent  à  «e  sujet  leur 
conception,  très  limitative,  du  soi-disant 
0  rhumatisme  goutteux  ». 

Il  semble  n’y  avoir  aucun  rapport  entre 
l’exagération  de  l’hyperuricémie  et  l’éclosion 
des  accès  de  goutteux.  Au  -contraire  l’accès 
goutteux  coïncide  en  -général  avec  un  fléohis- 
.sement  de  l’hyperuricémie,  gui  -peut  même 
(rarement  d’ailleurs)  faire  place  à  une  uri¬ 
cémie  passagèrement  normale.  -D’autres  cons¬ 
tatations  concernent  les  .rapports  de  l’uricé- 
mie  .goutteuse  avec  le  régime  alimentaire,  les 
médicaments,  les  autres  constituants  du 
sang. 

Envisagée  du  .point  de  vue  ..pathogénique-, 
l’hype-ruricémie  goutteuse  rapprochée  -de 
l’abse-nce  d’hyperuricémie  e-t  -de  l’élimination 
apparemment  insuffisante  d’acide  urique  par 
le  .goutteux,  constitue  un  phénomène  des 
plus  intéressants.  Les  auteurs  e-nvlsagent  à 
propos  la  question  de  la  rétention  des  puri- 
nes  par  le  goutteux,  -et  celle  du  cycle  méta¬ 
bolique  fermé  des  nuclcoprotéines  et  substan¬ 
ces  puriniques.  Ils  envisagent  -les  rapnorts 
entre  les  troubles  du  métabolisme  et  l’aller¬ 
gie  dans  la  goutte. 
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I  S'abonner  à  L’INFOHMATEUR  MÉDICAL,  c’est  recevoir  pendant  un  | 
I  an  un  journal  illustré,  imprimé  sur  papier  de  luxe,  pour  un  prix  1 
1  dérisoire  vu  la  qualité  des  primes  qui  vous  sont  offertes.  1 
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Un  arrêté  qui  concerne  l’agrégation  de  médecine 


SÉRUMS  THÉRAPEUTIQUES 


lie  premier  paragraphe  de  l’article  31  de  1 
rêté  du  31  juillet  1934  est  remplacé  par  les  dispo¬ 
sitions  ci -après  : 

«  1°  Les  agrégés  sont  institués  pour  neuf  ai 
et  nommés  par  le  ministre.  Le  traitement  i 
court  que  de  la  nomination  ; 

»  2"  L’arrêté  ouvrant  le  concours  d’agrégation 
doit  faire  connaître  les  places  pour  lesquelles  la 
nomination  d’un  agrégé  institué  peut  être  d;'" 


»  Pour  ces  places,  la  nomination  doit  intervenir 
dans  un  délai  de  trois  ans  au  maximum  après 
l’institution,  le  tenue  de  la  période  d’exercice  res¬ 
tant  fixé  à  l’expiration  de  la  neuvième  année  à 
compter  -de  l’instrtution  ». 


Réunion  hydrologique  et  climatologique  de  Montpellier 

•1  93S 


Une  réunion  liydrologiaue  et  climatologi- 
gue  aura  lieu  à  Montpellier,  en  mars  1936, 
sous  les  auspioes  de  la  «  Société  des  Sciences 
médicales  -el  biologigues  de  Montpellier  ©t 
du  Languedoc  méditerranéen  ». 

Trois  rapports  y  seront  présentés  : 

1°  Le  coup  de  soleil,  par  M.  le  proiesseur 
agrégé  Amiies  (de  Montpellieir)  ; 

2°  Le  coup  de  chaleur,  -par  M.  le  professeur 
Mouriguand  (de  Lyon)  ; 

3"  'Les  accidente  dus  à  la  lumière,  par  M.  le 
docteur  Xausion,  ancien  professeur  agrégé  au 
Val-de-Grâce. 

La  date  exacte  de  la  réunion  sera  fixée 
ultérieurement. 

Pour  tous  rensei'gnements,  inscriptions, 
communications,  etc.,  's’adresser  à  M.  le 
professeur  A.  Puech,  1,  rue  du  Cannau, 
Montpellier. 


L’article  2  du  décret  n"  78  bis,  en  date  du 
15  juin  1934,  ainsi  conçu  : 

«  La  mention  précédente  e'xceptée,  toute 
forme  de  publicité  relative  à  l’autorisation 
est  interdite  sur  les  étlguettes,  prospectus, 
annonces,  en-têtes  de  letres,  factures,  notices, 
etc.,  à  moins  d’être  suivie  de  la  réserve  'Ci- 
après  :  «  L’autorisation  ne  garantit  pas  l’ef- 
ficacité,  du  produit  », 
est  modifié  de  la  façon  suivante  ; 

a  La  mention  précédente  exceptée,  toute 
forme  de  publicité  relative  à  l’autorisation 
est  interdite  sur  -  les  étiguettes,  prospectus, 
_ annonces,  en-têtes  de  lettres,  facturés,  noti- 


Société  Médico- Psychologique 

Conformément  à  l’article  3  du  règlement,  la 
Société  Médico-psychologique  ne  tiendra  pas  séan¬ 
ce  pendant  le  mois  d’août,  ni  pendant  le  i 
de  septembre. 

La  séance  ordinaire  du  mois  d’octobre  de  la 
Société  Médico-psyobologique  aura  lieu  le  lundi 
23  octobre  1935,  à  4  heures  très  précises,  au  siège 
de  la  Société,  12,  rue  de  Seihe,  à  Paris  (Vio  ar-— 
dissement). 

La  séance  supplémentaire  -  du  mois  de  novem¬ 
bre  de  la-  Société  Médico-psychologique,  séance 
eixlusivement  réservée  à  des  présentations,  aura 
lieu  le  jeudi  14  novembre  1935,  à  9  heures  30  très 
précises,  à  rHôpltal  Heurl-Eous-selle,  1,  rue  Caba¬ 
nis,  à  Paris  (XIVv  arroiidissement),  dans  1'  ‘ 
rhithéâtre  du  Pavillon  Magnan. 

La  séance  ordinaire  du  mois  de  novembre  de  la 
Société  Médico-psychologique  aura  lieu  le  lundi 
25  novembre  1935,  à  4  heures  très  précises,  au 
siège  de  la  Société,  12,  rue  de  Seine,  à  Paris 
(Vio  arrondissement). 


Contre  l’ARTÉRIOSCLÉROSE  : 


à  l’Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  jasmin,  PARIS 


G  O  M  E  H  O  L 

I  (Nom  et  Marque  déposés)  | 

I  Antiseptique  idéal  externe  et  interne  j 

GOMENOLÉOS 

dosés  à  2%,  5%,  10%,  20%  et  33% 
en  flacons  et  en  ampoules. 

PRODUITS  PREVET 

AU  GOMENOL 

Exigez  le  nom  PREVET  I 

REFUSEZ  LES  SUBSTITUTIONS 

Laboratoire  du  Gomenol,  48,  rue  des  Petites-Ecuries,  Paris-X‘ 


RcYue  de  la  Presse  Srienlif ique 


L’.4PPETIT.  LES  ENVIES  DE  LA  FEMME 

ENCEINTE,  'par  L,  Cleisz.  —  {La  Clinique.) 

Tout  le  monde  sait  gue  l’-appétit  de  la  fem¬ 
me  -enceinte  est  souvent  déiréglé,  -capricieux. 

Il  est  fréquent  qu’il  soit  exagéré  ;  ü  sem¬ 
ble,  suivant  l’expression  ipopulaire,  gue  la 
femme  mange  'pour  deux  ;  -oeitte  augmenta¬ 
tion  de  l’ appétit  tient  parfois  à  -ce  'que  1-a 
femme  sait,  -qu’é'tant  enceinte,  -edle  doit  bien 
manger,  pour  gue  son  enfant  se  développe 
bien  ;  elle  peut  aussi  relever  de  l’idée,  volon¬ 
tiers  acceptée,  -que  les  caprices,  et  en  parti¬ 
culier  les  caprices  allmieintaires,  doivent  être 
satisfaits  -au  cours  de  la  grossesse. 

Si  la  femme  -enceinte  a  faim,  son  intérêt 
est  dé  manger,  d-e  bien  manger,  mais  de  man¬ 
ger  raisonnableiment,  -et  non  pas  4  toute 
heure,  et  n’importe  quoi.  Combien  de  f-em- 
m-es  attribuent  à  leur  état  de  groisses-se  des 
troubles  dlg-estifs,  des  malaises,  gue  des  re¬ 
ins  substantiels  mais  réguliers  feraient  dis^ 
!)araître  ? 

Et  pourquoi  ne  pas  jeter  bas  dès  mainte¬ 
nant  ce  vieux  'préjugé  des  envies  ?  Non  'qu’il 
faille  -en  nier  T-existenoe,  -ce  gui  serait  aiiisur- 
de,  mais  bien  parce  qu’il  faut  se  refuser  à 
en  accepter  l’impo-rtance.  Qu’un  mari  -préve¬ 
nant  et  attentionné  s’efferoe  de  satisfaire  les 
envies  de  sa  femme  -en  état  de  -grossesse,  et 
qu’en  particulier,  puisque  la  question  nous 
occupe,  U  satisfasse  -ses  caprices  alimentai¬ 
res,  sous  réserve  toutefois  d-e  ne  -pas  la  lais¬ 
ser  se  livrer  à  des  excentricités  contraires  à 
une  alimentation  saine  et  hy^éniqu-e,  nous 
ne  pouvons  qu’approuver.  Mais  ce  que  nous 
n’acce-ptons  -pas,  c’est  qu’une  tomme  puisse, 
de.  la  meilleure  foi  du  monde,  -car  nous  n’-en- 
visageons  pas  d’autre  hypothèse,  user  de 
pression  et  exercer  une  sorte  de  chantage 
moral,  pour  -en  arriver  à  des  fins  déraison¬ 
nables,  tant  dans  1-e  choix  de  .l’aliment  que 
dans  l’heure  ou  le  Heu  où  elle  en  -exi-g©  l’ac¬ 
quisition,  -et  c-ela  sous  -p-rétexte  que  la  non- 
satisfaction  de  son  caprice  pourrait  être  pré¬ 
judiciable  au  développ-ement  de  son  -enfant. 

Il  est  aussi  absurde  d'attribuer  à  une  en¬ 
vie  non  -satisfaite  d-e  fraises,  l’apparition 
cli-ez  l’enfant  d’une  petite  grosseur  vasculai¬ 
re  ressemblant  très  vaguement  à  une  fraise, 
qu’il  le  serait  -de  craindre  -qu’une  femme  -en- 
-ceinte,  portant  son  attention  au  -passage  d’un 
nègre  dans  la  -rue,  dût  aocouaher  d’un  mu¬ 
lâtre. 

Une  s-eiul-e  chose  est  à  retenir,  relativement 
à  la  question  des  envies,  c’est .  -qu’-elles  ne 
sont  en  somme  que  l’-exagération  d’un  fait 
très  fréquemment  observé  chez  1-a  femme 
enceinte,  la  modification  inattend/ue  de  ses 
.goûts  aHm-entaire-s  habituels  :  tel.  mets  iha-bl- 
tuellement  peu  apprécié,  sera  rècher-ohé,  -et 
•  inversement. 

Il  -en  -est  d-e  même  d’ailleurs  des  parfums 
et  des  -odeurs. 


SUR  Ll4  NEPHR-OSE  LIPOÏDIQUE  DE  L’EN- 
F-4NCE.  Ses  caractères  évolutifs,  d’après 
3  cas  observés  depuis  plus  de  deux  ans,  par 
Léon  Nové-josseeand,  Mlle  le  D’’  A.  Roü- 
GiER  et  M.  BOUQUIN.  {Le  Journal  de  Méde¬ 
cine  de  Lyon.) 

La  néphrose  lipoïdique  vraiment  pure  d-e 
tout  mélange  d-e  néphrite  -est  'exceptionnelle. 
Il-  faut  rechercher  avec  soin  et  ipersévé-rance 
dans  les  urin-es  le  syndrome  histo-logique  de 
l’inflammati-on  rénale  ;  la  présence  d’héma¬ 
ties  peut  être  parfois  le  seul  stigmate  trouvé 
dans  des  néphroses  lipoïdes  en  apparence 
pures. 

L’examen  de  l’évolution  de  cas,  même-  très 
graves,  de  néphrose  lipoïde  plus  ou  moins 
entachée  de  néphrite,  montre  que  la  maladie 
peut  s’améliorer  brusquememt  sous  des  in¬ 
fluences  thérapeutiques  ou  Tapï^ition  d’af¬ 
fections  intercurrentes  aiguës  -(îiverses  (rou¬ 
geole  -en  particulier).  Et  cette  amélioration 
peut  persister  .plusieurs  années.  '  Il  faut  un 
recul  plus  long  encore  pour  pouvoir  dire 
qu’elle  guérit  réellement. 


LE  SPASME  ARTERIÛLAIRE  EN  OPHTAL¬ 
MOLOGIE,  B.  Bailliart.  {Le  Progrès  Médi¬ 
cal.) 

On  a  pubUé  depuis  quelques  années  un 
nombre  considérable  d’observations  de  céci¬ 
té  attribuée  au  spasme  -de  l’artère  centrale  ; 
pres-que  mco-nnus  autrefois,  lés-ca-s  en  sont 
hrusqu-em-ent  devenus  très  nombreux,  trop 
nombreux  même.  Le  fait  n’-ast  pas  excep¬ 
tionnel  en  médecine  ;  on  s’-enthousiasme  de¬ 
vant  une  notion  nouvelle  élargissant  brus¬ 
quement  le  -cadre  classique,  et  1-a  tendance 
naît  pour  un  temps,  de  lui  attribuer  ce  qui 
ne  lui  appartient  pas  :  U  n’-est  pas-  douteux 
que  l’on  a  considéré  comm'e  -spasmodiqu'es 
des  cécités  dont  la  cause  était  ailleurs. 

-Cependant  la  réalité  du  spasme  rétinien  -ne 
peut  pas  être  séri-eusem-ent  d'isout-ée  :  des 
constatations  ophtal-moscopiques,  assez  ra¬ 
res  mais  probantes,  ont  montré  1©  rétrécisse¬ 
ment  artériolaire  accompagnant  le  trouble 
visue-l.  Cécité  -plus  ou  moins  -complète,  quel¬ 
quefois  brutale,  mais  toujours  passagère, 
guérissant  san'S  laisser  de  traces,  ou-  -sponta- 
ném-ent,  ou  sous  Tin-fluence  du  traitement  di¬ 
latateur  des  petites  artè-res,  survenant  le  plus 
souvent  cliez  des  sujets  atteints  de  troubles 
de  la  -circulation  cutaniée,  de  jeunes  fill-es  au 
moment  de  la  -puberté  ou  mal  réglées,  des 
femmes  à  la  ménopause,  -des  malades  .p-ré- 
-s-eutant  -des  troubles  des  sécrétions  endocri¬ 
niennes. 

Le  spasme  touch-e-t-il  seulement  une  bran¬ 
che  de  l’artère  centrale,  la  cécité  ne  porte 
que  sur  un  secteur  du  champ  visuel  ;  si  le 
tronc  est  oblitéré,  il  -est  atteint  tout  entd'er  du 
côté  de  Tœü.'frap'pé,  -et  si  les  artères  des 
deux  yeux  sont  atteintes,  la  vision  sera  par¬ 
tout  troublée  ou  .supprimée. 


VOMISSEMENTS  P.4ROXYSTIQUES  DE  L’E.V- 

FANT,  E.  Terrien.  '{Journal  des  Praticiens.) 

Certains  -enfants  sont  pris  tout  à  coup,  en 
pleine  santé,  d’une  oris-e  de  vomissements  ïé 
pétés,  avec  intol-érance  .gas.t-riqU'e  absolue. 

Le  pronostic  est  -géné'ralement  très  favora¬ 
ble  quand  la  crise  -est  -courte  ;  mais  lorsqu’el¬ 
le  -se  p-rolonge  (je  Tai  vue  dux-er  douze  jours) 
il  en  peut  être  tout  autrement  (.syncope,  mort 
subite). 

Les  orise-s  s’accompagnent  .habituellement 
d’une  acétonurie  plus  ou  moins  accusée,  sans 
q-u’on  sache  bien  si  ceUe-ci  -est  cause  ou  -effet  ; 
d’où  le  nom  de  vomissemente  .icétonénliques. 

P-à-r  plusieurs  points,  enfin,  -elles  rappellent 
les  vomissements  incoeir-olbles  de  la  grossesse, 
et  eela  ne  va  pas  sans  .soulever  certaines 
questions  de  thérapeutique. 

Le  traitement  est  aujourd'hui  bi-en  cojin-u  : 
le  ré-gim-e,  l-es  alcalins,  la  b-elladon-e  -et  le  gaa'- 
dénal  -em  form-eront  la  -bas-ei.  .Te  Tai  étudié  ail¬ 
leurs.  Mais  il  arrive  que  tout  échoue  ;  o-r,  on 
ne  devra  pas  rester"  très  longtemps  dans  l’ex¬ 
pectative. 

D-ans  les  cas  de  vomissements  paroxystiques 
chez  l’enfant,  après  échec  du  traitemient  ha¬ 
bituel  (et  après  dosage  du  sang  des  chlo-rures 
dans  le  sang  chaque  fois  qu'on  le  pourra), 
on  aura  recours  à  la  métho-de  de  xeeWor-u-ra- 
-tion  (sérum  isotoni-que  sous-cut-ané  à  hautes 
doses,  sérum  hypertonique  à  20  %  in-tra-vei- 
n-eux,  petits  lavements  répétés  (50  ce.)  de  c« 
même  -.sé-rum). 


L’ŒDEME  AIGU  DU  POUMON.  M.  Henry  ’ 
Netter.  {Gazette  des  Hôpitaux.) 
traitement  selon  la  cause.  —  Ca,rdio-rénaux. 

—  Trailem-ent  tonicardiaque  par  cures  digi- 
tali-ques  longues  et  répétées.  Traitement  an- 
tisyp-hilitique  doux  -et  -prudent  en  cas  d’aor 
tite.  Se  méfier  de  Tiodure  de  potassium  chez  i 
l-es  aortiques,  des  injections  -salines  eu  de 
TadæénaUne  chez  l-es  hypertendus  ou  te 
chlorurémiques. 

Rétrécissement  mitral.  —  Saignée.  L’oua- 
baïne  a  des  effets  inconstants.  Ribierr©  le  i 
commande  la  belladone.  ] 

Grossesse.  —  L'O.  A.  P.  ne  justifierait  (Th. 
Laënnec)  que  la  mise  e-n  œuvre  du  traite¬ 
ment  médical  habituel  ;  la  saignée. 

Œdèmes 'infectieux.  —  Adjoindre  1-e  traite¬ 
ment  de  l’infection  -causaLe. 

Enfant.  —  Saignée  (au  besoin  ventouses), 
hydrothérapie,  ouabaïne  (1/8  mmgr.),  mor¬ 
phine  (1/8  ou  1/4  de  cgr.  selon  Tâge). 

O.  A.  des  affections  nerveuses.  —  Saignée,  '! 
morphine,  pas  d’eff-et  de  l’ouabaïne  (Et.  Ber¬ 
nard).  L’ad-rénalin-e  a  pu  parfois  agir  (vaso-  ' 
co-nstri-ction  pulmonaire  jugulant  l’hyperé-  : 
nqie  et  Texsud-atlon),  mais  «  grande  pruden¬ 
ce  »  (Et.  Bernard).  Le  ga-rdénal  a  fait  dispa-  : 
raître  des  -crises  d’O.  A.  P.  chez  des  épUept-i-  . 
ques  (Lan-geron).  La  belladone,  -Testrait  thy¬ 
roïdien  (Doume-r)  ont  fait  disparaître  des 
crises  pure-hient  neurotoniqu-es.  j 

Gaz  toxiques  (Dautrebande  ;  -Cot  ;  Cordier). . 

—  Les  gazés  sont  des  malades  «  d’extrême 
urgence  »,  nécessitant  une  ImmohlUsation 
immédiate  (évacuation  couchés).  Les  ypérités  ; 
sont  des  contagieux.  R-échauff-eiine-nt,  phlébo¬ 
tomie  :  ce  n’est  qu’après  qu’on -peut  évacuer 
sans  dan-geir  du  poste  de  secours.  On  associe 
sur  place  soit  Touabaïn-e,  soit  Thuil-e  cam¬ 
phrée  ou  sas  dérivés  (huil-e  -camphrée  intra¬ 
veineuse,  Babonneix).  On  associe  -en  outre  : 
T-oxygénothérapi-e.  sans  pression,  sans  ad¬ 
jonction  d-e  C02'  pour  Co.rd!'er  ;  Muntsch  ; 
RuC  et  Fe-ssler  ;  la  c-arbogénothérapie  pour 
Dautrebande  ;  Cot. 

A 

THERAPEUTIQUE  HYDROMINERALE  CHEZ 
LES  ENFANTS.  CURE  DE  VICHY.  Paul 
Vauthey  -et  Max  Vauthey.  {Gazette  des  Hô¬ 
pitaux.) 

Les  parents,  ayant  présenté  ou  nr-ésentant 
des  manifefitation-s  a-rthritique'.s  avérées,  ren- 
draiieut  grand  service  à  leurs  enfants,  héré- 
ditai-rement  touchés,  s’ils  leur  faisaient  sui-  i 
vre  à  Vichy  une  cure  préventive,  lorsque  les 
ci-rconstanc-e-s  s’y  p-rêteraifi-mt,  par  -exemple  en, 
même  temps  qu’ils  suivent  eux-mêm-es  le 
traitement  th-eirmal.  Le  médecin  de  famille 
doit  appeler  Tatteniion  des  parents 'sur  Tin- 
térêit  -d’une  telle  -cure,  capable  d-e  corriger 
une  diathèse  en  -p-uissance  avant  (ju'elle  n’ait 
amorcé  quelque  manifestation. 

Le  Professeur  Mourlquand  appelle  petits 
tl-épatiques  Inassimilateurs  les  enfants  qui,  : 
en  deihors  de  toute  cause  inf-ecti'euse  -ou  -toxi-  ' 
que,  tout  -en  recevant  une  alim-entatioii  nor-  i 
mal-e  en  -qualité  et  en  quantité,  'et  en  la  di- 
g-éirant  bien,  ne  prennent  pas  de  poids,  ou 
en  perdent,  ou  enco.re  n©  fixent  -pas  ou  ne 
retiennent  -pas  telle  ou  telle  substance. 

«  Tout  se  passe  ©n  somme  comme  si  l’ali- 
m-ent  chez  -de  tels  -enfants  était  mal  assimi¬ 
lé,  mal  utilisé.  » 

Ile  présentent  habituellement  des  signes- 
nets  d-e  petit  hépalism-e  :  mtolér-an.c©  pour 
les  œufs,  le  lait,  les  graisses  ;  épistaxis,  pous-  . 
sées  de  vomissements,  décoloration  intermit-  ' 
tente  des  se-lles,  faciès  ©t  téguments  jatuiâ- 
trqs,  hype-rtxophl-e  moyenne  du  foie.  Cet-te  ih- 
sufflsanoe  hépatique  -est  souvent  'héréditaire  ; 
dan-s  d’autr-es  .cas,  elle  peut  être  -rattachée  à 
un©  in-toxication  aUmentai-re,  ou  encore  à 
un©  intoxication  spécifique  atténuée.  Par¬ 
fois,  -ces  petits  mal-ad-e-s  présentent  des  pous¬ 
sées  d’urticaire,  des  -cr-ises  d’a-sithme. 

Quoi  -qu’il  en  soit,  «  c’-est  surtout  en  atta-  ' 
quant  -ce.tte  dystrophie  -par  1©  foi©  qu’-on  ob¬ 
tient,  dans  un  grand  nombre  de  cas,  des  ré¬ 
sultats  thé-r-apeutiqueis  intéressants  •,  dit  le 
Profess-em-  Mo’uriquand,  -qui  -ajoute  :  «  une 
cure  -de  Viohv  sera  souvent  le  complément 
utile  de  la  diét-étique  et  de  la  méd-icàtlon  ». 
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CURE  PHYSIQUE  ET  CURE  THERYVALE 


Les  photos  ci-contre 

ONT  ÉTÉ  PRISES  AU  CENTRE 
DE  CULTURE  PHYSiaUE  DE 

Vittel,  dont  la  réputa¬ 
tion  BIEN  ÉTABLIE  EST  DUE 
A  LA  COMPÉTENCE  DE  SON 

Directeur,  M.  le  Doc¬ 
teur  Boigey. 

La  culture  PHYSiaUE 

EFFECTUÉE  SOUS  LA  DIREC¬ 
TION  DE  CE  SPÉCIALISTE, 
complète  HEUREUSEMENT 
LA  CURE  THERMALE  DE 

Vittel. 
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LÉGION  D’HONNEUR 


dili 


Tu  grade  de  chevalier. 


Guillaumot  (PierreAEmile-Ferdin  and-Léon) , 
docteur  en  médecine,  médecin  de  l’hôpital  de 
Wissy,  conseiller  général  de  la  Haute-Marne; 
Sians  6  mois  de  .services  militaires  et  -civils 
dilingiiés  et  de  pratique  hospitalière  remar¬ 
quée. 

-  Jhscarel  (Alfred-Georges),  médecin  chef  de 
riiôpifai  de  Châtellerault  (Vienne)  ;  48  ans 
dp  senices  militaires,  de  pratique  hospitaliè¬ 
re  distinguée  te  de  collaboration  dévouée  à  la 
lutte  antituberculeuse. 

Michaux  (Flavien-Alexandre),  docteur  en 
médecine  à  Paris  ;  Sg  ans  de  services  militai- 
et  civils,  de  pratique  professionnelle  et 
dévouement  aux  organismes  d’assistance 
(I  d’hygiène. 

Wal  (René-Fernand-.Ie*an'i,  médecin  radio¬ 
logiste^  des  hôpitaux  de  Paris  ;  20  ans  de  pra- 
lique  professionnelle  distinguée  et  de  colla¬ 
boration  dévouée  à  la  lutte  anticancéreuse. 

Ollé  (Pierre-Jules-Mesmin), -docteur  en  mé- 
ecine  à  Saint-Gaudens  (Haute-Garonne)  ;  36 
ïiis  de  services  rnilitaires  et  -civils  distingués 
et  de  collaboration  remarquée  à  la  lutte  an- 
liluherculeuse. 

Petit  (Paul-Raymond-Antoine-Joseph),  doc- 
:ur  en  médecine  à  Decize  (Nièvre)  ;  45  ans 
î  services  militaires  et  civils  distingués  et 
,ée  collaboration  dévouée  aux  œuvres  d’assis- 
.tance. 

Pipet  (Edmond-Marie-Alberl),  docteur  en 
médecine  à  Issoire  (Puy-de-Dôme)  ;  44  ans  de 
militaires  et  de  pratique  profession- 
Mlle  et  hospitalière  des  plus  dévouées. 

Rey  (G.eorges- André-Paul),  dcicteur  en  mé- 
faiiie  à  Cannes  (Alpes-Maritimes),  directeur 
lu  laboratoire  du  bureau  d’hygiène  de  Gan¬ 
tes  !  Sg  ans  de  pratique  médicale  remarquée 
«!  de  dévouement  aux  services  d’hygiène. 

Ricard  (Marins-Victor- Auguste),  docteur  en 
médecine  à  la  -Mure  (Isère)  ;  33  ans  de  sér¬ 
iés  civils  distingués  et  de  collaboration  aux 
«uvres  d’hygiène  et  d’assistance. 

(1)  Voir  le  11°  572  de  l'Informateur  Médical. 
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LAMBIOTTE  FRÈRES 


BRONCHITES  CHRONIQUES 
CATARRHES 

SÉQUELLES  DES  GAZ  TOXIQUES 
PRÉTUBERCULOSE 
tuberculose  PULMONAIRE 


Saurin  (Eugène-Marie-Charles) ,  docteur  en 
médecine  à  Nice  (Alpes-Maritimes),  médecin 
des  hôpitaux  ;  4i  ans  de  services  militaires, 
civils  et  hospitaliers  distingués. 

Schmitlhuhl  (Jacques-Edouard-Adrien),  mé¬ 
decin  chef  du  sanatorium  de  Schirmeck  (Bas- 
Rhin)  ;  44  ans  de  services  civils  distingués  et 
de  collaboration  remarquée  à  la  lutte  antitu¬ 
berculeuse. 

Stephan  (Charles),  docteur  en  médecine  à 
Toulouse  (Haùfe-Garonne)  ;  35  ans  de  prati¬ 
que  professionnelle  dévouée.  S’est  particuliè¬ 
rement  fait  remarquer  pendant  la  guerre. 

Vabre  (Jean-Pierre-Casimir),  docteur  en  mé¬ 
decine  à  Villefranclie-de-Rouergue  (Aveyron); 
42  ans  de  services  civils  distingués  et  de  col¬ 
laboration  dévouée  aux  œuvres  d’assistance 
et  d’hygiène. 

Verdier  (Marie-Fi-ançois),  docteur  médecin 
à  Limoges  (Haute-Vienne)  ;  37  ans  de  services 
militaires  et  civils  et  de  collaboration  dévouée 
aux  œuxTes  sociales. 

Vergez  (Auguste- Albert),  docteur  en  méde¬ 
cine  à  Lourdes  (Hautes-Pyrénées)  ;  67  ans  de 
services  civils  et  professionnels  des  plus  -re- 
marqué-s. 

Vie  (Eugène-Pierre),  docteur  en  médecine 
à  Asnières  (Seine)  ;  3g  ans  de  services  civils 
distingués..  Victime  de  son  dévouement  à  la 
science. 


président  du  Syndicat  d’initiative  ;  44  ans 
de  services  militaires  et  civils  et  de  collabo¬ 
ration  dévouée  à  la  cause  du  thermalisme. 


Internat  des  hôpitaux  de  Toulouse 

L’Assemblée  générale  -de  l’Association  des  inter¬ 
nes  et  anciens  internes  des  hôpitaux  de  Toulouse 
a  émis,  à  l’unanimité,  les  vœux  suivants  qui  ne 
sont,  d’ailleurs,  que  le  rappel  de  vœux  précédcm- 

1"  Suppression  de  l’anonymat  an  concours  de 
Tinternat. 

2"  Que  le  titre  d’interne  provisoire  soit  rempla¬ 
cé  par  celui  d’externe  en  premier,  comme  cela 
existe  dans  d’autres  villes  de  Faculté. 

3”  Sur  la  proposition  de  M.  Sorel,  'l’Assemblé 

émet  le  vœu  que  soit  instituée  une  - 

contre  les  accidents  pouvant  survenir 
nés,  dans  l’exercice  de  leurs  fonctions, 
étude  plus  approfondie  de  la  question 


HOPITAL  BROUSSAIS,  96,  RUE  DIDOT  WQ 


MALADIES  DU  CŒUR  et  des  VAISSEAUX 


SERVICE  DE  M.  LE  DOCTEUR  CH.  LAUBRY 


Objet  du  cours  :  SEMIOLOGIE  FONCTIONNELLE 
ET  PHYSIQUE.  —  QUESTIONS  A  L’ETUDE  DANS 
LE  SERVICE. 

Les  leçons  seront  faites  par  M.  le  Dr  Ch.  Laubry, 
Obef  dn  Service,  Médecin  de  l’hôpital  Broussais, 
avec  le  concours  d,a  M.  le  Dr  Caussade,';AIédecin 
honoraire  des  Hôpitaux  ;  de  MM.  les  Prdfesseurs 
Pezzi  (Milan),  Doumer  (Lille)  ;  de  MM.  les  Drs 
G.  Marchai,  Médecin  de  l’hôpital  'Tenon  ;  P.  Sou¬ 
lié,  Médecin  des  Hôpitaux  ;  A.  Van  Bogaert  (An¬ 
vers),  et  V.  Aïtoff  (Paris)  ;  de  MM.  les  Drs  o.  Rou¬ 
tier  et  J.  Walser,  assistants  ;  de  MM.  les  Drs  A. 
Jaubert,  L.  Deglaude  et  R.  Heim  de  Balsac,  Chefs 
de  laboratoire  ;  de  M.  le  Dr  L.  Samain,  assistant 
étranger  ;  de  MM.  les  Drs  Th.  Bros.'e,  J.  Louvel, 
Poumailloux,  J.  Cottet,  et  de  MM.  M,  Leblanc  et 
E.  de  Véricourt,  anciens  internes  et  internes  du 
Service. 


LA  GASTRITE 
EST 

LE  FOURRIER 
DU  CANCER 


toutes  ses  formes  et  dons  toutes  ses  complications,  en 

des  douleurs,  2  ô  3  cuillerées  à  café  de  GRANULÉ 
NORDEN.  Le  GRANULÉ  NORDEN  se  prend  sons  être 
dissous.  Il  se  croque.  Il  n'empôte  pos  la  bouche  et 
donne  l'impression  d'un  bonbon  agréable.  Aucune 
intoléronce  ni  contre-indicotion.  Le  GRANULÉ  NORDEN 
exerce  son  action  sons  aucun  dommoge  pour  le 
fonctionnement  du  foie  ou  de  l'intesfin.  Il  est  tout 

Pour  recevoir  une  boîte  d'essai  de  GRANULÉ  NORDEN  ' 
M  vous  suffit  d’envoyer  votre  corte  de  visite  oux 

Laboratoires  AUBRY, 

62,  Rue  Erlanger  -  PARIS  (XVf) 

GRANULÉ 

NORDEN 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c'est  ouvrir  sa  porte  cha¬ 
que  dimanche  à  un  ami  qui  vous  dit 
ce  qu’il  pense  et  qui  vous  confie 
quelques  indiscrétions. 
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Géranj  ;  J.  CRINON 


Pt  BI.tCATlONS  DU  CENTRE,  l8,  TUB  TUTgOl,  LitllOgeS. 


HEPATOCARNINE 

L  E  F  R AN  CQ 


TOUTES  LES  ANÉMIES 
CONVALESCENCES 
TROUBLES  DE  LA 
CROISSANCE 

SAVEUR  AGRÉABLE 
TOLÉRANCE  PARFAITE 


ACTION  SYNERGIQUE, 
PAR  ASSOCIATION  Du| 
FOIE  DE  VEAU  FRAIS 
ET  DU 

SUC  MUSCULAIRE  CRU 
SANSADDITIONDE  SANG 


LES  LABORATOIRES  DE  LA  CARMINE  LEFRANCQ,  32,  AVENUE  DE  METZ,  ROMAINVILLE.  SËlH^ 


Directeur 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 


povir  la  PtibUcité 

de  ‘l’INFORMATEUR  MÉDICAL  ’ 

boul.  Magenta,  PARIS 


ACTy^LOTÈ  NÉISiOCâlLi  ÛEWâlNT  (L’O^JECITOF 


La  séance  inaugurale  du  Congrès  de  la  Goutte  à  Vittel 


Les  Travaux  du  Congrès  de  la  Goutte  à  Vittel"’ 


LE  REIN  GOUTTEUX,  P.  abrami,  proïesseur 

agréigé  à  la  Faculté  de  Médecine,  médecin 

de  l’Hôpital  Broussais,  e>t  A.  Lichiwixz, 

ancien  interne  des  Hôpitaux,  médecin  assis¬ 
tant  à  l’Hôpital  Broussais. 

La  question  des  rapports  gui  existent  entre 
la  'goutte  et  le  fonctionnement  rénal  est  ex¬ 
trêmement  complexe,  et  des.  plus  difficiles  à 
résoudre.  La  raison  en  est  principalement 
l'ignorance  où'  nous  sommes  de  la  nature 
véritable  du  processus  goutteux  ;  'Car  il  sem¬ 
ble  de  plus  en  plus  certain  que  le  trouble  du 
métabolisme  urique  ne  représente  qu’un  té¬ 
moin;  et  peut-être  un  des  moins  importants 
'de  ce  processus.  Réduits  par-  conséquent  aux 
seuls  crltèi'es  cliniques,  nous  sommes  forcés 
de’ conidérer  Comme  également  goutteux  des 
suj:ets  cfui  n’ont,  au  cours  de  toute  leiur, 
existence,  qu.e  des  toplrus  .plus  ou  moins  , 
nombreux,  d’autres  qui,  sans  tophus,  ont 
quelques.  orise.s  articulaires  typiques  ;  d’au-, 
treis  cliez  qui  surviennent,  en  grand  nombre 
.et  en  grande  fréquence  dépôts  tophacés  et 
crises  articulaires,  etc.  .Comment  espérer 
trouver  une  loi  généirale  unissant  la  maladie 
goutteuse  .et  les  troubles  rénaux,  au  milieu 
de  documents  si  disparates  î 

Pour  me.ttre  de  l’ordre  dans  ce  chapitre 
forcément  chaotique,  il  faut  envisager  sé¬ 
parément  .deux  problèmes  : 

1“  <3uels  sont,  chez  les  goutteux  ■  (clinique¬ 
ment  définis),  les  manifestations  rénales  que 
l’on  constate  ?  Question  surtout  de  fait  ; 

2°  Quelle  influence,  ài  l’inverse,  le  fonc¬ 
tionnement  rénal  exerce-t-il  sur  la  goutte  ? 
Question,  surtout,  d’interprétation  et  d'hy¬ 
pothèse. 

I.  —  'Chez  beaucoup  de  goutteux  —  m’ais 
non  chez  tous  —  on  peut  observer  diverses 
manifestations  rénales  ;  albuminurie  simple, 
contemporaine  des  -.crises  articulaires  ou 
apparaissant  dans  leur  intervalle  ;  lithiase 
rénale  (rein  de  Rayer)  résultant  de  la  pré¬ 
cipitation  intracanalioulaire  de  l’acide  uri¬ 
que,  non  en  raison  de  l’excès  de  ce  corps, 
mais  du  moindre  pouvoir  dissolvant  de 
l’urine  ;  enfin  et  surtout  sclérose  rénale 
(rein  de  Todd). 

Cette  sclérose  rénale,  lentement  progressi¬ 
ve,  ne  diffère  en  rien,  cliniquement  ou  ana¬ 
tomiquement,  des  autres  «  néphrites  intersti¬ 
tielles  »  d’origine  vasculaire,  en  .particulier 
de  celles  qui  sont  associées  au  diabète,  à 
,  l’obésité,  ou  qui  surviennent,  vers  la  cin¬ 
quantaine,  chez  les  .descendants  de  tels  ma¬ 
lades.  Seulement,,  dans  un  certaih  nombre 
de  cas,  la  néphrite  'Ohronique  goùtte.use 
porte  une  marque  clinique  spér.itique  :  la 
présence,  dans  la  région  médullaire,  de  cris¬ 
taux  d’urate  d.e  soude,  qui  semblent  bien, 
dans  la  majorité  des  cas,  résulter  d’une  pré- 
,  cipitation  de  ces  sels  dans  le  tissu  Intersti¬ 
tiel  du  rein.  Et  ici  .encore,  comme  pour  la 
lithiase,  cette  précipitation  paraît  provenir 
des  qualités  spéciales  —  et  encore  ignorées 
—  du  liquide  interstitiel  .et  non  d’une  excré¬ 
tion  .excessive  des  urates. 

Toutes  ces  lésions  rénales  sont-elles  réelle¬ 
ment  le  fait  de  la  maladie  goutteuse  ?  Nous  ne 
le  pensons  pas.  Ce  sont  des  néphropatliles  mé¬ 
taboliques,  liées  au  terrain  particulier  sur 
lequel  se  développent  .goutte,  gravelle,  obé¬ 
sité,  dlatèse,  et  dont  nous  ne  savons  pas,  à 
l’heure  actuelle,  donner  une  définition  bio¬ 
logique.  Le  processus  goutteux,  s'il  est  vrai 
.qu’il  réside  dans  une  déviation  du  métabo¬ 
lisme  urique,  ne  peut  être  tenu  pour  respon¬ 
sable  de  la  néphrite  chronique  des  goutteux. 
Les  lésions  rénales  que  l’on  a  créées  expéri¬ 
mentalement  (par  des  injections  répétées  et 
massives  d’acide  urique),  ne  ressemblent  en 
•  rien  au  rein  de  Todd  chez  l’homme,  ce  ne 
sont  pas  les  plus  grands  goutteux  ni  les 
■plus  anciennement  atteints  qui  présentent 
toujours  les  signes  de  cette  prédisposition  ; 
son  évolution  est  absolument  indépendante 
de  celle  de  la  maladie  articulaire  :  -et  dans 
des  affections  comme  les  leucémies  chroni¬ 
ques,  où  l’excrétion  de  l’acide  urique  est 
beaucoup  plus  anormalement  intense  que 
dans  la  goutte,  on  u’observe  pas  le  dévelop¬ 


pement  du  rein  de  Todd.  Goutte  et  néphrite 
chroniques  sont,  .pour  nous,  deux  associa¬ 
tions  morbides,  re'levant  de  causes  métabo¬ 
liques  plus  profondes  ;  .et  si  la  néphi’ite  chro¬ 
nique  des  goutteux  offre  la  particularité  de 
s’accompagner  parfois  de  .dépôts  cristallins 
d’urate  de  soudé  dans  le  tissu  interstitiel 
rénal,  c’est  que  la  caractéristique  chimique 
de  la  goutte  est,  pour  nous,  l’aptltùde  anor- 
malle  de  certains  tissus  à  .provoquer,  par 
suite  de  modifications  physico-chimiques, 
peut-être  de  variations  de  leur  pH,  la  préci¬ 
pitation  des  sels  uriques  in  situ. 


res,  on  constate,  d’une  manière  paradoxale, 
une  uricurie  exagérée.  ’ 

Toutes  ces  constatations  ont  besoin  d’être 
reprises,  concurremment  avec  l’état  de  la 
constante  uréo-secrétoire,  qui  se  montre  très 
précocement  .et  généralement  altérée  chez 
les  goutteux. 

Mais,  à  tenir  les  faits  pour  constants,  Inexis¬ 
tence  d’une  imperméabilité  relative  du  rein 
à  l’acide  urique  ne  .peut  nullem.ent  être  con¬ 
sidérée  comme  la  cause  de.  la  goutte.  Cette 
imperméabilité  ne  peut  même  .pas  être  re¬ 
tenue  comme  un  facteur  aggravant  de  l’évo¬ 


celui  de  Turioémie,  et  un  traitement  des| 
acclde.nts  de  la  goutte  aiguë  ou  chronique.  ‘ 
C’est  de  ces  dernie.rs  seuls  que  nous  nous! 
occupons  ici,  en  nous  limitant  à  leur  trai-T 
tement  médicamenteux.  1 

Qu’il  s’agisse  de  goutte  aiguë  ou  de  goutte! 
clrronique.  il  convient  d’instituer,  concur-* 
remment  avec  les  médicaments  synvptoma-, 
tiques,  tels  que  les  analgésiques,  les  anti- j 
phlogistiques,  ■  .etc...  des  médications  patho-\ 
géniques,  en  utilisant  les  données  suivantes  ;; 

1)  La  crise  aiguë  de  .goutte  a- les 'CarajCtè- ; 
res  d’un  choc  collo'idoolasique,  doublé  de  dé-| 


IL  —  Le  fonctionnement  rénal  exerce-t-il, 
à  Tlnverse,  une  influence  sur  le  dévelo.ppe- 
ment  et  sur  l’évolution  de  la  goutte  ?  C’était 
l’opinion  de  Garrod,  pour  qui  ■  l’imperméabi¬ 
lité  du  rein  à  l’acide  urique  engendrait  une 
hyperuricémie,  dont  les  -conséquences  étaient 
le  'dépôt  des  urates  dans  les  tissus  articu¬ 
laires  -et  sous-cutanés. 

L'étude -du  comportement  .rénal  à  l’égard 
de.  l’acide  urique  sanguin  est  très  délicate  ; 
elle  se  heurte  à  de  nombreuses  .causes  d’er¬ 
reur  :  ignorance  où  nous  sommes  de  l’état 
exact  dans  lequel  se  trouve  l’acide  urique 
du  sang  ;  ignorance  du  mécanisme  de  son 
excrétion  rénale  ;  difficulté  d’effectuer  des 
bilans  exacts,  en  .raison  des  mutations  va¬ 
riables  .de  l’acide  urique  et  des  purines  de 
l’alimentation  ;  impossibilité  de  faire  'la  part 
réelle  de  l’uropexie  tissulaire,  etc... 

En  opérant  le  plus  exactement  possible, 
chez,  un  certain  nombre  de  goutteux  avérés, 
nous  avons  pu  nous  rendre  compte  des  faits 
suivants  : 

1"  .Soumis  au  même  régim-e  que  des  sujets 
normaux,  et  avec  une  uricémie  équivalente 
ou  même  .supérieure,  les  goutteux  éliminent 
l’acide  urique  en  quantité  inférieure  et  en 
concentration  moindre,  dans  l’intervalle  des 
crises  articulaires. 

2'  Cette  hypouricurie  persiste  et  le  plus 
souvent  même  s’exagère,  quand  on  met  les 
goutteux  à  répre.uve  de  l’élimination  urique 
provoquée  ou  à  celle  de  la  concentration. 

3"  Par  contre,  pendant  les  crises  articulai- 


lution  ;  d’une  part,  -en  effet,  Thypouricurie 
ne  s’accompagne  pas  forcément  dhyperuri- 
cémle  :  en  second  Heu,  il  n’y  a  aucun  .rap¬ 
port,  parmi  les  malades,  entre  le  degré  de 
l’hypouricurie  et  la  fréquence  ou  l’intensité 
du  processus  de  précipitation  tissulaire,  ca¬ 
ractéristiques  de  la  goutte  ;  eil  ■ 'troisième 
lieu,  au  cours  de  l’évolution  de  la  goutte 
Chez  un  malade  donné,  om  voit  fréquem¬ 
ment  les  manifestations  articulaires  et  les 
dé-pôts  tophacés  ne  plus  se  produire,  alors 
qu’augmente  la  rétention  uratique.  Enfin, 
les  hypouricuries  des  brightiques  azotémi- 
ques  qui  s’accompagnent  d’une  hyperuricé¬ 
mie  plus  élevée  que  celle  des  goutteux,  ne 
donnent  pas  naissance  à  des  accidents  gout- 

En  somm.e,  à  l’exception  du  phénomène 
que  nous  considérons  comme  le  seul  carac¬ 
téristique  de  l’état  -goutteux,  à  savoir  :  la 
tendance  à  la  précipitation  de  l’urate.  de. 
soude  dans  certains  tissus,  en  -raison,  non 
pas  d’une  uricémie  excessive,  mais  d’une 
modification  anoiunale  des  liquides  intersti¬ 
tiels  (peut-être  de  leur  'pH).  Tétude  des  .rap¬ 
ports  uriques  .sang-urine  ne  -perm-et  pas, 
clans  l’état  actuel  de  nos  .connaissances, 
d’éclairer  la  -pathogénie  de  la  -goutte. , 

LA  THERAPEUTIQUE  MEDICALE  DE  LA 

GOUTTE,  p,ar  MM.  Maurice  Pebrin  et  Emi¬ 
le  ABEL. 

La  théraueutique  médicale  do  la  goutte 
comprend  un  traite'ment  de  fond,  qui  -e-st 


séquilibre  acido-basique  et  vago-sympathi- 
que 

2)  Le  goutte.ux  chronique  acquis  est  un 
intoxiqué  de  longue  date  par  surmenage  di¬ 
gestif  et  déficience  du  foie  ;  il  est,  de  ce 
fait,  en  état  de  sensibilisation,  transmissible 
par  hérédité  :  le  goutteux  héréditaire  est 
avant  tout  un  sensibilisé. 

Donc,  à  la  notion  classique  de  la  litho- 
pexie  de  la  goutte,  «  maladie  précipitante  >., 
s’ajoute  celle  de  la  goutte  «  maladie  anaphy¬ 
lactique  »  (hémotholie  de  Paillard). 

1.  —  GOUTTE  AIGUE 
La  question  ne  se  pose  plus  de  savoir  s’il 
faut,  ou  non,  respecter  l’accès  de  goutte, 
mais  de  faire  un  choix  judicieux  des  médi¬ 
cations,  en  subordonnant  le  traitement  au 
degré  d’intensité  de  l’accès,  au  type  évolutif 
de  la  goutte,  à  l’état  des  fonctions  caidio- 
rénales. 

.  Les  médications  symptomatiques  principa¬ 
les  sont  au  nombre  de  trois  : 

1“  Les  dérivés  de  l'acide  salicylique  dont 
le  chef  de  file  çst  le  salicylate  de  soude 
2°  Les  dérivés  cinchophéniques,  à  base  de 
quinoléïne,  elle-même  dérivée  de  la  quinine 
(atophan  -et  similaires).  Comme  le  salicylate 
de  soude,  ils  ont  une  triple  action,  anti¬ 
phlogistique,  analgésique  et  antitbermique, 
à  laquelle  s’a,ssocie,  .secondairement,  une 
action  cholérétique  et  .peut-être  uricolyii- 
que.  Mais  ils  ne  sont  pas  inoffensifs,  comme 
en  témoignent  les  -cas  d’intoxication  publiée 
depuis  quelques  années  ; 


Photos  Informateur  Médical. 

Les  deux  photographies  qui  ornent  cette  page  ont  été  prises  aü'côùrs  du  Banquet  qui  clôtura  lès  Travaux  du  Congrès 
de  Vittel.  Ce  banquet  fut  une  belle  manifestation  gastronomique  et  ces  photos  vous  donnent  une  idée  de  la  nombreuse 
et  très  élégante  assistance  qui  se  pressait  autour  des  tables. 


3°  Le  colchiquk,  remède  par  excellence  de 
la  goutte  aiguë.  Le  colchique  e-xeroe  sur 
l’accès  de  goutte  une  action  sédative  et  ré¬ 
solutive  quasi-spécifique,  dont  le  mécanis¬ 
me  reste  mystérieux.  Mais  il  a  ses  inconvé¬ 
nients  et  ses  contre-indications  ;  son  manie 
ment  est  toujours  délicat,  èt  la  conduite  du 
médecin,  parmi  les  avis  divergents  sur  la 
posologie,  le  moment  -et  la  durée  de  son 
emploi,  ne  doit  pas  être  immuable  ;  ü 
s’agit  là  de  cas  d’espèces.  Nous  réservons  le 
colchique  aux  crises  franchement  aiguës  et 
intenses,  -chez  les  goutteux  sthéniques,  dont 
les  fonctions  cardio-rénales  sont  indemnes. 

A  ces  médications  symptomatiques  seront 
utilement  associées  des  médications  patho¬ 
géniques,  désensibilisantes,  telles  que  l’auto- 
hémothérapie  (Paillard),  rauto-.sérot.hérapie, 
l’amino-acidothérapie  (Finch),  -etc... 

II.  —  GOUTTE  CHRONIQUE 
Indépendamme-nt  des  indications  tbéra- 
peutioues  -essentiellement  variées  que  -posent 
les  diverses  manifestations  de  la  goutte 
abarticulaire,  le  traitement  .de  la  goutte 
chronique  doit  viser,  selon  nous,  quatre  buts 
principaux  qui  sont  : 

1“  l'action  antalgique,  par  les  dérivés 
salicylés  et  cinchophéniques  ;  nous  -décon¬ 
seillons  le  colchique.  Le  venin  d'abeilles 
peut  être  tenté  dans  les  cas  rebelles  ;. 

2"  L’action  désintoxiquante  et  désensibili¬ 
sante  par  les  cholérétiques  e.t  les  etoola-lo- 
gues  (calome'l),  les  désinfectants  intestinaux, 

les  .  cures  de  diurèse  ;  . . .  .i 

{Voir  la  suite  page  6].' 


(1)  Voir  le  niméro  573  de  «  l'Inf.  Méd.  ». 


ON  NOUJ  INFORME  pUE 

CINÉynATHÈQUE  TnÉDICALE 

HELIOTHERAPIE 

A  Ril  1  D 1  A  C  1  M  C: 

y  a  exactement  trente  ans,  je  dé¬ 
clarais  un  matin  à  mes  collègues  de  cette 
salle  de  garde  si  bien  décrite  par  Willy 
que  j’avais,  la  veille,  vécue  une  délicieuse 
soirée.  Je  vous  fais  grâce  des  commen¬ 
taires  que  me  valut  cette  confidence. 
Qu’il  me  suffise  de  vous  dire  que  j’avais 
simplement  passé  deux  hem-es  à  un  ci¬ 
néma  de  l’avenue  des  Gnbelins.  Cela 
m’avait  coûté  dix  sous  et  c’était  payer 
d’un  prix  dérisoire  un  magistral  ensei¬ 
gnement. 

On  en  était  encore  au  temps  des  films 
comicpies  d’un  métrage  insignifiant. 
Quelques  bandes  documentaires  s’y 
trouvaient  mêlées  et  ce  sont  oes  essais 
dont  la  fertilité  m’était  de  suite  appa¬ 
rue. 

J’essayai  de  faire  comprendre  à  mes 
joyeux  compagnons  ce  que  l’enseigne¬ 
ment  pourrait  un  jour  puiser  dans  ce 
magasin  d’images  vivantes,  mais  on  a 
toujom-s  tort,  a  dit  quelqu’un,  lorsqu’on 
est  d’un  quart  d’heure  en  avance  sur  la 
marche  des  événements. 

Quelques  années  plus  tard,  ayant  dé¬ 
finitivement  orienté  ma  vie, vers  le  jour¬ 
nalisme  pratique,  je  me  trouvais  assis 
dans  le  fauteuil  à  bascule  (je  parle  au 
figmé)  que  Pierre  Lafitte  m’avait  offert 
à  ses  côtés,  à  la  direction  de  ses  magni¬ 
fiques  magazines.  Et  un  matin,  au  cours 
de  ces  réunions  qu’on  appelait  des 
ï  conseils  »,  sans  doute  par  amour  de  la 
caricature,  je  développai  cette  thèse  qui 
m’était  devenue  chère  et  obsédante  de 
l’utilisation  des  ressources  de  la  docu¬ 
mentation  du  cinéma  pour  l’illustration 
de  nos  revues.  Il  y  avait  là,  autour  de 
la  table,  un  ancien  employé  des  pompes 
funèbres,  un  marchand  de  calicot,  un 
Janseur  mondain  et  un  grec  qui  était 
l’œil  de  Basil  Zaharoff,  des  gens  très 
idoines,  comme  vous  voyez,  et  de  haute 
culture.  Aussi  les  rires  fusèrent. 


J’avais  néanmoins,  dès  cette  épocfue, 
pris  contact  aux  établissements  Pathé, 
de  Vincennes,  avec  un  magicien  extra¬ 
ordinaire,  un  de  nos  confrères,  le  doc¬ 
teur  Commandon.  Sans  bruit  ce  travail¬ 
leur  sans  orgueil  établissait  des  films 
d’histoire  naturelle  qui  étaient  de  petites 
merveilles. 

Vous  gardez  certainement  le  souvenir 
de  cette  bande  pleine  de  fraîcheur  cjui 
était  intitulée  :  la  vie  et  la  mort  d’une 
rose.  On  voyait  les  pétales  de  la  fleur 
s'étaler,  s’enivrer  de  la  lumière  du  jour 
puis  tomber  un  à  un,  comme,  au  cours 
des  années,  s’évanouissent  nos  chères 
illusions.  Il  y  avait  aussi  des  bandes  qui 
retraçaient  les  métamorphoses  des  in¬ 
sectes  et  des  centaines  de  petits  chefs- 
d’œuvre  de  patience  et  d’enseignement 
concret. 

Le  cinéma,  marchant  à  grandes  en¬ 
jambées,  s’orienta  vers  l’exploitation 
commerciale.  On  tourna  des  vaudevilles 
!t  des  drames  à  épisodes  ;  bien  peu  se 
souvinrent  du  docteur  Commandon  et 
de  ses  films  documentaires  d’un  rende¬ 
ment  pécuniaire  illusoire.  Les  grandes 
firmes,  comme  Gaumont,  mirent  à  la 
tête  de  leur  service  de  films  documen- 
tabes  les  invalides  de  leur  personnel.  Il 
n’y  avait  rien  à  faire,  pensait-on,  avec 
ces  amusettes  dont  nos  enseigneurs  offi¬ 
ciels  eux-mêmes  se  détournaient. 

Il  y  eut  bien  cependant,  à  cette  épo¬ 
que,  les  essais  tentés  à  grands  frais  par 
Doyen,  mais  cette  tentative  fut  amère¬ 
ment  décriée  par  ses  émules  jaloux.  On 
y  vit  une  formule  publicitaire  et  dans 
le  fameux  dessin  de  Barrère  qui  repré¬ 
sente  les  professeurs  d’alors  vous  trou¬ 
verez,  dans  un  coin  de  la  planche  où 
Doyen  opère  devant  la  Faculté  réunie, 
l’appareil  de  cinéma  voisinant  avec  le 
phonographe  et  la  bouteille  de  cham¬ 
pagne. 

Et  voici  que  nous  arrivent  de  l’étran¬ 
ger  et  tout  particulièrement  d’Alle¬ 


magne  des  documentaires  d’une  vie  et 
d’un  enseignement  extraordinaires.  Et 
le  public,  fatigué  des  coucheries  oui 
sont  le  prétexte  à  des  déshabillés  ga¬ 
lants,  comme  des  drames  policiers  qui 
vulgarisent  les  méthodes  criminelles, 
«  mord  »  à  la  représentation  de  ces 
films  pittoresques  qui  lui  révèlent  les 
mystères  de  la  Nature. 

Et  voici  aussi  que  les  chirurgiens  re¬ 
cherchent  dans  la  projection  des  films 
le  moyen  de  faire  connaître  les  détails 
de  leurs  procédés  opératoires.  D’abord 
établis  avec  timidité,  ces  films  d’ensei¬ 
gnement  chirurgical  ont  conquis  leur 
droit  de  cité  et  il  n’est  pas  de  congrès 
maintenant  qui  n’ait  sa  séance  de  pro¬ 
jections  cinématographiques. 

Et  un  journaliste  a,  comme  il  est  de 
règle,  découvert  le  docteur  Conunandon 
qui  a  survécu  à  l’éclinse  de  ses  premiers 
efforts  et  qui,  depuis  des  années,  cinéma¬ 
tographie  des  microbes,  entassant  avec 
ferveur  des  documents  de  haute  valeur 
dont  les  enseigneurs  officiels  feignent 
d’ignorer  la  richesse  et  la  portée. 


N’allez  pas  vous  figurer  que  c’est  à 
la  suite  d’une  visite  faite  au  docteur 
Commandon  que  je  rédige  cet  article. 
Je  n’ai  ijas  rencontré  ce  confrère  depuis 
dix-huit  ans,  depuis  la  guerre...  C’est 
le  journaliste  dont  je  parle  plus  haut 
qui  a  motivé  ces  lignes.  Je  voudrais 
cju’un  confrère  aussi  compétent  et  aussi 
spécialisé  soit  utilisé  au  mieux  des  inté¬ 
rêts  de  notre  enseignement  médical  et 
de  notre  éducation  clinique. 

J’applaudirais  au  geste  du  doyen  de 
faculté  qui  créerait  une  bibliothèque  de 
films  d’enseignement  médical.  Cela  vau¬ 
drait  mieux  que  de  multiplier  des  chai¬ 
res  sans  objet.  Je  vois,  et  vous  aussi 
j’en  suis  sûr,  le  bénéfice  que  trouve¬ 
raient  les  étudiants  dans  la  projection 
de  ces  films. 

Beaucoup  de  professeurs,  de  médecins 
éveillés  au  progrès  ont  déjà  fait  tourner 
pour  leur  compte  des  films  cliniques. 
On  pourrait  à  peu  de  frais  établir  ainsi 
le  fonds  de  cette  cinémathèque  médica¬ 
le.  Et  la  longue  expérience  d’un  Com¬ 
mandon,  mise  au  service  des  grands 
maîtres  de  l’heure,  ferait  aisément  le 
reste. 

Commandon  n’est  pas  seulement 
«  l’homme  à  la  rose  »  qui  a  embelli  les 
premiers  pas  du  cinéma  documentaire, 
il  est  celui  qui  est  à  même  de  seconder 
avec  succès  le  doyen  qui,  voulant  atta¬ 
cher  son  nom  à  un  enseignement  rénové, 
fera  appel  aux  ressources  du  cinéma. 

J.  CRINON. 


GLOBEXINE 


GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 


Un  cours  de  perfectionnement  sur  la  tu¬ 
berculose,  sous  la  direction  du  professeur 
Paul  Courmont,  avec  le  concours  du  Comité 
national  de  défense  contre  la  tuberculose, 
est  organisé  à  Lyon,  du  mercredi  13  novem¬ 
bre  au  mercredi  11  décembre  1935  (quatre 
semaines). 


Un  poste  de  médecin  directeur  est  vacant 
à  l’asile  agricole  de  Chezal-Benoit  (Oher) 
par  suite  du  décès  du  docteur  Courtois. 

La  semaine  dernière  on  a  Inauguré  à  Con- 
folens  une  .plaque  placée  sur  la  maison  où 
naquit  Emile  Roux,  le  collaborateur  et  le 
continuateur  de  Pasteur. 

MIcfÂSOL 


M.  le  D*'  Hernette  est  chargé  du  service  des 
femmes  à  rhôpital  de  Saint-Martin  (Ile  de 
Ré),  M.  le  D’’  Garros  du  servloei  des  hommes, 
M.  le  ■D''  James  du  service  dentaire. 


SILIPLÂSTINE 

du  Docteur  Débat 


Deux  places  d’internes  en  médecine  et  une 
place  d’interne  en  chirurgie  seront  vacantes 
le  l"”  novembre  1935,  à  Brest. 

Le  concours  aura  lieu  le  16  octobre  1935,  à 
9  heures  du  matin,  aux  .hospices  civils  de 
Brest. 


Une'  manifestation  en  l’honneur,  du  profes¬ 
seur  Jean-Louis  Faure,  a  eu  lieu  à  Sainte- 
Foy-la-Grande,  près  de  Bordeaux.  Elle  a  été 
présidée  .par  M.  Cathala,  ministre  de  l’Agri¬ 
culture,  ■  et  comprenait  l’inauguration,  à 
l’hùpital,  du  pavillon  chirurgical  Jean-Louis 
Faure,  et  l’inauguration  de  la  rue  Jean-Louis- 
Faure. 


Sous  la  présidence  de  M.  le  Gouverneur 
Cgyla,  dans  la  cour  d’hoiïneur  de  l’Ecole  de 
médecine  de  Tananarive,  a  été  inauguré  le 
buste  de  M.  Fontoynont,  qui  fut  pendant 
trente-six  ans  professeur  à  l’Ecole  de  méde¬ 
cine  de  Tananarive  et  vingt-seipt  ans  direc¬ 
teur  d©  l’Ecole  et  auquel  la  colonie  de  Mada¬ 
gascar  doit  beaucoup. 


LENIFEDRINE 


Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 

Une  place  est  offerte  à  médecin  sérieux. 
Prière  de  s’adresser  à  M.  MOGENET,  adjoint 
au  maire  'de  Samoëns  (Haute-Savoie). 


camnet  gailet,”?, 


Bd.  Saint-Michel  Paris 
Téléph.-Odéon  24-81. 

Cessions  medicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 
gratuit  snr  demande.  Le  directeur,  Doctenr  GUILLEillONAT 
reçoit  DersoDnellement,  de  14  heures  à  48  heures. 


THÊOBROMOSE 

DUNESNIL 


PENSIONS.  —  Au  grade  d’officier.  _  M.  le 
docteur  Weil  (de  Paris). 

Au  grade  de  chevalier.  —  m.  le  docteur 
Menaud,  médecin  des  dispensaires  de  la 

INTÉRiÊüR.  —  Au  grade  d’officier.  —  m.  le 
docteur  Darré,  médecin  des  hôpitaux  de 
Paris. 


L’.4ssociation  des  Médecins  de  Théâtres  de 
Marseille  a  renouveiLé  son  conseil  qui  est 
composé  : 

Président  ;  docteur  Gaston  Faniarier  ; 

Vice-Président  :  docteur  Jouve-Balmell©  ; 

Trésorier  :  docteur  Planche  ; 

Secrétcilre  général  ;  docteur  Philippe  Sau¬ 
vai!  ; 

Conseillers  :  docteurs  Chosson,  Veigeas,  Ar¬ 
naud,  Prévôt,  Emperaire  ; 

Membres  consultatifs  :  docteurs  Monteux, 
Ponthieu,  Diss,  Pelissier: 

-  canTéine  “ 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines,  PARIS 

Oii  demande  un  interne  (pour  l’Institüt  Ca¬ 
lot.  de  Berck-Plage  (Pas-de-Calais). 

Conditions  à  remplir  :  Avoir  fini  sa  scola¬ 
rité  et  subi  tous  ses  examens  (la  thèse  pas¬ 
sée  ou  non),  être  Français. 

Conditions  faites  :  Logé,  nourri,  blanchi. 
Traitement  fixe  :  500  francs. 

Se  présenter  soit  au  Docteur  Calqt,  69, 
quai  d’Orsay,  à  Paris,  les  lundis  et  samedis, 
entre  3  heures  et  4  heures,  soit  au  Docteur 
Fonchet,  à  Berck-Plage,  Institut  Calot,  tous 
les  jours,  à  4  heures. 

Engagement  pour  un  an.  Place  à  occuper 
immédiatement. 


LIPOSPLÉNINF 
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piioto  lnjorm,aleur  Médical. 

Pendant  le  discours  de  M.  le  Prof.  Carnot  à  la  séance  inaugurale  du  Congrès  de  Vittel 
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LENIFORME 


2.5  etlO% 


toutes  INSOMNIES 

INSOMNIES  REBELLES 

agitation  anxieuse 
excitation  psychique 

SOMNOTHYRIL 

Seuil  d  activité  cLu 

seuil  de  toxicité 


I  Echantillons.!»  Littératures.  Laboratoires  CANTIN  A  PAL  AISE  AUsoFOMict  I 
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I  HYGIÈIVE  DE  L’ESTOMAC  1 

1  - - ^ - -  1 

I  Après  et  entre  les  repas  | 

I  PASTILLES  VI  CH  Y-ÉTAT  I 

1  facilitent  la  digestion  | 
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GRANULE  NORDEN 


LE  NUMÉRO  4  DE  ii  PALLAJ  ii  EST  PARU 

fEoir-  page  Iti 


LE  MONDE  MÉDICAL 


Naissances 

—  Le  (locleür  et  Mme  Jacques  Rondepierre 
sont  heureux  de  faire  part  de  la  naissance  de 
leur  fils  François. 

—  Le  docteur  et  Mme  Pierson  ont  le  plaisir 
de  faire  part  de  la  naissance  de  leur  fille 
lidith. 

IWarlages 

—  Le  mariage  de  Mlle  Françoise  Armaiid- 
Delille,  fille  du  docteur  Armand-Delille,  mé¬ 
decin  des  hôpitaux,  avec  M.  Yves-Daniel  de 
Bois-Juzan,  fils  du  capitaine  de  vaisseau  P.-£. 
Daniel  et  de  Mme,  née  de  Bofs-Juzan,  a  été 
célébré  dans  la  plus  stricte  intimité,  au  châ¬ 
teau  de  MailleHoii  (Eure-et-Loir),  par  le  pas- 
leur  Durleman,  ancien  aumônier  des  armées 
d’Orienl,  ami  de  la  famille. 

Les  témoins  de  la  mariée  étaient  ;  M.  Da¬ 
niel  Armand-Delille  et  M.  François  Mallel. 
Ceux  du  marié  :  le  comte  de  Bois-Luzan  et  le 
vicomte  de  Boissard. 

—  Le  mardi  lo  septembre,  en  l'église  de 
Piancon,  la  bénédiction  nuptiale  a  été  donnée 
à  Mlle  Geneviève  Mortegoute,  fille  du  doc¬ 
teur  Pierre  Mortegoute,  chevalier  de  la  Légion 
d’honneur,  Croix  de  guerre,  et  de  Mme  Pierre 
Mortegoute,  qui  épouse'  M.  Louis  Brissaud, 
ingénieur  chimiste  militaire  du  Service  des 
Poudres,  ingénieur  E.  C.  I.  L.,  licencié  ès 
sciences. 

—  Le  mardi  17  septembre,  en  l’église  Saint- 
Charles,  à  Lille,  a  été  célébré,  dans  la  plus 
stricte  intimité,  en  raison  d'un  deuil  tragi¬ 
que  dont  nos  lecteurs  n’ont  pas  perdu  le  sou¬ 
venir,  le  mariage  de  Mlle  Thérèse  Houviez, 
fille  de  M.  Antoine  Houviez,  pharmacien  (5, 
rue  Guillaume-Tell,  à  Lille),  avec  M.  Paul 
Frédéric,  docteur  en  pharmacie  (2,  rue  Joyeux, 
à  Melun). 

—  Le  mardi  24  septembre,  eu  l'église 
Saint-François-d’A'Ssise,  à  Mouvaux,  a  été  cé¬ 
lébré  le  mariage  du  docteur  Henri  Clarisse, 
avec  Mlle  Hélène  Cornille. 

—  Le  mardi  24  septembre,  en  la  Collégiale 
Saint-Pierre,  d’Aire-sur-la-Lys,  a  été  célébré 
le  mariage  du  docteur  Robert  Dufour,  de.  Fau- 
quembergues,  avec  Mlle  Renée  Charles. 

—  Le  jeudi  26  septembre,  en  l’église  Saint- 
Pierre,  à  uMeimecy  (Seine-et-Oise) ,  a  élé  célé¬ 
bré  le  mariage  de  M.  Roger  Deruelle,  phar¬ 
macien  (de  Sediii),  avec  Mlle  Solange  Delor¬ 
me,  pharmacienne. 

—  Le  samedi  28  septembre,  en  l’église 
Saint-Michel,  à  Somain,  a  été  cëlébf'ë  le  ma-' 
riage  de  Mlle  Simone  Vaiihoutte,' fille  du  doc¬ 
teur  Léon  Vaiihoutte,  Croix  de  guerre,  cheva¬ 
lier  de  Saiiit-Grégoire-le-Grand,  avec  le  doc¬ 
teur  André  Van  Houite,  fils  du  docteur  Rémy 
Vau  Houtte^Crëmont,  de  Somain. 

—  Le  docteur  René  Lavaiidoii  fait  part  de 
son  mariage  avec  Mlle  .4iine-Fraiiçoise  Vâllet. 
En  raison  de  grands  deuils  dans  la  famille, 
la  cérémonie  a  eu  lieu  dans  la  plus  stricte 
intimité  en  l'église  de  Rilhac-Raiieoii,  le  27 
juillet 'dernier. 

—  M.  et  Mme  Pierre  Papay  ont  célébré,  le 
samedi  3  aoiît,  en  l’Insigne  Basilique  Saiiit- 
Serniii,  le  mariage  de  leur  fille  Marie-Rose 
avec  M.  Raymond  Paoli.  ■ 

—  M.  et  Mme  Octave  Duhj  oni  célébré,  le 

29  juillet,  en  l’église  du  Sacré-Cœur  de  Lour¬ 
des,  le  mariage  de  leur  fils  Maurice  avec  Mlle 
Marthe  Résibois. 

—  Mme  et  le  docteur  Jean  Boularan,  pro¬ 
fesseur  à  la  Faculté  de  Toulouse,'  chirurgien 
en  chef  des  hôpitaux,  ont  célébré,  le  17  juil¬ 
let,  en  la  chapelle  Saiiite-.Ynne,  le  mariage  de 
leur  fille  Suzy  avec  M.  Albert  Castaigne,  étu- 
dianti  eu  médecine,  fils  de  Mme  et  du  profes¬ 
seur  Castaigne,  médecin  des  hôpitaux  de  Pa¬ 
ris,  directeur  de  l’Ecole  de  Médecine  de  Cler¬ 
mont-Ferrand. 

—  Le  docteur  Marcel  Sendrail,  professeur 
agrégé  è  la  Faculté  de  Médecine,  s’est  marié, 
eu  J 'église  de  Clermont,  dans  la  plus  stricte 
intimité,  avec  Mlle  Marie  Pesqué,  docteur  eu 
médecine,  médecin-chef  de  Ghantoi  seau- 
Briançon. 

Nécrologies 

—  Ou  prie  d’annoncer  le  décès  du  docteur 
Jules  Gaillard,  ancien  intérne'  des  hôpitaux 
de  Paris.  Les  obsèques  ont  eu  lieu  le  lundi 

30  septembre,  à  midi,  en  l’église  Saint-Frau- 
çois-Xavier. 

—  Nous  apprenons  la  mort  du  docteur 
.Uexandre  Moutier,  directeur  honoraire  dp 
l’Ecole  de  médecine  de  Caen,  chevalier  de  la 
Légion  d’honneur,  décédé  dans  sa  89®  année. 

—  Le  docteur  VincenI,  conseiller  général 
de  la  Creuse,  maire  de  Sardent,  est  décédé 
dans  une  clinique,  à  la  suite  d'une  opération. 

Le  docteur  Vincent  avait  remplacé,  au  sein 
de  l’assemblée  départementale,  M.  Viviani, 
ancien  président  du  Conseil,  qui  ii’était  plus 
candidat. 

—  Nous  avons  appris  le  décès  : 

De  M.  Jean  Bauguies,  frère  de  .M.  Georges 
Baugnies,  vice-président  et  administrateur  dé¬ 
légué  de  la  iCompagnie  Fermière  de  Vichy. 

De  M.  Lavialle,  beau-père  de  notre  confrère 
le  docteur  Godonnèche,  médecin-consultant  à 
La  Bourboule.  ' 


De  Mme  Belot,  mère  du  docteur  Belot  (fie 
Salies-de- Béarn) . 

Du  docteur  Godin  (de  Nice). 

—  Le  professeur  Emile  Forgue,  membre  de 
rinslilut,  conuuandeur  de  la  Légion  d'hon¬ 
neur  ;  le  docteur  Henri  Diffre,  chevalier  de 
la  Légion  d’honneur,  et  Mme  Henri  Diffre  et 
leurs  enfants  ;  le  docteur  Paul  Viard,  cheva¬ 
lier  de  la  Légion  d’honneur,  et  Mme  Paul 
Viard  et  leurs  enfants  ;  Mme  Estelle  Dujar- 
din-Beaumetz  ;  Mme  G.  Forgue.  et  ses  en¬ 
fants  ;  commandant  E.  Forgue,  officier  de  la 
Légion  d'honneur,  et  Mme  E.  Forgue  ;  Mme 
Savin,  ses  enfants  el  pelits-enfaiils,  ont  la 
douleur  de  faire  part  de  la  perte  cruelle  qu’ils 
viennent  d’éprouver  en  la  personne  de  Mme 
Emile  Forgue,  née  Miarie  Dujardiii-Beaumetiz, 
pieusement  décédée  le  24  septembre  igSô, 
munie  des  sacrements  de  l’Eglise.  Les  obsè¬ 
ques  ont  eu  (lieu  le  samedi  28  septembre  igSô, 
à  i5  h,  3o,  au  cimetière  de  Montparnasse. 

—  Nous  apprenons  le  décès  de  M.  le  doc¬ 
teur  Courtois,  médecin-chef  de  F.Ysile  de  Che- 
zal-Benolt. 

—  Le  docteur  et  Mme  Regaudie  de  Gioux 
ont,  fait  part  de  la  mort  de  Mme  Faure-Mu¬ 
ret,  décédée  le  21  août. 

Les  obsèques  ont  eu  lieu  le  24  août,  en 
l’église  de  Coussae-Bonneval. 

—  Le  docteur  Prosper  Thouvenet,  de  Pa¬ 
ris,  a  eu  la  douleur  de  faire  part  de  la  mort 
de  (Mme  Prosper. Thouvenet,  née  Blanche  Val¬ 
let,  décédée  à  Saint-Symphorien,  le  22  août. 

Les  funérailles  ont  été  célébrées  le  24  août 
en  l'église  de  Saint-Symphorien  et  l’inhu¬ 
mation  a  eu  lieu  au  cimetière  de  Louyat. 

—  Nous  avons  appris  la  mort  du  docteur 
Albert  Roustain,  conseiller  général,  chevalier 
de  la  Légion  d'honneur,  décétjé  le  3o  août,  Ji 
l’âge  de  63  ans,  en  son  domicile,  à  Jarnages 
(Creuse). 

Les  obsèques  ont  eu  lieu  le  dimanche  B'' 
septembre. 


Un  concours  sur  titres  est  ouvert  pour  la  nominatioii  d’uii 
médecin  spécialisé  chargé  du  Dispensaire  antituberculeux 
d’dran 


LS  conditions  de  nomination  .sont  celles  pié- 
3  au  règlement  type  des  dispensaires. 

.:  titulaire  du  pbste  devra  renoncer  à  faire  de 
la  clientèle.  Le  traitement  de  première  année  se¬ 
ra  de  33.000  francs  avec  augmentation  de  2.000  fr, 
tous  les  deux  ans  jusqu'à  concurrence  de  46.000 
francs.  H  bénéficiera  en  outre  du  quart  colonial 
s'élevant  à  environ  9.500  francs,  ce  qui  porte  le 
traitemeiit  de  début  à  47.500  francs. 

Les  demandes  des  candidats  accompagnées  de 
leurs  titres  et  références  devront  être  adressées 
au  Comité  national  de  défense  contre  la  tubercu- 
■lose,  66,  boulevard  Saint-Michel,  Paris  (6e),  avant 
■  '.er  septembre  1935. 

teivivis-club-i»i£dical  de  paris 


t  saison  très  active  d'été  vient  de  se  terminer 
mois,  championnats,  rallye,  etc...).  Le  T.  C. 
—  P.  ouvre  cette  saison  d'hiver  au  cours  de  la¬ 
quelle,  sur  ses  courts  couverts,  de  nombreux  in¬ 
terclubs  seront  disputés. 

Les  confrères  intéressés  par  le  tennis  sont  priés 
d’écrire,  pour  tous  renseignements,  au  Dr  Galand, 
président  fondateur,  177,  boulevard  Saint-Germain, 
ou  au  Dr  Girod,  secrétaire  général,  9,  place  Beau- 
grenelle. 


IHDBX  - 

\  THËRAPBUTI9UB 


l'AFAKLEM 


)  Kaarlein  vraie,  natu- 

1  Juniperns  oxycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  !  Capsulinee  doiéee 


POSOLOGIE  ;  1  a  2  capsuliues  a  chaque  repaa. 

Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  ;  Cholécysti¬ 
tes,  Lithiases  biliaires.  Séquelles  de  Cholécys¬ 
tectomies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  Oo- 
libacilluries. 


LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


THEOSAIÏOSE  (cachets) 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartêinèe  - 
Barbiturique.  Caféinée,  lithinée,  phosphatée. 

VANADARSINE  (Arséniate  de  Vanadium) 

Stimulant  général 

Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  rue  du  Cùerclie-llid 
PARIS 

TOIÛUEROCHE  ces  physiques  et  stimu¬ 
lant  de  l'activité  cérébrale.  Convalescence,  sur 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  cuillerées  à,  café  aux  repas. 

QIDAD  DAmi?  Imprégnation  gaïaeoiée  à 
ülKlIl  HUIjIIL  hautes  doses  sans  aucun 
AU  THIOCOL  inconvénient. 

Toutes  les  affections  des  voies  respiratoires  : 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  2  b 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures. 

Produits  F.  Hoffmann-La  Roche  el  Ci»,  10,  rue 
Grillon,  Paris  (IV). 


LE  MOHDB  lUR  MON  MIROIR 


Mon  dernier  article  m’a  valu  de  nom¬ 
breuses  lettres,  dont  les  auteurs  approu¬ 
vent  chaleureusement  mes  sentiments  à 
l’endroit  de  l’Angleterre,  notre  dange¬ 
reuse  alliée  d’aujourd’hui  et  notre  en¬ 
nemie  de  toujours.  Certes,  ces  témoi¬ 
gnages  m’honorent,  mais  ils  m’étonnent 
bien  davantage  encoré  car  vraiment  les 
idées  que  j’ai  exprimées  ici  sur  les  re¬ 
lations  anglo-françaises  devraient  être 
celles  de  tout  le  monde  et  n’avoir  rien  de 
cemarauables  en  soi. 

Que  l’Angleterre  nous  trompe  et  nous 
manœuvre,  cela  est,  en  effet,  d’une  cons- 
lalation  aussi  élémentaire  qu’une  semai¬ 
ne  de  sept  jours  ;  toutefois,  je  com¬ 
prends  ce  qu’ont  voulu  exprimer  mes 
aimables  correspondants.  D’un  côté,  il 
V  a  les  opinions  que  vous  avez  lues, 
qui  sont  celles  de  tout  homme  de  sens 
rassis,  et  qui  sont  inspirées  par  la  clair¬ 
voyance  la  moins  subtile  ;  de  l’autre 
côté,  nous  avons  l’attitude  de  nos  hom¬ 
mes  d’Etat  qui  ne  correspond  pas  le 
moins  du  monde  au  sentiment  populaire. 

Il  y  a  un  véritable  divorce  entre  les 
convictions  de  la  foule  et  les  directives 
de  nos  gouvernants.  Ce  divorce  est  une 
source  de  mécontentement  et  d’angoisse. 
Vingt  fois  le  jour,  l’ami  ou  le  passant 
vous  demande  :  «  Eh  bien,  qu’en  dites- 
vous,  où  allons-nous  ?  »  Et  chacun  de 
comprendre  de  quoi  il  s’agit.  Cet  état 
d’âme  collectif  est  pour  beaucoup  dans 
la  stagnation  actuelle  des  affaires.  On 
redoute  le  pire  et  chacun  se  tient  coi, 
car  la  première  réaction  de  défense, 
chez  rbomme  comme  chez  l’animal, 
consiste  dans  l’immobilité  expectante. 


La  France  a  demandé  à  l’  Angleterre 
quelle  décision  elle  prendrait  si  la 
hance  était  la  victime  d’une  agression, 
la  réponse  de  l’Angleterre  est  d’un  cy¬ 
nisme  qui  devrait  définitivement  dessil¬ 
ler  les  yeux  de  ceux  qui  sont  les  plus 
entêtés  à  croire  à  l’Entente  cordiale. 

Dans  le  charabia  qu’est  devenu  le 
langage  diplomatique,  l’Angleterre  affir¬ 
me  qu’elle  prendrait  une  attitude  con¬ 
forme  à  ses  intérêts  et  qu’elle  ne  peut, 
par  conséquent,  dès  aujourd’hui,  fixer 
les  règles  de  sa  conduite.  C’est  comme  si 
TOUS  empruntiez  à  un  ami  une  somme 
d’argent  en  lui  disant  :  «  Je  te  rendrai 
cela  si  mes  moyens  me  le  permettent.  » 
Cela  n’est  déjà  pas  mal  comme  cynis- 
le,  mais  il  y  a  mieux  encore. 

Les  hommes  d’Etat  anglais  osent  nous 
répondre  que  la  promesse  qu’ils  pour¬ 
raient  nous  faire  aujourd’hui  n’engage¬ 
rait  qu’eux-mêmes  et  ne  saurait  lier,  ni 
le  peuple  anglais,  ni  ceux  qui,  par  la 
suite,  auraient  en  mains  les  rênes  du 
gouvernement  anglais. 


en  est  qui  se  révolteront  en  écou- 
un  tel  langage,  je  leur  rappellerai 
qu’il  n’est  pas  bien  nouveau  :  l’Améri¬ 
que,  après  avoir  pris  part  à  la  guerre, 
après  nous  avoir  imposé  les  treize  points 
1  nouvel  évangile,  après  avoir,  — 
:,  d’ailleurs,  la  complicité  de  l’Angle¬ 
terre,  —  régi  à  sa  mode  le  traité  de  Ver¬ 
sailles,  n’a  jamais  voidu  ratifier  ce  trai¬ 
té  eii  alléguant  qu’il  n’engageait  que 
H.  Wilson,  visionnaire  et  paralytique 
général,  et  que  le  peuple  américain 
'était  pour  rien  dans  ces  engagements. 

Le  cynisme  dont  fait  montre  aujour¬ 
d'hui  l’Angleterre  vaut  la  désinvolture 
américaine.  Et  c’est  sans  doute  parce 
que  nous  sommes  maintenant  habitués 


ÎRiDIGESTINEDAUOZ 

GRANULÉE 


à  cette  outrecuidance  des  gouvernements 
anglo-saxons  qu’aucune  réaction  de  dé¬ 
goût  ou  de  colère  ne  se  manifeste  en 
France  à  la  suite  d’une  déclaration  com¬ 
me  celle  qui  vient  de  nous  être  faite 
par  l’Angleterre. 

Le  passivisme  complaisant  que  mon¬ 
tre  notre  gouvernement,  tout  au  moins 
jusqu’à  présent,  vis-à-vis  de  l’Angleter¬ 
re,  aurait  comme  motif  apparent  le  dé¬ 
sir  de  battre  en  brèche  les  visées  de  Mus¬ 
solini  et  de  fermer  ainsi  la  route  au 
fascisme. 

Le  fascisme  serait,  paraît-il,  un  des 
plus  grands  dangers  que  courrait  au¬ 
jourd’hui  notre  République.  La  I”  et 
la  11°  Républiques  ont  connu  de  ces 
épouvantails  qui  ont  toujours  été  un 
moyen  pour  les  partis  de  recruter  des 
adeptes.  On  fait  plus  aisément  marcher 
les  foules  à  son  gré  en  agitant  devant 
elles  un  spectre  quelconque  qu’en  es¬ 
sayant  d’exalter  leur  foi  pour  un  idéal. 
Ou  pourrait  même  écrire  que  beaucoup 
d’adeptes  des  religions  sont  attirés  vers 
les  autels  par  la  peur  des  calamités  im¬ 
médiates  et  futures  plutôt  que  par  le 
désir  de  communier  avec  la  divinité  dans 
l’exaltation  du  bien. 

Le  fascisme,  qui  constitue  la  structure 
gouvernementale  et  socialè  de  l’Italie, 
menacerait  donc  la  France.  Il  n’est  pas 
un  esprit  averti  qui  prendra  cette  me¬ 
nace  au  sérieux,  mais  quHmporte  !  Il 
faut  se  souvenir,  il  faut  ne  jamais  per¬ 
dre  de  vue  qu’une  intense  propagande 
communiste  est  effectuée,  à  l’heure  ac¬ 
tuelle,  en  France.  Les  arrestations  ré¬ 
centes  de  Strasbourg  en  sont  une  preuve 
nouvelle. 

C’est  avec  de  l’argent  russe  qu’une 
jnopagande  monstre  et  monstrueuse  est 
faite  en  ce  moment  en  France  au  béné¬ 
fice  des  théories  communistes.  Ce  n’est 
pas  avec  l’argent  des  chômeurs  qu’on 
édite  des  journaux,  des  brochures, 
qu’on  effectue  des  transports  d’agita¬ 
teurs,  qu’on  paie  les  agents  provoca¬ 
teurs,  etc.,  c’est  avec  de  l’argent  venu 
de  l’étranger.  Or,  quels  sont  les  deux 
hommes  qui,  actuellement,  barrent  la 
route  au  communiste  asiatique  dans  sa 
marche  vers  l’Occident  ?  Ce  sont  Hitler 
et  Mussolini. 


Je  ne  fais  ici  l’apologie  ni  de  celui-ci, 
ni  de  celui-là,  mais  nous  l’avons  cons¬ 
taté,  et  tout  le  monde  le  constatera  avec 
nous,  toutes  les  agitations  politiques  qui 
sont  menées  en  France  actuellement  sont 
dirigées,  non  pas  contre  l’Allemagne  ni 
contre  l’Italie  en  tant  que  nations,  mais 
contre  le  régime  hitlérien  et  contre  le 
régime  fasciste. 

[Voir  la  suite  page  6)- 


Clinique  SÂINT-REMY 

LE  VÉSIIVET,  46,  Boul.  Carnot 

-  TÉLÉPH.  RÉGIONAL  755  et  S  50 - 

KÉoi  de  Sanie  et  de  Convalescence 

Traitement  des  ajjections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  dn  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATION  DES  VIEILLARDS 


lées.  Salle  d  operation. 
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VULCASE 

1  CONSTIPATION -DERMATOSES  | 

LABORATOIRES  BRISSON  ■ 
D'  DEDET  &  C*.  PhumacieiM  B 

1  COMPRIMÉS  LAXATIFS  au  soufre  orgaalqua 

'  .Anciens  Interna  da  Hôpitaux  de  Parti  B 

157,  rue  Championnet  ■  PARIS  (IS'I  | 

Huile  non  Caustique 


LENIFÉDRINE 


à  YOléate  d^Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50  % 
FORT  1  gr.  % 


ÉCHANTILLONS  : 

L.  GAILLARD,  Pharmacien 
26.  Rue  Pêlrelle,  Paris  (9«) 


Se  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsules 


Ulcères  variqueux 
Plaies  atones 

Ulcérations ,  Eschares 
Plaies  désunies 
Dermatoses 


ACECOLEX 

PATE  TROPHIQUE  A  L  ACÉCOLINE 


LABORATOIRES  CHEVRETIN  -  LEMATTE 

L .  LEIWTE  tr  G .  BOINOT ,  52 ,  RUE  LA  BRUYÈRE ,  PARIS 


PIPÈRAZJNE 


n  ^ 

I  MIDY  I 


“L’ANTI-URIQUE  TYPE” 


PROVEINASE 


MIDY 


LE  RÉGULATEUR 
DE  LA 

CIRCULATION  VEINEUSE 

TROUBLES  de  la  PUBERTÉ 
et  de  la  MÉNOPAUSE 


LABORATOIRES  MIDY 

h.  Avenue  de  Wagrani,  PARIS  (17*) 


Le  Monde  surmenMr 

[Suite  et  fin  de  la  page  5) 


Ceux  qui,  aujourd’hui,  se  disant  les 
défenseurs  de  la  paix,  veulent  empê¬ 
cher  l’Italie  de  demander  raison  aux 
Ethiopiens  de  leurs  actes  dé  sauvagerie 
et  de  pillage,  ne  sont  que  des  hypocrites 
ou  des  instruments.  Ce  qu’ils  veulent, 
pai’-dessus  tout,  c’est  profiter  de  l’oc¬ 
casion  qui  leur  est  offerte  de  débarras¬ 
ser  l’Italie  de  Mussolini  et  .  remporter 
ainsi  une  victoire,  non  pas  contre  l’esprit 
belliciste,  mais  sur  les  théories  fascistes. 

L’attitude  qu’on  veut  nous  faire  pren¬ 
dre  contre  l’Italie  est  la  même  que 
celle  qu’on  voudra  nous  imposer  contre 
l’Allemagne,  si  celle-ci  décide  un  jour 
quelque  menée  d’expansion  vers  les 
pays  baltes  ou  ukraniens. 


Malgré  nos  agitations  politiques  inté¬ 
rieures,  malgré  la  crise  économique  qui 
nous  a  atteints,  après  avoir  atteint  tous 
les  pays  du  monde,  la  France  fait  encore 
bonne  figure  dans  sa  stabilité'  laborieuse 
et  c’est  cela  qui  cause  quelque  dépit  aux 
agitateurs  communistes. 

Ceux-ci  ne  peuvent  faire  du  bon  tra¬ 
vail  que  s’il  v  a  du  désordre.  Or,  le  dé¬ 
sordre  naît  le  plus  souvent  de  la  guerre. 
C’est  par  le  désordre  que  le  communis¬ 
me  s’est  installé  en  Russie,  c’est  par  le 
désordre  que  le  marxisme  a  failli  s’im¬ 
planter  en  Allemagne.  C’est  par  le  dé¬ 
sordre  que  la  stabilité  de  la  France  sera 
compromise  au  bénéfice  du  communis- 

Or,  il  ne  faut  pas  que  nous  tombions 
dans  ce  guêpier.  Si  nos  gouvernants  ont 
encore  pour  deux  sous  de  clairvoyance, 
ils  devront  s’abstenir  de  prendre  part, 
de  quelque  façon  que  ce  soit,  au  diffé¬ 
rend  italo-éthiopien.  Nous  n’avons  pas 
à  prendre  la  défense  des  nègres  et  nous 
n’avons  aucune  raison  de  déclarer  la 
guerre  à  l’Italie. 

L’Angleterre  en  veut  à  Mussolini, 
parce  que  depuis  Napoléon  F'  il  est  le 
seul  qui  ait  osé  s’opposer  à  ses  visées 
impériales.  Nous  n’avons  pas  A  marcher 
aux  côtés  de  l’Angleterre  pour  la  soute¬ 
nir  dans  cette  querelle  d’intérêts.  De 
même,  je  le  dis  de  suite,  que  nous  ne 
saurions  prévoir  une  aide  quelconque  à 
apporter  à  la  Russie  le  jour  où  Hitler 
aura  des  comptes  à  demander  aux  agents 
de  Moscou. 

La  France  doit  rester  neutre  dans 
tous  les  différends.  Elle  ne  saurait  y  par¬ 
ticiper  qu’au  détriment  de  ses  intérêts, 
et  puisque  nos  gouvernants  ont  tant  de 
sympathie  pour  l’Angleterre,  qu’ils 
l’imitent  donc  et  qu’ils  ne  décident  de 
l’attitude  de  la  France  qu’autant  que 
celle-ci  sera  conforme  aux  intérêts  de 
notre  Patrie.  Cela  veut  dire  en  deux 
mots  que  la  France  ne  doit  pas  se  mê¬ 
ler  des  affaires  des  autres,  qu’elle  a  dé¬ 
jà  assez  à  faire  avec  les  siepnes  et  que 
nous  ne  devons  pas  suivre  ceux  qui  veu¬ 
lent  nous  mener  à  la  guerre. 

La  paix,  la  paix,  la  paix  ! 

J.  CRINON. 


A3ILES  PUBLICS  D’ALIENES 


Par  arrêté  en  date  du  15  septembre  1935, 
M.  le  docteur  Dedleu-Anglade,  médecin-chef 
de  l’asile  public  .d’aliénés  de  Breuty-la-Cou- 
ronne,  est  nommé  médecln-cbef ,  de  service 
à  l’asile  public  d’aliénés  de  Villejuif  (Seine). 


Un  poste  de  médecin-chef  de,  service  est 
vacant  à  l’asile  public  d’aliénés  de  .Breuty- 
la-Couronne  (Charente),  par  suite  de  la  no¬ 
mination  de  M.  le  doctem  Dedieu-Anglade  à 
l’asile  public  d’aliénés  de  Villejuif  (Seine). 


HOPITAL  CIVIL  DE  CONSTANTINE 


Une  place  d’interne  dans  le  service  'de  chi¬ 
rurgie  est  vacante. 

Les  postulants  sont  invités  à  adresser 
d’urgence  au  directeur  leur  demande  accom¬ 
pagnée  de  leurs  références. 

-Avantages  :  indemnité  annuelle  de  500  fr. 
portée  à  800  fr.  après  six  mois  -de  m’ésence 
avec  rappel  de  la  da/te  de  prise  de  service. 

Logement,  nourriture,  chauffage  et  éclai¬ 
rage  à  titre  gratuit. 

Les  frais  de  traversée  .France-Algérie  et 
ceux  de  chemin  de  fer  du  port  de  débar¬ 
quement  à  Constantine  sont  memboursés 
suivant  le  tarif  de  2®  classe  après  six  mois 
de  fonctions. 

-Après  dix-huit  mois  de  présence  le  voyage 
de  retour  est  reanboursé  dans  les  mêmes 
conditions. 


LE/  TRAVAUX 

Ju  Congrès  Je  ViUei 

[Suite  de  la  page  ü) 


3“  V action  anliuriquc,  par  les  médications' ■ 
uri  colytiques,  à  base  de  lithine,  acide  ben--, 
zoïque,  pipérazine,  acide  thyminigue  ;  , 

4°  L’action  tonique,  par  le  fer,  les  arsenL 
eaux,  le  vanadium,  .  l’acide  phosphorique, 
chez  les  goutteux  asthéniques. 

En  outre,  la  médication  alcaline  mériie,' 
une  mention  spéciale,  par  la  notoriété  qu’elle 
a  acquise,  par  ses  résultats,  plus  empiriques  ' 
que  scientifiquement  établis,  par  les  discus¬ 
sions  qu’elle  a  suscitées  et  qui  ont  abouti 
à  une  méthode  antagoniste,  la  médlcatiom 
acide,  qui,  elle  aussi,  a  des  succès  à  son 
actif. 

Enfin,  la  médication  iodée  trouve  son  uti-,, 
lisation  dans  les  arthropathies  fixées  et  les-' 
scléroses  viscérales  des  goutteux. 

Comme  on  le  voit,  .d’après  ce  court  résumé,  ' 
la  thérapeutique  médicale  de  la  goutte  n'est, 
pas  une  :  a  chaque  cas  particulier  doit;-. 
s’adainter.  une  technique  thérapeutique  ap-' 
propriée.  Sa  difficulté,  l’incertitude  des  ré-,, 
sultats  incitent  à  porter  avant  tout  ses  efforts  ' 
vers  le  traitement  préventif,  notamment  chez  • 
les  descendants  de  goutteux. 


LA  PATHOGENIE  DE  LA  GOUTTE  ET  LA 
GENESE  DU  TOPHUS,  par  MM.  Pr.  MER- 
klen  et  M.  WOLF. 

Pour  bien  comprendre  le  problème  de  la’ 
pathogénie  de  la  goutte,  U  faut  se  représen-'- 
ter  qu’jl  se  compose  de  quatre  facteurs  es-  ■ 
sentiels  .:  l’uricogenèse,  Turicolyse,  les  élé- . 
ments  contribuant  à  la  constitution  de  l’hy- 
peruricémie,  les  facteurs  d’élimination  de. 
l’acide  urique. 

11  est  certain,  en  dépit  de  quelques  objec¬ 
tions,  que,  depuis  la  découverte  par  Garrod 
l’aîné,  en  1848,  de  l’augmentation  dans  le 
.sang  de  l’acide  urique,  une  des  questions 
essentielles  -réside  dans  la  connaissance  des 
causes  -et  de  la  persistance  de  cette  augmen¬ 
tation. 

1.  —  L’UBIGOGENESE  ■ 
L’acide  urique  naît  de  la  désintégration, 
des  nueléines.  Comprend.re  la  présence  de 
l’acide  urique  dans  le  sang  .humain,^  c’est 
d’abord  saisir  la  genèse  et  la  constitution 
des  acides  nucléiques.  A  ce  sujet,  il  convient 
de  rappeler  les  travaux  .r-ui,  depuis  l’école 
de  'Kossel  à  la  fin  du  xix®  siècle  jusqu’à  ceux 
d’Emile  Fischer  et  de  Levene,  ont  contribué 
à  fixer.  défini{ivemepi4a4armu%,,et-.lftjéœ 
titution  de  l’acide  nucléiquè.  On  sait  qu’il 
en  existe  deux  prototypes,  l’un  pour  la, série 
végétale  qui  est  l’acide  nucléique  de  la  le¬ 
vure  ou  inosine  acide,  l’autre  pour  la  série 
animale  qui  est  l’acide  nucléique  du  thymus 
ou  thymosine. 

En  règle  générale,  il  s’agit  de  ipolynucléo. 
tides  formés  par  l’agglomération  de  quatre 
acides  nucléiques  simples,  soit  sous  ■  forme  ■ 
d’ester,  soit  sous  forme  d’une  autre  combi¬ 
naison  chimique.  Ces  acides  nucléiques  sim¬ 
ples  sont  tous  .construits  sur  un  type  identi¬ 
que.  Une  purine,  ou  plus  rarement  qne  pyri- 


Un  groupe  de  congressistes 
devant  le  Palmarium  de  Vittel 

mid'ine,  est  en  liaison  avec  un  .hydrate  de 
carbone  qui  lui-même  est  en  combinaison 
ester  avec  l’acide  .phosphorlque.  Cette  struc¬ 
ture  toujours  identique  diffère  cependant  de 
la  série  végétale  à  la  série  animale,  du  lait 
que  l’hydrate  de  carbone  dains  la  série  végé¬ 
tale  est  une  pentose  (une  dribose),  tandis 
que  dans  la  série  végétale  c’est  une  hexose, 
hydrate  de  carbone  à  6  C  dont  la  formule 
exacte'  est  encore  mal  déterminée  parce  que 
les  auteurs  récents  ne  sont  pas  d’accord 
pour  lui  attribuer  une  structure  on  chaîne 
simple  ou  au  contraire  une  structure  cycli- 
uue  (cyclohexose). 

(Voir  la  suite  page  8). 
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iotes  d’un  Congressiste 


On  reparla  de  U  aménagement  des  sta- 
lions  thermales  de  l’Afrique  du  Nord  qui 
sont,  elles  aussi,  est-il  besoin  de  vous  le 
dire,  aussi  vieilles  que  les  Romains.  On 
fourrait  ainsi  envoyer  sous  ce  climat  clé¬ 
ment  les  malades  qui  ne  peuvent  se  soi- 
•iier  dans  nos  stations  métropolitaines  en 
liiimiage  pendant  huit  mois  de  l’année. 
Uréciprocité,  les  malades  algériens  vien- 
ilraient  faire  leur  cure  en  France  durant 
[été. 

Cela  a  l’air  très  simple  et  le  Docteur 
Humolard,  médecin  des  hôpitaux  d’ Alger, 
ijui  représentait,  au  Congrès  de  Vittel,  le 
’ouvernement  de  l’Algérie,  put  sans  effort 
soutenir  cette  thèse  à  laquelle  le  profes¬ 
seur  Carnot  donnait  d’ailleurs  son  patro¬ 
nne.  Mais...  il  faudrait  commencer  par 
éfuiper  les  fameuses  et  antiques  stations 
thermales  de  l’Algérie.  Pour  y  réussir 
beaucoup  d’argent  serait  nécessaire.  Et, 
a  ce  moment,  l’argent  ne  court  pas  les 
nies. 


lî.  le.  docteur  Schneider,  dont  la  no- 
hlesse  de  caractère  égale  l’élégance  de  te- 
m,  se  tailla  un  joli  succès  dans  les  cou¬ 
loirs  du  Congrès.  En  des  colloques  animés 
a  souligna  la  gravité  que  revêt  le  racola¬ 
it  des  malades  dans  les  stations  thermales 
pur  les  médecins  d’origine  étrangère.  Ce 
racolage  s’exerce  surtout  auprès  des  ma¬ 
lades  étrangers  qui  sont  très  souvent  les 
plus  argentés  des  curistes.  Et  comme  no¬ 
tre  confrère  sentait  que  son  auditoire  res- 


I<e  représentant  du  Ministre  de  la  Guerre 
est  accueilli  au  Congrès  de  Vittel  par  M. 
le  Dr  Bouloumie,  Maire  de  Vittel  et  M.  le 
D'Boigey,  secrétaire  général  du  Congrès. 

tait  insensible  à  ses  accents  de  défense  pa¬ 
triotique  et  professionnelle,  ses  propos 
étaient  imprégnés  d’une  amertume  justi- 
liée. 


Un  médecin  communiste  faisait  un 
rioin  »  du  diable  parce  qu’on  n’avait  pas 
réservé  aux  femmes  des  congressistes  quel¬ 
ques  distractions  oui  eussent  été  à  même 
de  leur  faire  oublier  les  heures  de  veuvage 
auxquelles  les  condamnaient  les  travaux 
les  séances.  Vu  les  concepts  sociaux  de  ce 
stédecin  venu  d’on  ne  sait  d’où  pour  co¬ 
loniser  la  Fiance,  on  se  demande  quelles 
ikractions  eussent  eu  ses  préférences  : 
Sans  doute  quelque  petite  conférence 
toujjue  et  délétère  où  il  aurait  vanté  dans 
«Il  charabia  polyglotte  le  régihie  soviéti¬ 
que  ? 

On  s’instruit  en  voyageant.  C’est  ainsi 
que  nous  apprîmes  que  les  droits  sur  les 
mteilles  d’eau  venant  des  grandes  sour- 
fcs  thermales  sont  de  vingt  centimes  par 
unité,  tandis  que  ces  droits  s’abaissent  à 
Ik  centimes  s’il  s’agit  d’une  eau  venant 
k  sources  qui  pour  être  secondaires  n’en 
Ment  pas  moins  le  même  nom  vu  la 
localité  du  captage. 

Cette  anomalie  est  injuste  car  les  sour¬ 
ces  secondaires  bénéficient  de  la  propa- 
Wnde  faite  par  leurs  sœurs  aînées  sans  y 


Deux  belles  vues  dont  les  congressistes  de  Vittel  conserveront  le  souvenir.  -  A  gauche,  la  terrasse  des  Grands  Hôtels 
et  à  droite,  le  péristyle  menant  au  casino  où  se  tenaient  les  séances  du  Congrès 


contribuer  le  moins  du  monde.  Mais  on 
m’a  assuré  qu’il  serait  difficile  de  changer 
cet  état  de  chose  parce  qu’il  profite,  un 
peu  partout,  à  des  gens  bien  en  cours. 

La  resquille  est  vraiment  l’emblème  du 
régime.. 


Si  tout  en  France  se  termine  par  des 
chansons,  il  n’est  pas  de  congrès  qui  ne  se 
termine  par  des  danses.  Il  y  eut  des  dan¬ 
seurs  à  Plombières,  il  y  en  eut  aussi  à 
Vittel.  Et  dans  tous  les  congrès  où  mon 
métier  me  mène  je  rencontre  parmi  les 
plus  ardents  de  ces  danseurs  un  de  nos 
confrères  parisiens,  le  docteur  Lenuisson 
de  Lalande.  Ses  talents  chorégraphiques 
sont  d’ailleurs  très  appréciés  et  les  plus 
jolies  danseuses  voulurent  tournoyer  avec 
lui  à  Vittel,  comme  à  Plombières,  comme 
partout. 


L’un  des  exercices  physiques  les  plus 
curieux  que  nous  montra  le  docteur  Boi- 
gey  à  son  centre  de  culture  physique  fut 
le  travail  de  la  pelle.  Voici  ce  en  quoi  il 
consiste.  Le  curiste  enlève  à  la  pelle  un 
tas  de  sable  ;  lorsque  le  tas  est  déplacé, 
il  le  remet  à  son  premier  emplacement, 
toujours  à  l’aide  de  la  pelle.  Ce  travail  de 
Sisyphe  est,  paraît-il,  réservé  aux  hom¬ 
mes  politiques  qui  ont,  par  habitude,  la 
manie  de  faire  et  de  défaire  ce  qu’ils  font. 


La  station  de  Vittel  suivit  la  coutume 
en  clôturant  les  travaux  de  son  congrès 
par  un  banquet  monstre.  A  Plombières  ce 
fut,  au  contraire,  à  l’ouverture  du  con¬ 
grès  que  se  plaça  la  manif  estation  gastro¬ 
nomique.  Laquelle  de  ces  deux  méthodes 
est  la  meilleure  ?  Adliuc  sub  judice  lis 
est. 


Il  n’y  eut  pas  à  Vittel  d’exposition 
pharmaceutique.  Voilà  une  innovation. 
Tout  congrès  était  jusqu’alors  accompa¬ 
gné  d’une  propagande  thérapeutique  de 
nos  grands  spécialistes.  A  Plombières 
les  stands  étaient  dressés  sous  le  hall  ex¬ 
térieur  du  Casino.  Ils  demeurèrent  éclai¬ 
rés  toute  la  nuit.  Un  gardien  municipal 
était  même  de  permanence  auprès  d’eux 
du  soir  au  matin.  N’aurait-il  pas  mieux 
valu  imiter  Parmentier  et  laisser  voler  les 
produits  exposés  comme  celui-ci  tolérait 
à  titre  de  propagande  qu’on  lui  volât  ses 
tubercules  ? 

On  s’étonne  parfois  que  nos  stations 


thermales  soient  si  peu  prospères.  Mais 
si  Ton  savait  leurs  charges  on  s’étonne¬ 
rait  plutôt  de  les  voir  encore  ouvertes. 
C’est  ainsi  que  la  Société  de  Vittel  doit 
faire  face  annuellement  à  six  rnillions 
d’amortissement  et  à  une  dépeit^  égale 
pour  sa  propagande.  Si  on  réfléchit  que 
la  Société  a  tout  juste  deux  mois  d’acti¬ 
vité  pour  récupérer  ces  débours,  on  com¬ 
prend  les  difficultés  rencontrées  pour 
joindre  les  deux  bouts... 


A  minuit,  le  soir  d’un  congrès,  les 
conversations  sont  assaisonnées  du  meil¬ 
leur  esprit.  Je  n’oublierai  jamais-  ce  ré¬ 
gal  littéraire  que  nous  procura  l’un  de 
nos  spécialistes  pharmaceutiques  les  plus 
estimés  en  récitant  par  une  nuit  tiède, 
sur  les.  marches  de  l’église  de  Plombiè¬ 
res,  des  tirades  de  vers  qui  .se  .succédè¬ 
rent  durant  plus  d’une  heure  ! 

Il  y  a  de  douces  manies.  Telle  est 
celle  d’un  médecin  italien  qui  assiste  à 
tous  les  congrès  non  pas  tant  pour  s’y 
instruire  mais  pour  y  effectuer  des  pho¬ 
tographies.  Le  docteur  Strumbolo,  pour 
le  désigner  par  son  nom,  se  promena 
sans  cesse  au  cours  des  congrès  de  Plom¬ 
bières  et  de  Vittel,  effectuant  des  cen¬ 
taines  de  photos.  Il  possède,  m’a-t-il 
assuré,  la  plus  belle  collection  de  por¬ 
traits  médicaux  qui  soit  au  monde.  Ce 
vieux  et  sympathique  Garibaldien  serait 
pour  Z’Informateur  Médical  un  reporter 
d’élite  ! 


J’ai  dit  et  je  répète  qu’on  ne  saurait 
faire  une  bonne  cuisine  pour  trois  ou  qua¬ 
tre  cents  convives.  Aussi  suis- je  tou  jouis 
émerveillé  quand  je  vois,  comme  à  Vit¬ 
tel,  servir  à  la  fois  des  centaines  de  ho¬ 
mards  (c  Thermidor  ».  Mon  tube  diges¬ 
tif  se  refuse  à  prendre  part  à  de  telles 
agapes,  mais  je  goûte  le  plaisir  de  voir 
avec  quel  appétit  ces  mets  sont  absorbés 
par  mes  voisins.  Et  à  défaut  de  la  joie 
de  faire  moi-même  bonne  chère,  je  bé¬ 
néficie  d’une  sudation  que  j’ appellerai 
gastronomique. 

L’organisation  d’un  banquet  monstre 
tel  que  celui  de  Vittel  devient  un  sport' 
Participaient  à  ce  sport  une  nuée  de 
serveurs  en  majorité  d’origine  étrangè¬ 
re,  précisons  :  de  nationalité  italienne. 

Au  capitaine  de  l’équipe  je  témoi¬ 
gnai  de  mon  étonnement.  Il  me  fut  ré¬ 
pondu  qu’on  avait  demandé  du  person¬ 
nel  dix  lieues  à  la  ronde,  mais  que  les 
Français,  respectueux  du  chômage, 
avaient  préféré  s’abstenir...  4 

En  dehors  de  ce  banquet,  les  congres¬ 
sistes  trouvèrent  à  Vittel  une  table  excel¬ 
lente  et  un  service  impeccable.  Certes, 
le  menu  quotidien  comprenait  bien  le 
poulet  que  poularde  on  baptise,  mais 
la  France  étant,  comme  me  le  disait  un 
professeur  de  Nancy,  le  pays  de  la  ga¬ 
lanterie,  la  présence  du  poulet  sur  les 
menus  devient  un  symbole... 


(Voir  la  suite  page  lll 
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Occupe  le  premier  rang 

parmi  les  Somnifères 

Son  efficacité  est  certaine 
Il  ne  laisse  aucun  maloise  au  réveil 
Il  ne  s'accumule  pas  dons  l'organisme 
Il  rend  de  grands  services 
oux  névropathes,  aux  agités  et 
concourt  très  utilement  à  leur  guérison 

(I  à  2  comprimés  par  24  heures)  , 


par  l’Hexaméthylène  tétramine 
en  milieu  d’acidité  convenable 
grâce  à  l’acide  benzoïque 


par  un  extrait  spécial  de 
Stigmates  de  maïs  et  buchu 
diurétiques  efficaces  et  doux 


34,  rue  Sedaine  -  PARIS 
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1  à  3  cuillerées  à  café  par  jour 
Solution  aromatique  de  goût  agréable 


ABORATOIRES  lONGUET 


Antisepsie 


D I U  r  e  s  e 


Sédation 

par  son  excipient  balsamique 


INFECTIONS  VÉSICO-RÉNALES 
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1,0  rôle  exact  de  ces  acides  nucléiaues  dans 
les  noyaux,  d’après  les  recherches  les  plus 
récentes,  semble  être  surtout  un  rôle  de 
tamipon  pour  les  compensations  de  varia¬ 
tions  de  l’acidité  ou  de  l’alcalinité  du  milieu 
nucléaire.  Les  corrections  que  peuvent  effec¬ 
tuer  ces  acides  sont  des  plus  subtiles. 

Le  problème  de  la  synthèse  des  acides  nu¬ 
cléiques  n’est  pas  résolu  à  rheure  actuelle. 
On  sait  que  rorganism.e  jeune,  est  capable 
d'en  faire  la  synthèse  ;  de  horhbreux  exém- 
ples  montrent  comment  s’en  acquitte  l’orga¬ 
nisme  en  croissance.  Pour  celui  de  l’adulte 
le  problème  reste  entier.  Toutefois  la' présen¬ 
ce  d’énormes  quantités  de  noyaux  dans  les 
tumeurs,  dans  la  leucémie  et  dans  les  pro¬ 
cessus  suppurés  massifs  comme  l’empyème 
prouve  qu’l]  est  capable  d’aboutir  tout  au 
moins  dans  des  cas  pathologiques. 

Les  acides  nucléiques  sont  soumis  à  diffé¬ 
rents  processus  fermentatifs,  et  cela  selon 
deux  ordres  différents  : 

A.  —  Un©  série  de  ferments  aboutit  à  la 
désintégration  des  nucléldes.  en  passant  par 
le  stade  des  nucléosides,  ce  qui  veut  dire 
que  presque  jusqu’au  bout  la  liaison  purine- 
glocoside  reste  Intacte.  Les  phénomènes  se 
passent  dans  ce  cas  de  la  façon  suivante  : 

1°  Vue  nucléinase  transfbrme  les  polynu- 
cléotides  en  nucléotides  simples.  Ce  ferment 
existe  dans  tous  les  organes  et  dans  le  suc 
pancréatique. 

2'  Une  nucléoUdase  dégage  des  nucléotides 
I©  radical  iphosphorique,  c’est-à-dire,  qu’une 
hydrolyse  libère  la  combinaison  ester  entre 
le  nucléotide  et  l’acide  phosphorique  et  don¬ 
ne  naissance  aux  nucléosides.  Ce  ferment 
se  trouve  dans  le  suc  de  tous  les  organes 
et  dans  le  suc  intestinal,  mais  il, mangue 
dans  le  suc  pancréatique. 

3°  Une  nueléosi.duse  sépare  enfin  dans  las 
nucléosides  l’hydrate  de  carbone  des  puri- 
nes.  Ce  ferment  se  trouve  dans  le  sue  de  la 
plupart  des  organes,  mais  il  manque  dans 
les  secrétions  physiologiques  du  tube  diges¬ 
tif.  ■'  ‘I 

Ces  trois  ferments  sont  ,  de.s""  ferments  'hy¬ 
drolytiques.  La  désamination  se  passe  soit 
sur  la  molécule  nucléotide,  soit  sur  ,1a  mo¬ 
lécule  nucléoside  après  séparation  de'  l’acide 
phosphorique.  C’est  à  la  suite  de  cette  désa¬ 
mination  que  la  molécule  se  désagrège  don¬ 
nant  naissance  aux  oxypurines  dont  1  oxyda¬ 
tion  aboutit  à  l’acide  urique. 

Le  pivot  de  tout  ce  processus  est  la' molé¬ 
cule  nucléoside. 

B.  —  Il  existe  cependant  ,  la  possibilité, 
dans  des  cas  bien  moins  fréquents,  q.ue  des 
aminopurlnes  libres  non  liées  à  un  hydrate 
de  carbone  puissent  subir  des  phénomènes 
de  désamination  et  d’oxydation  .qnalogues 
aux  précédents  et  que  -dans  ces  conditions, 
sous  l’influence  de  cesv:»  purjiàfô--désamid'a- 
ses  Ji  (par  .exemple  guanase  et  adénase), 
naissent  des  purines  puis  des  oxypurir'ies, 
qui  donnent  naissance  à  l’Iiypoxanthine  et  à 
la  xanthine,  et  par  oxydation  (xanthine  oxy¬ 
dase)  à  l’acide  urique. 

La  plupart  des  extraits  d’organes  et  de  tis¬ 
sus  fournissent  des  ferments  aptes  à  agir 
sur  l’acide  nucléique.  Dans  cet  ordre  d'idées, 
la  transformation  des  acides  nucléiques  en 
acide  urique  constitue  un  processus  diffus 
dans  l’organisme  ;  tous  les  tissus  sont  capa¬ 
bles  de  donner  naissance  à  l’acide  urique. 
Peut-être  certains  co-ferments,  notamment 
au  niveau  du  foie,  en  favorisent-ils  la  ge¬ 
nèse.  Aussi  est-il  possible,  mais  non  démon¬ 
tré,  que  le  foie  intervienne  plus  particuliè¬ 
rement  dans  ce  sens  et  qu’au  niveau  du  foie 
la  production  d’acide  urique  soit  plus  abon¬ 
dante  qu’au  niveau  des  autres  tissus  ;  mais, 
liislstons-y,  il  s’agit  toujours  d’une  prédorrii- 
nance  et  non  d’une  exclusivité. 

JL  —  VRICOLYSE 

L’élimination  des  déchets  azotés  se  fait 
chez  l’homme  sous  la  forme  d’urée  pour  les 
déchets  albumineux  banaux,  d’acide  urique 
pour  les  déchets  nucléiques.  Les  mammifères 
éliminent  également  de.  l’urée,  mais  trans¬ 
forment  la  rnaie’ure  parti©  de  l’acide  urique 
d’élimination  en  allantoïne.  Quant  aux  oi¬ 
seaux,  ils  transforment  même  leur  urée  en 
acide  urique,  de  sorte  que  Télimlnatlon  azo¬ 
tée  se  fait  presque  uniquement  sous  forme 
d’acide  urique. 

L’acide  urique  du  métabolisme  intermé¬ 
diaire  est-il  éliminé  comme  tel  o.u  une  par¬ 
tie  subit-elle  une  désintégration  uricolyti- 
que  ? 

Le  problème  est  de  savoir  si  chez  l’hom¬ 
me  ce  dernier  .processus  est  possible.  De 
nombreuses  recherches  ont  été  faites  dans 
ce  sens  et  beaucoup  d’auteurs  ont  montré 
que  l’ingestion  alimentaire  d’acide  urique 
aboutissait  non  pas  à  uhe  augmentation  de 
l’acide  urique  urinaire,  mais  au  contraire 
à  une  augmentation  de  l’urée  dans  les  uri¬ 
nes,  d’où  cette  conclusion  que  l’inteistln  ©t 
le  métabolisme  intermédiaire  avaient  réduit 
l’acide  urique  à  l’état  d’urée. 

Mais  dans  ces  ©xpérience.s  par  ingestion 
alimentaire  il  n’était  pas  tenu  compte  d’un 
facteur  qui,  dans  ces  derniers  temps  seule- 
meint,  a  bien  été  mis  -en  évidence  par  Than- 
nhauser,  le  rôle  de?  microbes  intestinaux. 
.Aucune  l’echerch©  d’autre  -part  n’a  pu  déceler 
dans  le  sang  la  présence  d’un  produit  de 
désintégration  de  l’acide  urique,  et  il'  n’exis¬ 
te  pas  dans  le  métabolisme  intermédiaire  de 
substance  de  désagrégation  au  delà  du  stade 
de  l’acide  urique.  Dans  sa  traversée  digestive 
par  contre,  ce  dernier  est  soumis  à  l’action  de 
ferments  uricolytiques  d’origine  microbienne, 
d’où  libération  de  substances  ■  de  désinté¬ 
gration  qui  augmentent  le  taux  de  l’urée 
urlnaiire.  Toutes  les  expériences  d’ingestions 
alimentaires  pèchent  par  la  bq-se,  en  négli¬ 
geant  le  rôle  ùricolytique  des  microbes  in¬ 
testinaux  et  en  acceptant  une  action  urico- 


lytique  dans  le  métabolisme  intermédiaire, 
laquelle  n’existe  pas. 

L’acide  urique  urinaire,  tel  que  nous  le 
rencontrons  chez  l’homme  sain  ou  chez  le 
goutteux,  se  compose  de  deux  éléments  : 
l’acid©  urique  d’origine  exogène  et  Tacide 
urique  d’origine  endogène.  Leur  ensemble 
forme  pour  les  urines  une  quantité  de  0  gr.  25 
à  0  g.r.  80  d’acide  urique  par  litre,  et  dans- 
ce  taux  l’acide  urique  endogène  'peut, 
d’après  les  .recherclies  très  minutieuses  de 
Btirrian  et  Schur,  être  estimé  à  0  gr.  10  û 
0  gr.  20  par  litre.  On  constate  que  les  chiffres 
urinaires  dépassenx  largement  la  concen¬ 
tration  de  l’acide  urique  dans  le  sang,  ce 
qui  permet  de  prendre  sur  le  fait  la  capa¬ 
cité  de  concentration  du  rein  pour  l’acide 
urique. 

lil,  —  HYPERURICEMIE 


Quoiqu’existent  un  certain  nombre  de  cas 
de 'goutte  sans  augm'entation  du  taux  de 
l’acide  urique  du  .sang,  la  grande  majorité 
comporte  une  élévation  souvent  notable,  attei¬ 
gnant  4  ou  5  fois  le  taux  normal.  Cette  hy¬ 
peruricémie  n’est  pas  spécifique  de  la  gouf 
te.  On  peut  la  rencontrer  dans  d’autres  affec¬ 
tions,  notamment  au  cours  de  la  pneumonie 
au  moment  de  la  crise,  au  cours  de  la  leu-.  : 
cémie,  etc...  Pourquoi  ces  maladies  et  d’au¬ 
tres  ne  donnent-elles  jamais  lieu  aux  accèS' 
goutteux  et  aux  manifestations  de  la  goût, 
te  ? 

Un  facteur  important  se  manifeste  dansda 
goutte,  appuyé  sur  dlffé.rents  arguments  re-' 
latés  dans  les  travaux  de  Chauffard  et  ses 
collaborateurs,  de  Lœper,  etc...,  dans  de  nom-’ 
breux  travaux  étrangers.  On  constate  «i 
effet  qu©  le  rein  y  présente  une  imperméa-. 
bilité  très  précoce  et  tout  à  fait  élective  i' 
l’acide  urique.  Cette  rétention  urique  est  un' 
phénomène  essentiel,  peut-être  même  le  pbé-‘ 
nomène  fondamental  de  la  goutte.  C’est  en 
tout  cas  lui  qui  conditionne  l’hyperuricémie, 
Ne  peuvent  devenir  goutteux  que  des  mala¬ 
des  dont  le  rein  offre  cette  particularité 
d’une  Imperméabilité  spécifique  à  l’acide 
urique,  ou  encore  des  malades  qui.  néphri- 
tiques  anciens  par  néphrite  toxique  par 
exemple  (plomb),  présentent  à  côté  d’une 
imperméabilité  plus  ou  moins  générale  du 
rein  aux  substances  urélfiables,  une  diffi¬ 
culté  de  l’élimination  de  l’acide  urique.  Ce¬ 
pendant  le  rein  n’est  pas'  tout.  La  meilleure 
preuve  en  est  que  restent  à  expliquer  les  ac¬ 
cès  goutteux  'et  les  localisations  tissulaires 
de  la  .goutte,  notamment  1©  topbus. 


IV.  —  ACCES  GOUTTEUX  ET  TOPHVS 

L’étude  clinique  des  accès  de  goutte  montre 
un©  similitude  frappante  avec  toutes  ‘lés 
maladies  à  -crises,  tel  l’asthme.  Il  y  a,  on  lé 
sait,  de  véritables  groupements  morbides  : 
asthme,  goutte,-  -eczéma  alternent  ch-ez  les.: 
membres  de  la  même  famille.  Wldal  et  son 
école,  Klinger  et  d’autres  ont  beaucoup  in¬ 
sisté  sur  les  modifications  de  l’état  -colloïdal 
du  sang  -en  nareilles  -circonstances.  Les  cou-  ■ 
ditions  de  suspension  et  d©  transport  de 
l’acide  urique,  peut-être  même  ses  -condi¬ 
tions  d’élimination  par  le  rein,  en  subissent 
le  contre-coup.  Ce  phénomène  d’instabilité 
humorale,  première  condition  indispensable 
Dour  la  réalisation  des  accès,  s’accompagne 
d’un  état  d’hypersensibilité  du  système  neuro- 
vé.gétatif,  qui,  se  -répercutant  sur, la  perméa¬ 
bilité  rénale  en  mqme  teonps  que  sur  la  sta-, 
bilité  du  sang,  se  manifeste  comme  un 
facteur  propre  à  conférer  à  l’instabilité  hu¬ 
morale  des.  goutteux  un  ca>ractè,re  spécial. 

Celle-ci  s’accompagne  d’un  phénomène  tis- . 
sulaire  qui  -est  -comme  son  corollaire  -histo¬ 
logique  :  l’Intervention  aussi  bien  au  ni-' 
veau  du  sang  qu©  des  tissus  de  la'  série 
histiocytaire.  -On  peut  se  demander  si  l’his- 
topexie,  la  rétention  tissulaire  ne  sont  pas 
constituées  essentiellement  par  une  «  dia¬ 
thèse  histiocytaire  »,  à  mettre  près  des  dia¬ 
thèses  classiques.  La  participation  des  his¬ 
tiocytes  dans  la  structure  du  topbus,  celle 
du  tissu  réticulo-endothélial  dans  la  préci¬ 
pitation  tissulaire  para-articulaire  sont  hors:, 
de  doute.  Elles  soulignent  les  particularités 
spécifiques  des  tissus  qui  collaborent  au 
syndrome  de  la  goutte.  Le  mésenchyme  des 
goutteux,  qu’il  y  ait  incapacité  de  maintien 
en  solution  des  urates  -dissous  dans  les  hu¬ 
meurs,  qu’il  y  ait  tendance  exagérée  à  leur 
absorption,  notamment  en  présence  de  dé¬ 
pôts  locaux  de  cholestérine  dont  le  rôle  est 
important,  montre  des  phénomènes  d’hyper- 
saturation  locale. 

En  résumé,  hyperuricémie  par  -manque 
d’élimination  ;  instabilité  sanguine  avec  ten-  ' 
dance  exagéré-e  à  la  précipitation  (maladie 
précipitante)  sous  l’influence  de  la  choles- 
térinémi-e  -et  -de  certains  facteurs  neuro-vé¬ 
gétatifs  ;  particlptlon  du  système  histiomo- 
nocytaire  ;  telles  sont  les  données  qui  ex¬ 
pliquent  avant  tout  aussi  bien  la  pathogénie 
de  la  goutte  que  celle  de  ses  accès  et  -les- 
manifestations  tissulaires  qui  en  résultent- 


FORMES  CLINIQUES  DE  LA  GOUTTE  Al  • 
GUE,  par  L.  De  Gennes,  médecin  des  Hô¬ 
pitaux. 

Depuis  la  deiscription  magistrale  de  Syden¬ 
ham  -et  de  Trousseau,  depuis  les  articles  de 
Lécorché,  de  Qendu,  il  semble  que  tout  soit 
dit,  et  qu’il  n'y  ait  rien  -qu’on  puisse  ajou- 
ter  -à  ces  parfaits  exposés,  des  aspects,  clb, 
niques  de  la  goutte  aiguë.- 
Cependant,  le  polymorphisme  de  la  malà'*' 
die,  l’apparition  de  phénomènes  fluxioimal- 
res  atypiques  chez' les  -goutteux,  ont  permis, 
©t  parfois  -  à  l’excès,  d’en  élargir  le  champ 
et  d’en  multiplier  les  formes. 

[Voir  la  suite-  page  9):'" 
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H  n'est  pas  d’affection  où  la  notion  d’équi¬ 
valence  ait  été  le  plus  invoquée  à  l’origine 
j'accidents  qui  n’ont  souvent  pour  caractère 
il'origine  que  leur  survenue  chez  un  podagre 
iii  leur  sensibilité  au  colchique. 

D’autre  part,  si  les  plus  positifs  des  méde- 
ifiBS  ne  trouvent  plus  dans  les  faits  de 
lOtte  »  remontée  »  ou  rétrocédée  que  de 
unies  accidents  liés  aux  lésions  viscérales 
fréquentes  chez  les  goutteux,  d’autres  y 
‘(Oient  toujours  des  accidents  qui  rempla- 
îSit  ou  complètent  les  manifestations  arti- 
lalaires.  ■ 

.tiissi  est-ce  surtout  sur  l’étude  des  formes 
ilvpiques  que  portera  notre  exposé. 

L'accès  de  goutte  dans  sa  forme  typique 
itieignant  .les  articulations  du  gros  orteil 
H  trop  parfaitement  décrit  pour  que  no 
joiis  permettions  de  revenir  sur  l’exposé 
tts  aspects. 

Tomelois,  faut-il  remarquer  que  ces  formes 
Itanches  naraissent  moins  fréquentes'  qu’au- 
irflois,  alors  que  les  autres  manifestations 
je  la  diattoèse  dite  arthritique  semblent  se 
iniltiplier.  Peut-ê'tro  la  modification  surve- 
919  dans  le  mode  et  la  quantité  ded’alimen- 
Blion  est-elle  un  facteur  étiologique  de  -- 


Sur  l'accès  lui-même,  tout  est  dit,  et  i 
ijsistei'ons  seulement  sur  le  signe  de  la 
(istenslon  veineuse  que  notre  rriaître,  le 
■pteeur  Vidal,  donnait  comme  le  plus  fi- 
'  témoin  de  la  goutte,  et  qui  permet  .sou- 
....  d'en  faire  le  diagnostic  dans  les  formes 
ilvpigues  qui  ne  font  pas  leur  preuve. 

Ces  lormes  atypiques  sont  extrêmement 
lîiguentes  et  le  professeur  Bezançon  en  a 
iinné,  en  1923,  une  description  complète  à 
bpelle  on  n’a  rien  ajouté  depuis. 

In  forme  polyarticulaire,  simulant  la  _ _ 

lâie  de  Bouillaud,  était  déjà  bien  connue 
ts  classiques.  Quand  il  s'agit  d’une  pre- 
jière  'crise  chez-  un  sujet  qui  n’a  jamais 
(îfsenté  d’accès  du  gros  orteil,  il  est  par- 
Isis  difficile  d’éviter  l’erreur.  Toutefois  Tâge 
Muel  survient  la  crise,  son  caractère  oligo- 
itticulaire,  sa  moindre  mobilité,  sa  prédi- 
Wion  Dour  les  articulations  déclives,  sa  ré- 
îistance  au  traitement  salicylë  et  surtout 
l'îction  remarquable  du  colchique,  .permet- 
iril  d’eti  faire  le  diagnostic. 

D'autres  fois,  l’aspect  est  celui  d'’un  pseudo- 
l'tiiniaiisme  infectieux  à  forme  pyohémique, 
ou  même  d’une  arthrite  suppurée  qui  peut 
lœerTa  question  d’une  intervention  chirur- 
sealê. 

U  forme  pseudo-phlegmoneuse  est  par- 
bis  par  la  gravité  de  ses  signes  plus  im.pres- 
''l'iante  encore.  Elle  peut  réaliser  l’aspect 
fin  abcès  diffus  siégeant  parfois  très  à 
Élance  d’une  articulation,  s '.accompagner 
lie  rougeur  d’œdème,  de  pulsatilité  donnant 
l’une  suppuration  aiguë  et 
;  douloureuses  des  territoires 
tributaires. 

It  forme  phlébitlgue  ne  réalise  vraiment 
.ne  fm’me  spéciale  de  la  goutte  que  lorsque 
l'état  veineux  se  passe  de  tout  phénomène 
articulaire,  survient  'isolément  et  paraît  ré- 
'lier  toute  l’attaque.  Le  diagnostic  d'orl- 
19  d'une  telle  phlébite  est  souvent  malal- 
,  L’intensité  de  la  .périphlébite,  le  caractère 
mdain  et  douloureux  des  accidents,  la  mo- 
lilité  de  l’atteinte  veineuse,  la  présence 
!'lm  cordeau  induré,  très  sensible,  qui  dessi- 
.  les  téguments  une  traînée  d’un 
,'iolacé,  la  fréquence  des  récidives 
isr  les  territoires  veineux  qui  viennent 
fête -guéris,  la  sensibilité  au  colchique  en 
■ont  les  traits  les  plus  spéciaux. 

Mais  les  plus  intéressantes,  parce  que 
fjs  mal  connues,  de  ces  fo,rmes  atypiques, 
ont  sans  nul  doute  la  forme  hydarthrodiale 
fh  forme  pseudo-tuberculeuse  à  allure  de 
meur'  blanche.  Dans  les  observations  de 

■  Bezançon  et  M.  P.  Weil,  il  s’agissait  d’hy- 
Driliroses  récidivantes  dont  le  s-eul  c.arac- 

distinctif  était  l’anormale  distension  du 
...au  veineux  voisin,  et  dont  la  .preuve 
lüologigue  fut  apportée  par  l’heureux  succès 
«  la  colchicine.  La  formule,  chimique  et 
biologique  du  liquide  -reitiré  par  ponction 
■npçorte  pas  au  diagnostic  un  utile  a.ppoint. 
'e  montre  dans  la  plupart  des  cas  obser- 
i  un  liquide  clair  riche  en  fibrine,  pauvre 
cellules  en  majorité  lymphocytaires. 

—, ious  oes  accidents  sont  faciles  à  ideintifie.r 
'ils  surviennent  chez  un  goutteux  porteur 
b  toplii  ou  ayant  présenté  un  ou  plusieurs 
W.s  typiques  du  gros  orteil.  Mais  le  to- 
bas,  .dont  la  valeur  séméiologique  est  gran- 
wians  les  formes  ancleumes  ou  chroniques 
•îla  goutte,  manque  dans  presque  toutes 
fii  observations.  Son  abse.nce  rend  illusoire 

■  secours  de  l’examen  radiologique. 

De  même  l’étude  de  la  formule  hémoleu- 
‘l'ytaire  .reste  habituellement  sans  valeur. 

"  mt  au.  critère  chimique  de  l’uricémie 
ou  combinée,  et  de  Thypercholesfériné- 
il  ne  nous  est  apparu  que  comme  un 
lu  moins  inconstant. 

dernier  mot  reste  donc  à  la  clinique  et 
•  sont  la  rapidité  du  développement  des 
«fflomènes  fluxlonnaires,  l’absence  de  tou- 
I*  cause  .infectieuse  à  leur  origine,  l’impor- 
ÎI1C6  considérable  de  la  distension  veineuse 
’  iu  syndrome  œdémateux,  le  bon  état  gé- 
[cfal  du  malade  contrastant  avec  Tintonsilé 
"  signes  locaux,  et  enfin  l’h6ure.ux  succès 
^  .traitement  par  le  colchique  qui  seront  les 
■•illeurs  arguments  pour  affirmer  que  tel 
î'cident  d’apparence  atypique  appartient  à 
’  >t  relève  de  sa  thérapeutique. 


Il  reste  à  préciser  ce  qu’il  faut  penser  des 
formes  viscérales  de  la  goutte  aiguë  dont 
la  description  tenait  tant  de  place  dans  les 
articles  classiques. 

A  la  vérité,  la  plupart  des  accidents  dé¬ 
crits  sous  le  nom  de  goutte  «  remontée  ou 
rétrocédée  »  relève.nt  de  lésions  anatomiques 
objectivement  constataloles  et  .ressortissent 
soit  à  l’azotémie,  soit  à  -Thypertension  arté¬ 
rielle,  soit  à  la  défaillance  cardiaque  qui  en 
est  la  conséque.nce.  Il  n’y  a  pas  de  goutte 
viscérale  aiguë.  Il  y  a  des  lésions  d’organes, 
graves,  chroniques,  sur  lesquels  se  déclen¬ 
chent  des  accidents  aigus  dont  la  cause  oc¬ 
casionnelle  peut  être  liée  à  un  acçès  de 
goutte  ou  considérée  comme  un  de  ses  équi¬ 
valents. 


Photo-  Informateur  Médical. 
Entre  deux  séances  du  Congrès  de  'Vittel, 
MM.  les  Professeur  Fontes,  de  Strasbourg 
et  Chabrol  (à  droite),  de  Paris 


LE  TRAITEMENT  MEDICAMENTEUX  DE  LA 

GOUTTE,  par  A.  P.  Cawadias,  O.  B.  E.,  M. 

D.,  F.  R.  C.  P. 

.1  —  La  thérapeutique  médicamenteius.e 
joue  un  rôle  .considérable  dans  .la  goutte. 
Le  médecin  a  à  appliquer  chez  le  goutteux 
une  constellation  thérapeutique,  faite'  de  psy¬ 
chothérapie,  de  diétothérapie,  de  physiothé¬ 
rapie  et  de  pharmacothérapie.  La  Dharm.aco- 
thérapie,  qu’on  a  eu  tendance  à  délaisser, 
revient  de  nouveau  .au  .premier  plan,  grâce 
au  nouvMU  mode  de  penser  thérapeutique. 

IL  —  Les  médicaments  les  plus  précieux 
pour  le  traitement  de  la  -goutte  appartien- 
■  nent  au  groupe  des  médicaments  .physiolo¬ 
giques  et  .au  groupe  des  médicaments  ho¬ 
méopathiques.  Le  choix  entre  ces  groupes  et 
entre  les  médicaments  isolés  apparte.nant  à 
chaque  groupe  se  fera  suivant  les  indica¬ 
tions  cliniques  individuelles.  Un  traitement 
«  physiologique  »  ou  allo.pathîque  e.xclusif, 
ou  un  traitement  homéopathique  exclusif  ne 
sont  pas  permis.  Suivant  les  cas,  le  médecin 
aura  à  appliquer  l’un  ou  l’autre.  En  tout 
cas,  l’ignorance  de  l’homéothérapie  n’est 
pas  .permise  en  thérapeutique  moderne,  sur¬ 
tout  pour  les  mala'des  de  la  digestion  .e.t  de 
la  nutrition. 

III.  Parmi  les  médicaments  physiologi¬ 
ques,  il  y  en  a  qui  sont  indiqués  dans  les 
cas  aigus  (colchique,  salicylates,  atophan)  e.t 
d’autres  dans  les  états  d’accalmie  ou  chro¬ 
niques  (alcalins,,  solubilisants  .de  racide  uri¬ 
que,  opothérapie,  médicaments  digestifs,  mé¬ 
dicaments  shock).  Les  uns  sont  plutôt  symp¬ 
tomatiques  et  doivent  être  maniés  avec  .pru¬ 
dence.  Les  autres  agissent  en  stimulant  des 
fonctions  métaboliques.  Leur  utilisation 
pourra  être  plus  prolongée  mais  e-n  raison 
de  la  fatigue  qu’ils  peuvent  provoquer  sur 
les  régulateurs  des  échanges,  cettei  prolon¬ 
gation  ne  doit  pas  aller  au  delà  de  certaines 
limites  et  l’alternance  doit  être  la  règle. 

(Voir  la  Suite  page  10).. 
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IV.  —  Les  ■médicaments  lioméop.athiaues 
agissent  par  le  mécanisme  de  désensibilisa¬ 
tion  collatérale.  Ils  doivent  être  considérés 
comme  des  antigènes  ou  anaptrylactogènes 
analogues  aux  antigènes  d’origine  métabo- 
Ikjue  dui  déterminent  les  états  de  sensibili¬ 
sation  chez  les  goutterux.  Leur  administra¬ 
tion  doit  être  strictement  individuelle.  lÆs 
médicaments  shock  doivent  être  placés  à. 
cAté  des  médicaments  homéopathiques.  Pour 
les  goutteux  ce  sont  des  désensibilisants,  non 
pas  collatéraux  comme  les  médicaments  hc- 
méopathiquee,  mais  simplement  non  spécifi¬ 
ques.  La  thérapeutique  de  shock  est  donc 
simplement  une  mauvaise  homéopathie,  né¬ 
cessaire  malheureusement,  parce  que  le 
choix  des  médicaments  homéopathiques  est 
très  difficile.  G’est  cette  difficulté  d’applica¬ 
tion  réellemient  parfaite  de  l’homéothérapie 
qrui  fait  que  le  médecin  devra  s’en  tenir  au 
commencement  au  moins  aux  médicaments 
physiologiques  ou  allopathiques  dont  les  in¬ 
dications  sont  plus  simples  à  retenir. 

V. ’  —  Il  ri’y  a  pas  en ,  matière  de  goutte, 
comme  d’.ailleurs  en  matière  de  toute  mala¬ 
die,  de  traitement  physiologique  ou  allopa¬ 
thique  exclusif.  Le  médecin  doit  connaître 
toute  sa  pharmacologie  et  non  pas  un  tron¬ 
çon  seulement.  Il  appliquera  suivant  les  cas 
une  thérapie  allopathique  ou  homéopathi¬ 
que.  Il  se  rappellera  les  mots  de  cet  obser- 
vate'Ur  de  génie,  Hippoorate,'  mots  qui  sont 
confirmés  tous  les  jours  par  l’expérience 
clinique  :  «  Il  y  a  des  malades  qui  ^guéris- 
sent  mieux  par  les  semblables  et  d’autres 
qui  guérissent  mieux  par  les  contraires  ». 


GOUTTE  ET  ALLERGIE,  par  PASTEUR  VALLE- 

RY-R.4D0T  et  G.  MAÜRIC. 

De  tout  temps  les  cliniciens  ont  été  frap¬ 
pés  de  l’extrême  sensibilité  des  goutteux  à 
l’égard  de  certains  aliments.  Cette  constata¬ 
tion  devait  être  à'  l’origine  d’explications 
pathologiques  concernant  l’accès  dé  goutte 
et  la  diathèse  goutteuse. 

Dès  1908  lut  entrevue  par  Billard  une  pa¬ 
thogénie  anaphylactique  de  la'  goutte.  De¬ 
puis,  une  série  de  recherches  ont  été  entrepri¬ 
ses  tendant  à  démontrer  que  l’accès  de 
goutte  est  une  manifestation  .  d'anaphylaxie 
ou  que  les  lésions  histopathologiquês  de  la 
goutte  sont  dues  à  une  allergie  tissulaire. 

I.  —  Arguments  cliniques.  —  Les  auteurs, 
tels  que  Billard,  Linossler,  Léri,  Llewellyn, 
ont  invoqué  les  similitudes  qui  peuvent 
exister  entre  l’accès  de  goutte  et  les  crises 
s’observant  dans  les  cas  où  un  processus 
anaphylactique  est  en  cause.  Ils  ont  insisté 
sur  la  production  de  l’-acoès  'Chez  certains 
malades  après  l’ingestion  d’aliments  spéci¬ 
fiques.  D’autre  part,  on  a  .sigtialé,  pour  ep 
faire  un  argument  éii  faveur  de  l’origine 
allergique  de  la  goutte,  l’association,  l’al¬ 
ternance  ou  la  succession,  chez  un  même  in¬ 
dividu,  de  goutte  et  de  maladies  dites  aller¬ 
giques. 

.4ucun  de  ces  arguments  cliniques  ne  per¬ 
met  de  conclure  que ,  l’accès  de  goutte  est 
une  manifestation  d’ordre  anaphylactique. 

IL  —  Les  arguments  biologiques  sont  de 
plus  grande  importance.  Ils  commencent 
avec  les  travaux  de  Widal,  .4brami  et  Jol- 
train.  Ces  auteurs,  en  1925,  montrent  que 
certains  goutteux  ont  une  cuti-réaction  posi¬ 
tive  avec  certains  vins. 

Gudzent  a  repris  en  1935  sur  une  très  vaste 
échelle  cette  étude  des  réactions  .  cutanées 
chez  les  goutteux.  Il  trouve  des  intradermo- 
réactions  positives  avec  des  albumines  hété¬ 
rogènes  et  constate  que  la  suppression  de 
ces  albumines  .peut  amener  la  sédation  des 
accès.  .  ‘ 

Ces  recherches,  du  plus  haut  intérêt,  dé¬ 
montrent  une  hypersensibilité  spécifique 
chez  certains  goutteux,  mais  -ne  permettent 
pas  de  conclure  d’une  façon  indiscutable  à 
un  état  anaphylactique.  Il  faudrait  d’autres 
preuves,  telle  que  la  démonstration:  du  trans¬ 
fert  local  des  anticorps  anaphylactiques 
par  la  réaction  de  Prausnitz-Küstner. 

III.  —  On  a  voulu  considérer  le  tophus 
goutteux  comme ‘étant  l’Image  d’une  aller- 


Avis  de  Concours 


I  concours  sur  épreuves  et  sui 

la  nomination  d’un  médecin  spécial 
itituliei'culeux  de  l’Isère 


a  liei 


livil,  le  mardi  '29  octobre 


Grenoble,  à  l'hôpital 
1935,  à  8  heures. 

2"  Le  concours  est  réservé  aux  médecins  (hom¬ 
mes)  pourvus  du.  diplôme  de  docteur  '  '  ’ 
français  (diplôme  d’Etat). 

3“  iLes  candidats  à  cet  emploi  devront  être  Pran- 
çais  ou  naturalisés  français  depuis  10  ar-  — 
moins,  conformément  à  la  loi  du  19  juillet. 

Ils  devront  avoir  satisfait  à  la  loi  militaire,: 
être  âgés  de  25  ans  au  moins  et  de  35  ans 
plus  à  la  date  du  le»  novembre  1935. 

”  Les  candidats  auront  à  prendre  l'engagem  . 
de  se  consacrer  exclusivement  à  leurs  fonctions, 
de  renoncer  à  faire  de  la  clientèle,  de  ne  prêt 
dre,  en  conséquence,  à  aucune  fonction  on  mi 
dat  public. 

Ils  devront  prendre  également  l'engagement  . 
rester  en  fonction  dans  le  département  pendant 
une  durée  de  trois  années  et,  en  cas  de  dé  *  '  ' 
après  ce  délai,  de  continuer  à  assurer  leu 
06  pendant  une  durée  de  trois  mois  au  m: 
et  ne  pas  s’installer  dans  le  département 
médecin  praticien  pendant  une  durée  de  cinq 


_ r  de  la  cessation  de  leurs  fonctions. 

Pour  être  admis  à  prendre  part  au  cou - 

les  candidats  devront  adresser  leur  demande  (sur 
papier  timbré),  avant  le  20  octobre  1935,  dernier 
délai,  à  M.  le  Président  du  Comité  départemental 
de  Lutte  contre  la  Tuberculose  (Pféfecture 
l’Isère). 

Les  demandes  devront  être  accompagnées  i 
pièces  ci-après  : 

a)  L’adresse  exacte  du  candidat  ;  ’ 

b)  Un  extrait  de  son  acte  de  naissance  ; 

c)  Un  extrait  de  son  casier  judiciaire  ayant 
moins  de  trois  mois  de  date  ; 

d)  Toutes  pièces  établissant  que  le  candidat 
Français  ou  naturalisé  français  depuis  10  ans 


)  Un  certificat  d’aptitude  physique  délivré  p 


un  médecin  assermenté  ; 

f)  Un.  certificat  établissant  la  situation  d 
didat_au  point  de  vue  militaire  ; 


)  Une  copie  certifiée  conforme  et  légalisée  de 
1  diplôme  de  docteur  en  médecine  délivré  i 
6  Faculté  française  (diplôme  d'Etat)  ; 
i)  Une  copie  certifiée  conforme  et  légabsée  ( 
divers  diplômes  et  certificats  dont  le  candidat 
■  -’t  possesseur  ainsi  que  la  justification  des  .. 

_..s  stages  qu’il  aura  accomplis  dans  des  serrices 
spécialisés  ; 

i)  Une  note  certifiée  sincère  et  véritable,  . 
puyée  de  références  précises  faisant  connaître  les 
titres  et  les  travaux  scientifiques  ainsi  qu'm 
exemplaire  de  chacune  de  ses  publications. 

6°  Le  candidat  ne  pourra  être  définitive: 
agréé  qu’apïès  un  stage  d’un  au  si  son  servi 
donné  satisfaction,  dans  le  cas  contraire,  il 
licencié  sans  formalité  ni  indemnité. 

_  traitement,  les  indemnités  familiales  i. 
résidence  accordées  au  médecin,  sont  ceux  i  alloués 
aux  médecins  inspecteurs  d'hygiène  adjoints  di 
département  de  l’Isère. 

5e  classe  .  37.000  tr, 

2e  classe  .  . .  . .  lO.COO  — 

ire  classe  .  «0- 

Le  médecin  recevra  une  indemnité  forfaitaire  de 
18.000  francs  pour  scs  frais  de  déplacements. 

8”  Le  lieu  de  résidence  du  médecin  sera  .. 
ultérieurement  par  le  comité  départemental  de 
Lutte  contre  la  Tuberculose. 

9°  Le  détail  des  épreuves  sera  adressé 
candidat  qui  en  fera  la  demande. 

Les  candidats  désirant  s’inscrire  pour  le  con¬ 
cours  sont  priés  d’envoyer  leur  dossier  au  siège 
social  du  Comité  départemental  de  Lutte  contre 
la  Tuberculose,  à  la  Préfecture,  Grenoble  (Isère). 


IV.  —  Les  auteurs  qui  admettent  que  la 
goutte  est  une  affection  allergique  n’en  re¬ 
connaissent  pas  moins  le  rôle  prépondérant 
que  joue  l'acide  urique  dans  la  diathèse 
goutteuse.  Les  études  expérimentales  de  Chi- 
ni  tendent  à  montrer,  dans  le  cadre  d’une 
pathogénie  allergique,  le  rôle  dévolu 
-  -‘étabolis 


trouble  du  métabolisme  des  purines.' 


.  —  Les  auteurs  concluent  que  le  rôle  de 
l’allerigie  à  l’origine  de  la  goutte  n’est  pas 
démontré  d’une  façon  ho.rs  de  contestation. 
De  nouvelles  recherches  biologiques  sont 
nécessaires. 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
a  à  la  page  y>. 
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ml  souscripteur  de  cet  abonnement  combiné  de- 
iwt  bénéficiaire  d’une  police  l’assurant  pour 
UM  fr.  en  cas  de  mort  par  accident  et  pour  un 
ifilal  de  15.000  fr.  réductible  en  cas  d’infirmité 
permanente  partielle. 


I  sera  répondu  à  aucune  demande  de  spéci- 
)ui  ne  sera  pas  accompagnée  de  son  n'  '~ 
soit  :  11  francs. 


toute  la  correspondance  (lettres, 
lèques  et  mandats) ,  à  M.  le  D--  J.  CRINON, 
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11,  boulevard  Magenta,  PARIS  (X»). 


La  dernière  soirée  passée  à  Vittel  com¬ 
prenait  un  divertissement.  Deux  vedet¬ 
tes  de  Paris  fiffuraient  sur  le  prof^ram- 
me.  Nous  serons  charitables  à  leur  sujet 
en  ne  comnientant  pas  leurs  efforts. 

L’impresario  qui  les  avait  déplacées 
à  grands  frais  avait  oublié  que  l’auditoi¬ 
re  auquel  il  s’adressait  n’était  pas  celui 
d’un  chef-lieu  de  canton. 


Voulant  compenser  cette  déficience 
artistique,  un  congressiste  belge  parcou¬ 
rut,  dans  le  train  qui  ,le  ramenait  à  Pa¬ 
ris,  la  rubrique  théâtrale  des  journaux. 
Son  choix  s’arrêta  sur  le  spectacle  du 
Cirque  d’hiver.  Mal  lui  en  prit  car  il 
tomba  là  dans  une  soirée  sur  invitations. 
Comme  il  était  à  peu  près  le  seul  à  avoir 
payé  sa  place,  on  ne  sut  où  le  caser.  Il 
voulut  se  faire  rembourser,  mais  la  di¬ 
rection  lui  dit  qu’elle  ne  comprenait  rien 
à  son  langage.  Etait-ce  le  Belge  qui 
s’exprimait  mal  en  français  ou  le  direc¬ 
teur  qui  ne  savait  pas  parler  notre  lan¬ 
gue  ? 

Et  à  qui  me  contait,  le  lendemain,  cet 
incident  pittoresque,  je  répondis,  avec 
ma  connaissance  particulière  des  hom¬ 
mes  et  des  lieux,  qu’il  valait  mieux, 
somme  toute,  faire  le  deuil  dé  trois  écus 
que  passer  une  mauvaise  soirée.  J.  C. 
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Journées  pharmaceutiques 
de  Paris 


L’Union  nationale  des  pharmaciens  français  et 
l’Association  amicale  des  étudiants  en  pharma¬ 
cie  de  France  organisent,  en  commun,  les  Jour¬ 
nées  pharmaceutiques  de  Paris,  qui  auront  lieu 
à  la  Maison  de  la  Chimie,  les  7,  8,  9,  10  et  11  no¬ 
vembre  1935. 

Les  Journées  pharmaceutiques  comporteront 
des  séances  de  travail  où  seront  examinées  les 
questions  professionnelles  les  plus  importantes. 
Elles  comprendront  également  des  soirées  et  des 
fêtes,  des  réceptions,  des  visites  d’usines,  des 
excursions.  Elles  seront  complétées  par  une  expo 
sition  de  produits  pharmaceutiques,  où  sera  in¬ 
vité-tout  le  corps  médical. 

Des  réductions  importantes  seront  consenties 
sur  les  chemins  de  fer  à  cette  occasion. 

Pour  tous  renseignements  compilémentaires,  s’a¬ 
dresser  au  présid.3nt  du  Co-mité  d’organisation  : 
M.  Eavaud,  6,  place  de  BretenU,  Paris,  XV®. 


Alcaline  sulfatée  sodlaue  matfnésienne 

Contenant  tons  les  principes  de  l’ EAU  de  VICHY 
Alliés  ans:  Sels  Pnrgatifs  MgO,  9faO 
Tentes  Pharmacies  et  111,  Rae  dn  Maréchal-Pétain,  'VICHY 
—  La  Bouteille  :  3,SO  —  ' 


r  Séron 


tétant  ;  J.  CRINON 


Eu  ce  qui  concerne  les  .médecins  qui  exercent 
leur  profession  en  qualité  de  salariés,  le  taux 
de  la  déduction  forfaitaire  à  effectuer  du  chef 
des  frais  professionnels,  pour  l’assiette  de  l’impôt 
sur  les  traitements  et  salaires,  reste  fixé,  en 
principe,  à  10  pour  100  et  le  maximum  de  la  dé¬ 
duction  à  20.000  francs. 

Toutefois,  ceux  de  ces  médecins  qui  exercent 
leur  profession  dans  les  conditions  entraînant  un 
pourcentage  de  frais  notoirement  plus  élevé  peu¬ 
vent  obtenir  la  déduction  du  montant  de  leurs 
frais  réels  à  condition  d'en  justifier. 

Pour  ceux  qui  disposent  à  la  fois  de  revenus 
provenant  de  traitements  ou  salaires  et  de  béné¬ 
fices  non  commerciaux,  les  dépenses  profession- 
neUes  communes  aux  deux  branches  de  leur  acti¬ 
vité  sont  évaluées  dans  les  conditions  prévues 
par  l’article  79  du  code  général  des  impôts  di¬ 
rects,  et  une  quote-iiart  proportionnelle  est  im¬ 
putée  aux  revenus  de  chaque  catégorie  («  J.  O.  » 
10  juillet  1935). 


DANS  LES  ASILES  PUBLICS  D’ALIÉNÉS' 


Par  arrêté  du  ministre  de  la  santé  publique 
et  de  l’éducation  physique  en  date  du  4  sep¬ 
tembre  lOSô,  M.  le  docteur  Clerc  (Pierre),  mé¬ 
decin-chef  de  service  à  l’asile  public  d’aliénés 
de  Stephansfeld  (Bas-Rhin),  est  nommé  méde¬ 
cin-chef  de  seirvice  à  l’asile  public  d’aliénés  de 
Saint-Robert  (Isère),  en  remplacement  de  M. 
le  docteur  Bouyer,  décédé. 

Un  poste  de  médecin-chef  de  service  est  va 
cant  à  l’asile  public  d’aliénés  d’Alençon 
(Orne),  par  suite  de  la  mise  en  disponibilité, 
sur  sa  demande,  de  M.  le  docteu-r  Gene.y. 

Un  poste  de  médecin-chef  de  service  est  va¬ 
cant  à  l’asile  public  d’aliénés  de  Stefansfeld 
(Bas-Rhin),  par  suite  du  départ  de  M.  le  doc¬ 
teur  Clerc,  appelé  à  un  autre  poste. 


Société  d’Hydrologie  et  Climatologie  de  Bordeaux 
et  du  Sud-Ouest 


Le  Conseil  d’administration  de  la  Société 
d’hydrologie  de  Bordeaux  et  du  Sud-Ouest  a 
fixé  son  assemblée  générale  statutaire  au  sa¬ 
medi  19  octobre  1935. 

L’assemblée  sera  précédée  des  séances  de 
travail  pendant  lesquelles  des  -communications 
scientifiques  seront  -exposées  -et  discutées  par 
le  médecin  membre  de  la  Société  d’hydrologie. 

Les  réunions  se  tiend-ront  à  la  Facul-té  de 
médecine,  dans  Ve  grand  ampViithéâtre,  et  la 
séance  d’ouverture  sera  présidée  par  le  pro¬ 
fesseur  P.  Mauriac,  doyen  de  la  Faculté. 

La  journée  du  dimanche  20  octobre  sera 
consacrée  à  une  excursion  dans  les  environs 
de  Bordeaux. 

Les  médecins  qui  désirent  présenter  des 
communications  ou  des  rapports  sont  priés 
d’en  aviser  le  secrétaire  général  le  plus  tôt 
possible. 


Traitement  du  PARASITISME  INTESTINAL 

PAR  LES  PYRÉTHRINES 


Sans  contre-indications.  Aucune  toxicité 


LABORATOIRES  CARTERET,  15,  rue  d’Argeuteuil 

PARIS 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
«  à  la  page  ». 


I  Granules  de  CATIGLOY 

I  A  0,001  EXTRAIT  TITRÉ  de 


STROPHANTUS 


TOIVIQVE  du  CŒUR  —  OIVRÊTIQUE 

Prix  de  L’Académie  de  Médecine  pour  “  StropItanStMS  et  Stropitai 
I  PARIS,  3,  Bonlevam  St-Martin  —  R  C.  Seine 48283 


lmp.  SociÉrâ  des  Joubnaux  et  Pubucations  .du  Centre,  i8,  rue  Turgot,  Limoges.  —  igSÔ. 
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HEPATOCARNINE 

LE  FRANCO 


TOUTES  LES  ANÉMIES 
CONVALESCENCES 
TROUBLES  DE  LA 
CROISSANCE 


MÉTHODE  DE  WHIPPLE 
ET  ZOMOTHÉRAPIE 
ASSOCIÉES 


LES  LABORATOIRES  DE  LA  CARMINE  LEFRANCQ,  32,  AVENUE  DE  METZ,  ROMAINVILLE .  SEINE 
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de  10  «.c. 


ACTION  SYNERGIQ 
PAR  ASSOCIATION  D 
FOIE  DE  VEAU  FRAI 
ET  DU 

SUC  MUSCULAIRE  CR 


SANS  ADDITION  DE  SANG 


SAVEUR  AGRÉABLE 
TOLÉRANCE  PARFAITE 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNE  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MEDICAUX  FRANÇAIS 


I  Le  numéro  ;  50  centimes 


CRI  NON.  Directeur 


QUATORZIÈME  ANNÉE  —  N‘'675  —  13  OCTOBRE  1935 

Direction  s  111,  boulevard  Magenta  —  PARIS  (X^) 


s’adresser  pou.r  le  Piablicit-é 

Aux  Bureaux  de  MIFORMATEUR  MÉDICAL'’ 

111,  boul.  Magenta,  PARIS 


A  l'occasion  du  Congrès  de  la  Goulle  à  Yillel 


Ph.  Girardot,  cl.  «  Int.  Méd.  « 

Ces  deux  photographies  ont  été  faites  au  stade  de  culture  physique  de  Vittel,  que  dirige  M.  le  D'  Boigey  {Voir  l'article  page  7) 


le  Congrès  de  diirnrgies'est  tenu  cette  semaine  à  Paris 


La  généralisation  des  équipes  serait 

une  avance  vers  la  médecine  collec¬ 
tivisée. 

Il  est  une  tendance  actuelle  qu’il  faut  nC 
pas  méconnaître  :  la  société  -voudrait  impo¬ 
ser  à  rhomine  les  actes  de  sa  vie  sociale.  Ce 
serait,  à  mon  avis,  la  fin  de  la  responsabi¬ 
lité. 

S’il  est  des  traditions  d’ordre  social  ou 
technique  allant  îi  l’encontre  de  l’évolution 
fatale  actuelle  de  la  société  et  du  progrès, 
nous  devons,  sans  hésiter,  les  sacrifier  1 
.mais  il  est  des  traditions  que  noüs  devons 
garder  à  tout  prix,  ce  sont  les  traditions 
morales. 

n  est  trop  commode  de  se  dire  homme 
de  progrès  et  de  rejeter  toutes  les  chaînes 
traditionnelles.  Nous  devons  éviter  les  grou¬ 
pements  grégaires  —  où  les  personnalités 
sont  étouffées,  les  initiafives  stérilisées,  a 
dit  Jouliaux  lui-même.  C’est  pourquoi  il  ne 
faut  pas  confondii'e  a  personne  et  individu  » 
—  notions  que  l’on  voit  développées  un  peu 
partout  et  qui  ont  été  mises  en  valeur  dans 
un  livre  récent. 

L’individu  est  un  ensemhk'  qui  résulte 
jiour  chacun  de  nous  d’éléments  matériels, 
el  qui  nous  différencient  d’après  le  corps, 
le  sexe,  le  tempérament,  la  race,  l’hérédité, 
le  sol,  le  climat,  —  éléments  qui  intervien¬ 
nent  à  titres  divers,  et  dont  nous  no  sommes 
pas  respon.sahles. 

■  La  personne  est  un  principe  spirituel,  qui, 
iinifiant  tous  les  éléments  constitulifs  de 
l'individu,  devient  responsable  des  actes  hu¬ 
mains. 

Etre  une  personne  c’esi  être  doué  de  rai¬ 
son  et  de  liberté,  c’est  avoir  connaissance  de 
sa  destinée,  et  en  face  d'elle,  prendre  la  res¬ 
ponsabilité  de  ses  actes,  c’esL  être  quelqu’un 
et  non  quelque  chose. 

Être  un  individu,  c'est  subir  un  certain 
nombre  de  conditions  déiiendanl  de  circons¬ 
tances  indépendantes  de  notre  volonté. 

Tout  être,  de  .la  naissance  à  la  mort,  dans 
la  souffrance  et  dairs  ta  joie,  dans  la  maladie 
et  la  santé,  réagit  physiquement  suivant  un 
mode  '  individuel,  a  dit  P.  Mauriac,  —  mais 
j’ajoute  moralemenl,  suivant  un  mode  per¬ 
sonnel. 

A.  noire  époque,  on  confond  trop,  il  me 
semble,  ces  deux  nolions,  on  parle  trop  d'in¬ 
dividualisme,  —  c’est  la  personnalité  que 
l’on  doit  développer. 

Un  grand  écrivain  se  rattachant  aux  méde¬ 
cins  et  par  sa  culture  et  par  sa  formation,  a 
dit  que  les  veflus  humaines  sont  la  clé¬ 
mence,  rabnégation,  l’esprit  de  sacrifice,  la 
faculté  de  renoncement  :  n’est-ce  pas  Ih  les 
vertus  chirurgicales  I  Ce  sont  des  vertus  per¬ 
sonnelles,  ces  vertus  n’appartiennent  pas  à 
l’individu  groupé. 

C’est  donc  en  développant  celle  personna¬ 
lité  que  l’homme  peut  s’opposer  à  sa  méca¬ 
nisation,  au  triomphe  de  l'aiilomalisme  et  de 
l’uniformité. 

.  Lamhret  a  rappelé  les  paroles  de  Miller, 
de  la  Nouvelle-Orléans,  sur  la  staiidardisa- 
lion  chirurgicale  et  sur  ses  dangers.  Pendant 
la  guerre  le  groupement  a  été  nécessaire,  la 
personnalité,  de  certains  a  été  même  sacri¬ 
fiée.  , 

Le  groupement  a  été  une  nécessité  dépen- 
,  daut  des  circonstances.  Le  règne  des  équipes 
peut-il  continuer  .f  Oui  !  Si  ces  équipes  per¬ 
mettent  aux  personnes  de  se  développer,  si¬ 
non,  c’est  la  diminution  de  la  responsabilité 
personnelle  que  nous  avons  regardée  comme 
le  plus  grand  facteur  de  noire  activité. 

J'ai  peur  que  la  généralisation  des  équipes 
ne  soit  une  avance  vers  la  médecine  collecti- 

Je  sais  que  je  suis  en  contradiction  avec 
certains,  mais,  à  mon  avis,  faire  dépendre 
le  chirurgien  de  la  collectivité  est  une  erreur. 

La  chirurgie  collectiviséè  amènera  la  fonc¬ 
tionnarisation,  et  la  fonclionnarisation  ex¬ 
clut  les  initiatives  personnelles  et  le  mérite 
individuel  qui  est  tout  pour  un  chirurgien. 

Le  maintien  des  traditions  morales  est 

une  nécessité  absolue,  parce  que  nous 
sommes  bien  discutés  actuellement. 

Perinettez-moi,  sans  vouloir  me  poser  pour 
un  défenseur  de  la  vertu,  de  vous  rappeler 
deu.x  faits  qui  m’ont  particulièrement 
frappé, 

'  '  Lors  de  la  discussion  qui  eut  lieu  à  l’Aca¬ 
démie  de  Médecine,  à  propos  du  certificat  de 
chirurgien  après  la  proposition  Quénu,  un 
des  membres,  médecin,  a  dit  qu’il  était  pré¬ 
férable  de  laisser  à  lous  les  docteurs  en  mé¬ 
decine  le  droit  d’opérer  de  pauvres  gens  que 
les  chirurgieiis  mercantiles  ne  viendraient 
opérer  que  tiop  tardivemenl. 

Quelle  picire  opinion  ce  médecin  a-l-il  des 
chirurgiens  !  Ou  bien  il  faut  qu’il  soit  mal 
renseigné,  ou  il  faut  qu’il  ait  été  témoin  de 
faits  bien  malheureux. 

Ueuxièine  fait  i  lisez  la  préface  de  la  se¬ 
conde  série  des  conférences  cliniques  du 


D''  Gr'enet,  médecin  de  l’Hôpital  Bretonneau, 
préface  intitulée  u  De  la  moralité  en  Méde¬ 
cine  »  ;  et  voyez  les  exemples  de  chirurgiens 
qu'il  donne,  . —  chirurgiens  n’opérant,  même 
en  cas  d’urgence,  que  quand  leurs  hono¬ 
raires  ont  été  versés,  ou  chirurgiens  faisant 
des  opérations  mutiles. 

Les  partisans  de  la  médecine,  collective 
disent  qu’avec  elle  on  ne  verra  plus  de  faits 
semblables.  C’est  possible,  mais  je  suis  con¬ 
vaincu  que  ce  sont  de  très  rares  exceptions  ; 
notre  profession  n’est  pas  plus  que  d’autres 
à  l’abri  de  voir  les  gens  la  déshonorer  ;  mais 
nous  devons  tout  faire  pour  que  ces  brebis 
galeuses  soient  de  plus  en  plus  rares,  et  cela 
grâce  au  mainlien  de  nos  traditions,  grâce 
à  l’intransigeance  do  nos  convictions  mora¬ 
les,  que  nous  devons  tous  maintenir  autour 
de  nous,  dans  la  sphère  où  nous  agissons, 
si  petite  soit-elle. 

La  formation  morale  du  chirurgien 

11  faut  que  ce  caractère  de  chirurgien  soit 
bien  trempé  :  il  faut  qu’il  oublie  qu’en 
agissant  selon  sa  conscience,  il  peut  s’expo¬ 
ser  à  des  sanctions,  qu’il  ne  doit  pas  se  lais¬ 
ser  paralyser  par  la  peur.  Rejeter,  les  sugges¬ 
tions  de  l’intérêt  ce  n’est  point  faire  preuve 
de  grandeur  d’ârne,  mais  seulenienl  obéir 
aux  plus  élémentaires  exigences  de  la  di¬ 
gnité  professionnelle. 

L’évolution  du  monde  fait  que  la  chirurgie 
se  démocratise  de  plus  en  plus. 

I.Æ  nombre  des  chirurgiens  s’accroît  d’an¬ 
née  en  année  au  delà  des  besoins,  et,  disons- 
le,  au  détriment  .fie  la  qualité.  Il  est  néces¬ 
saire  que  de  sérieuses  études  façonnent  n  une 
.âme  aristocratique  »,  comme  l’a  dit  Loriche, 
à  ceux  qui  aspirent  à  la  chirurgie. 

Il  est  bon  que  la  complexité  de  leur  for¬ 
mation  montre  aux  futurs  chirurgiens  qu’ils 
sont  appelés  à  entrer  dans  une  élite,  aussi 
bien  dans  l’ordire  moral  que  dans  l’ordre 
social  et  intellectuel. 

La  hantise  de  la  richesse,  que  l’on  veut 
.  n’importe  comment,  —  el  vile,  —  fait  que 
pour  beaucoup  cette  formation  morale  a  été 
négligée. 

Ceux  qui  ont  suivi  notre  génération  ont 
été  une  génération  pressée,  les  événements 
en  ont  été  la  cause.  Ils  ont  voulu  faire  leur 
trouée  dans  le  jnonde  sans  se  soucier  du 
voisin,  que  dis-je,  en  bousculant  sans  pitié 
«tous  les . voisinages  qui  les  gênaient. 

Dès  lors,  il  n’y  a  plus  eu  que  des  égoïs¬ 
mes  souvent  féroces,  qui  se  sont  affrontés. 

Le  nombre  des  chirurgiens  médiocres  aug¬ 
mentera  encore  du  fait  q\ie  les  situations  de 
chirurgiens  passent  pour  belles  el  que  la 
plupart  des  esprits  médiocres  sont  attirés 
par  l’argent. 

Ce  sont  ces  chirurgiens  médiocres  dont  il 
faut  diminuer  le  nombre. 

Mais  ne  croyez-vous  pas  que  les  jeunes 
soient  excusables,  parce  que  l’éducation 
qu'ils  ont  reçue  durant  la  période  de  fnci- 
lilés  ne  les  a  pas  préparés  aux  difncultés. 


L’ambiance  malérialiste  du  monde  con¬ 
temporain,  lès  moyens  employés  par  d'autres 
de  s’enrichir  vite  el  sans  effort,  le  manque 
de  formation  du  caractère  expliquent  bien 
des  défaillances. 

La  crise  morale  qui  sévit  daùs  le  corps 

médical  actuel  n’est  pas  due  aux  seuls 

individus,  elle  est  surtout  le  produit 
des  milieux  et  du  moment. 

Le  recrutement  chirurgical 

Le  champ  d’action  du  chirurgien  varie 
suivant  les  circonstances,  mais  qu’il,  soit  pro¬ 
fesseur  de  Faculté,  chirurgien  de  grande 
ville,  chirurgien  de  petit  centre,  il  est  chi¬ 
rurgien,  c’est-à-dire  qu’à  un  moment  ou  à 
un  autre  il  tiendra  entre  ses  mains  la  vie 
de  ses  semblables. 

De  plus,  un  chirurgien  de  petit  centre 
I>eut  devenir  un  pirécurseur.  Nous  en  avons 
eu  des  exemples,  des  chirurgiens  isolés  peu¬ 
vent  devenir  de  véritables  chefs  d’Ecole. 

.Actuellement  on  fait  de  la  chirurgie  après 
l’inlernat  —  après  le  clinicat,  après  'avoir 
été  assistant  et  certains  se  disent  chirurgiens 
sans  avoir  eu  une  formation  spéciale  ;  et  ils 
sont  nombreux. 

Avouez  que  rien  dans  nos  organisations 
hospitalières  ou  universitaires  ne  nous  per¬ 
met  de  dire,  un  tel  peut  faire  de  la  chirur¬ 
gie  —  tel  autre  ne  devra  pas  en  faire  !  Celte 
question  se  posera  un  jour  et  demandera  à 
être  solutionnée  (i). 

Cependant  ce  n’est  pas  elle  que  je  veux 
soulever  aujourd’hiii.  .Te  voudrais  plutôt  atti¬ 
rer  votre  attention  sur  le  jeune  chirurgien 
qui  a  travaillé  pendant  pïusie^irs  années, 
qui  est  capable  de  faire  de  la  bonne  chirur¬ 
gie  et  qui  rencontre  des  diffîcullés  pour 
exercer  sa  profession. 

Vous  me  pardonnérez  de  pénétrer  dans  un 
domaine  qui  va  vous  paraître  d’ordre  par 
trop  professionnel.  Rappelez--vous  que  notre 
Président  Walther  a  obtenu  'quand  il  s’est 
occupé  de  l’application  dn  .  décret  Breton,  et 
de  l’organisation  des  services  hospitaliers. 
Que  de  choses  nous  avons  obtenues  grâce  à 
sa  campagne  faite  au  nom  de  l’Association 
française  de  Chirurgie  ! 

C’est  encore  au  nom  dp  notre  associalion 
([ue  nous  devons  faire  campagne  auprès  des 
pouvoirs  publics,  et.  je  suis  Kpqreux  de  le 
dire  devant  M.  le  ministre  'cl’Efat,  Louis 
Marin,  auquel  je  suis  lié  par  une  bien  vieille 
amitié  ;  je  sais  combien  il  est  désireux  de 
faire  toujours  mieux,  et  que  s’il  peut  nous 
aider,  il  nous  aidera. 

Il  s'agit  du  recrutement  des  chirurgiens 
des  hôpitaux  de  petites  villes  et  de  bourga¬ 
des. 

Je  vous  l’ai  déjà  dit,  la  chirurgie  se  décen¬ 
tralise  de  plus  en  plus  ;  la  loi  des  Assuran- 


(1)  Voir  l’enquête  qui  a  été  .menée  sur  ce 
sujet,  par  la  revue  PaUas. 


Dans  son  discours  d’ouverture,  dont 
on  lira  ci-contre  les  extraits,  M.  le 
Prof.  Gaston  MICHEL,  de  Nancy,  qui 
présidait  ce  Congrès,  a  parlé  de  la 
formation  morale  et  du  recrutement 
des  Chirurgiens. 


ces  sociales  modifie  l’exercice  de  la  chirurgie. 

IL  faut  que  le  jeune  chirurgien  soit  sou¬ 
tenu.  Il  ne  doit  pas  être  victime  d’abus 
comrne  ceux  que  l’oii  voit  journdlemenl, 
que  vous  avez  tous  vus  autour  de  vous. 

Notre  collègue  Leclerc,  de  Dijon,  s’en  est 
occupé  ;  dans  un  rapjiort  très  documenté,  il 
nous  dit  que  dans  les  villes,  sièges  d’une 
Faculté  de  Médecine,  ce  recrutement  est 
établi  sur  des  bases  solides  et  à  l’abri  de 
toute  critique.  Cela  est  vrai  la  plupart  du 
temps.  Mais  je  pourrais  citer  des  faits  qui 
prouvent  que  cela  n’est  pas  toujours  la  règle. 

Vous  connaissez  tons  le  rôle  des  Commis¬ 
sions  administratives  réglées  par  le  décret  de 
l’An  IV,  date  de  leur  fondation.  Vous  con¬ 
naissez  leur  composition. 

Les  Commissions  administratives,  très  Aè¬ 
res  de  leurs  prérogatives,  peuvent  choisir  à 
leur  guise  les  chirurgiens  de  leur  Etablisse- 
ment.  Dans  la  grande  majorité  des  cas,  elles 
ne  le  fon.l  pas,  surtout  pour  les  centres  d’une 
certaine  importance,  mais  elles  le  font  pour 
certaines  petites  villes,  pour  certaines  bour¬ 
gades.  C’est  cette  toute-puissance  de  la  Com¬ 
mission  administrative  contre  laquelle  il  faut 
lutter,  Laissons-lùi  la  direclion  des  services 
administratifs,  mais  qu’elle  n’ait  pas  le 
droit  de  choisir  un  chirurgien,  un  médecin. 

Avouez  que  pour  un  jeune  chirurgien,  il 
est  bien  décevant  d’être  à  la  merci  d’un 
choix  où  toutes  sortes  d ’influences .  souvent 
politicpies  peuvent  jouer  nn  rôle. 

Comme  je  le  disait  un  jour  à  un  homme 
politique,  ancien  médecin,  nous  faisons  tous 
de  la  chirurgie  radicale  et  de  la  chirurgie 
conservatrice  :  mais  pas  dans  le  sens  ((ue  lui 
attribuent  .certaines  administrations.  La  po¬ 
litique  ne  doit  rien  devoir,  rien  à  voir  avec 
la.  chirurgie. 

Pour  ces  nominations  de  chirurgiens  on 
parle  d’un  concours  exclusivement  sur  li¬ 
tres  !  soit  :  mais  encore  faudrait-il  que  celle 
éprouve  ne  soit  pas  une  simple  façade  !... 
Dans  les  concours  officiels,  l’apprécialion 
des  titres  varie  suivant  les  jurys.  Il  faudrait, 
il  me  semble,  codifier  les  titres  et  faire  que 
les  coefficients  soient  invariables  pour  ijes 
titres  hospitaliers,  universitaires.  Ce  serait 
déjà  bine  sélection.  Cette  sélection  serait  plus 
complète  après  l’étude  des  titres  scieritiA- 
ques. 

Il  est  liien  évident  que  celte  cpreui'e  de 
titres  doit  être  jugée  par  des  chirurgiens  et 
non  par  des  Commissions  administratives 
dont  les  membres  sont  presque  toujours  in¬ 
compétents  au  point  de  vue  médical.  '  li  faut 
que  cos  Commissions  s’associent  des  juges 
compéleiits  et  qu’elles  tiennent  compte  de 


(Voir  la  suite  page  iO). 
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aiché  «  lut.  Méd.  ». 

L’Amphithéâtre  de  la  Faculté  de  Paris,  à  la  première  séance  du  Congrès  de  Chirurgie 


MORALéE  ET  CMIRVRGIE 


Dans  son  discours  d’inauguration  du 
Congrès  de  chirurgie,  dont  vous  lirez 
fkontre  les  principaux  passages,  M.  le 
professeur  Gaston  Michel  a  parlé  de  la 
formation  morale  du  chirurgien  et,  par¬ 
lant,  du  recrutement  du  corps  des  chirur- 
piens  dont  l’action  est  devenue  prépon- 
Jérante  dans  notre  belle  profession. 

Le  chirurgien  est  aujourd’hui  bien 
rengé  d’avoir  été  tenu  pendant  long¬ 
temps  dans  une  tutelle  méprisante.  Le 
barbier,  relégué  aux  interventions  com¬ 
mandées  par  le  médecin  auquel  elles 
icmblaient  répugner,  a  fait  irlus  que 
conquérir  son  droit  de  cité.  Si  l’on  en 
juge  par  le  crédit  dont  il  jouit  ■  dans  le 
lemple  d’Æsculape  et  sur  l’Agora,  il 
lient,  dans  le  corps  médical,  la  place 
capitale,  celle  cfui  bénéficie  de  la  plus 
grande  considération  et  qui  reçoit  les 
plus  grands  honneurs. 

Les  honneurs  ont,  comme  corollaires, 
de  beaux  honoraires.  La  chirurgie  est 
Jonc  la  spécialité  enviée  et  enviable.  On 
rue.  Cette  ruée  comprend  parfois  des 
injets  peu  honorables  chez  qui  la  morale 
professionnelle  s’est  .  écartée  pour  faire 
place  au  mercantilisme  à  la  mode.  S’en 
élonueront  les  Zoïles  à  tout  crin.  Car 
'Humanité  ne  se  comprend  plus  si  on 
la  prive  de  ses  faiblesses. 

C’est  un  lieu  commun  que  de  décerner 
la  jeune  génération  d’après-guerre  un 
appétit  assez  vif.  N’ayant  que  peu  ou 
mal  bénéficié  des  directives  que  procu¬ 
rait  jadis  à  la  jeunesse  l’autorité  pater¬ 
nelle  et  la  fréquentation  des  grands 
humanistes,  elle  a  considéré  la  vie  com¬ 
me  une  arène  où  se  devait  mener  sans 
scrupules  le  combat  de  la  vie.  La  lutte 
pour  le  pain  quotidien  est  devenue  pour 
elle  un  sjtort  sans  code  où  les  lauriers 
devaient  ceindre  sans  réserve  le  front  des 
plus  audacieux. 

Que  de  cette  jeunesse  soient  sortis  des 
chirurgiens  éloignés  des  principes  qui 
façonnèrent  l’intellectualité  de  leurs 
devanciers,  personne  ne  doit  s’en  éton¬ 
ner,  Cette  profes&ion  ne  pouvait  être 
exempte  de  ce  mal  sporadique  qui  s’est 
fait  jour  parmi  toutes  les  classes  de  la 
société,  des  plus  élevées  aux  plus  hum¬ 
bles,  des  défenseurs  de  la  Justice  au  cré- 
lier  détaillant. 

L’ignorance  n’était  plus,  jusqu’à  ces 
tout  derniers  temps,  une  tare  dont  il 
(allait  rougir.  A  l’incitation  des  capitai¬ 
nes  d’industrie  que  les  marchés  de 
guerre  .avaient  dorés  sur  tranches,  elle 
était  même  portée  par  nos  rejetons  avec 
quelque  cynisme.  Trop  de  chefs  de 
famille  enrichis  sans  efforts  disaient  à 
leurs  enfants  :  «  Vas,  ne  t’en  fais  pas, 
je  sais  à  peine  lire  et  j’ai  cependant  fait 
lortune.  » 

.4vec  de  tels  exemples,  avec  de  tels 
préceptes,  on  vit  des  jeunes  chacals  gra¬ 
vit  les  degrés  de  nos  Facultés  le  rictus 
aux  lèvres,  et  la  bourse  pleine,  avides 
Je  commercialiser  une  profession  qui, 
vaut  eux,  n’avait  jamais  été  un  «  mé- 
er  comme  les  autres  ». 

C’est  à  cet  instinct  de  voracité  qu’il 
faut  se  reporter  pour  comprendre  la 
mauvaise  tenue  de  quelques  rares  con- 
Irères  et  la  méfiance  qui,  autour  de  notre 
torporation,  a  remplacé  une  atmosphère 
Je  sympathie  déférente. 


.  M.  le  professeur  Michel  a  encore  sou¬ 
ligné  la  hâte  avec  laquelle  trop  de  chi¬ 
rurgiens  se  précipitent  vers  la  socialisa- 
lion  de  leur  profession.  A  trop  d’entre 
nous,  en  effet,  la  , socialisation  de  la 
piédecine  apparaît ‘comme  un  havre  où 
ils  pourront  se  mettre  à  l’abri  des  incer¬ 
titudes  de  la  vie.  De  plus  en  plus,  se 
manifeste  la  recherche  d’un  fixe  qui  les 
rapprochera  du  fonctionnaire.  Il  n’est 
Je  bonheur  et  de  gain,  croirait-on,  en 
Jehors  de  la  domestication  du  rôle  médi¬ 
cal.^ 

Dans  une  société  où  les  forts  en  gueule 
réclament  une ,  évolution  à  marches  for¬ 
cées,  certains  médecins  hurlent  avec  les 
loups  et  se  disputent  la  première  place 
Jans  la  colonne  qui,  demain,  sera  con- 
Juite  au  sifflet.  Pauvres  sujets  d’un  mai- 
Sie  troupeau  ! 

Pour  remédier  à  l’envahissement  de  la 
profession  par  des  recrues  perverses  et 


son  avilissement  jjar  un  abandon  de 
notre  chartre  millénaire,  M.  le  profes¬ 
seur  Michel,  auquel  se  rallia  M.  le  mi¬ 
nistre  Marin,  dans  une  allocution  jileine 
de  bonhomie,  réclama  une  culture  mo¬ 
rale  dont  toute  une  génération  s’est  écar¬ 
tée  par  ignorance  ou  snobisme. 

Tâche  ingrate,  tâche  surhumaine, 
tâche  qu’il  faut  cependant  assumer.  Car 
si  on  s’en  détourne  par  lassitude  ou  in¬ 
différence,  les  médecins  et  les  chirurgiens 
seront  demain  tombés  très  bas  dans 
l’échelle  sociale.  Leur  profession  discré¬ 
ditée  sera  entre  les  mains  de  requins 
affamés  ;  la  raison,  la  morale,  les  prin¬ 
cipes  déifiés  deviendront  une  risée.  Plus 
de  cerveau,  plus  de  çpenr,  rien  que  des 
entrailles.  Ce  ne  sera  même  plus  l’âge 
de  fer.  Ce  sera  la  boue. 


r  très  préjudiciable  à  notre  pro¬ 
ie  d'affirmer  ou  même  de  laisser 


Ce  serait  néanmoins  une  erreur  et 
une  erreur 
fession  que 
entendre  que  la  corporation  médicale  est 
plus  gangrenée  qu’une  autre.  Les  stigma¬ 
tes  de  défaillance  morale  qu’on  trouve 
chez  elle  se  retrouvent  dans  toutes  les  au¬ 
tres  corporations  et  dans  toutes  les  classes 
sociales. 

M.  le  ministre  Marin  faisait  remarquer 
avec  beaucoup  d’à-propos  que  le  manque 
de  conscience  s’observait  chez  Partisan 
qui  ne  voit  pas  la  nécessité  d’apprendre 
son  métier  et  qui  ne  cherche  qu’à  faire 
des  «  heures  »,  chez  le  commerçant  dé¬ 
taillant  qui  triche  sur  la  qualité,  sur  les 
poids  et  grâce  au  calcul  mental  dont  lès 
opérations  échappent  au  consommateur 
payant,  chez  l’indu.slriel  qui  évite  de  se 
servir  de  matières  premières  irréprocha¬ 
bles  pour  augmenter  ses  bénéfices,  chez 
l’homme  politique  qui  sait  pertinemment 
que  les  mesures  (ju’il  propose  seront  né¬ 
fastes  au  pays,  mais  qui  s’en  fait  néan¬ 
moins  le  défenseur  pour  s’attirer  un  plus 
grand  nombi-e  de  voix  aux  prochaines 
élections.  Quoi  d’étonnant  dès  lors  à  ce 
qu’il  y  ait  des  médecins  chez  qui  le  désir 
d’un  gain  rapide  fait  taire  la  conscience 
morale  pour  les  mener  aux  honoraires 
multipliés  et  aux  dichotomies  avilissan¬ 
tes  ?  J.  CRINON. 


SERVICE  DE  SANTÉ  DE  LA  MARINE 


'Liste  des.  etudiants  èn  médecine  nommés  élèves 
■du  Service  de  santé  de  la  marine  : 

MM.  Collin.  Perruchio,  Martin,  Castel,  Ardis- 
son,  Phili'bert,  Tessier,  Haulon,  Nicolas,  Bérard. 
Gérard,  Perret,  Braichotte,  Joncour,  Lahitte,  Bon- 
det,  Souguière,  Deletraz,  Allin,  Connaud,  Vergez, 
Poitevin,  Lebreuil,  Auffret,  Guérin,  Camain,  Houel 
Bederede,  Denis,  Le  Guénedal,  Jacques,  Bois,  Ma 
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laspina,  Eigollet,  Prud’homme,  Boidard,  Boules 
tei-x.  Ruai,  Rouan,  Bermond,  Le  Barillec,  - 
Poncin,  Hantin,  Choumara,  Brunet,  Broche. 


LENIFEDRINE 


ON  NOUJ  INFORME  QUE 


Des  concours  pour  l’obtention  du  titre  de 
spécialiste  des  hôpitaux  maritimes  auront 
lieu  à  Toulon,  dans  le  courant  des  mois 
ou  mai  1936,  à.  des  dates  qui  seront 


lixées  ultérieurement. 


HELIOTHERAPIE 


GRASSE  (A.-M.) 
Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

Médecin-Directeur  : 

D'  B  R  O  D  Y 


Le  XII“  voyage  médical  international  de 
Noël,  sur  la  Côte  d’Azur  aura  lieu  du  26  dé-, 
cembre  au  4  janvier.  Pour  tous  renseigne¬ 
ments,  écrire  dès  à  -présent  au  secrétariat 
de  la  Société  Médicale.  24.  rue  Verdi,  Nice. 


MICTASOL 


THEOSALVOSE 


Le  jury  du  concours  de  l’Internat  des  Hô¬ 
pitaux  de  Paris  est  composé  de  MM.  Lamy, 
Fèvre,  Renard,  le  professeur  Lemierre,  Ca¬ 
mus,  Pagnieiz,  Crouzon,  Lion,  Papillon,  Gré¬ 
goire,  Leveuf,  Auvray,  Sauvé,  Desplas,  Por- 


TUBÉROL 


E,  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines,  PARIS. 


Un  concours  .pour  six  places  d’infemes  ti¬ 
tulaires  en  médecine  et  la  désignation  d’in- 
teimes,  provisoires  de  la  Maison  de  santé  in¬ 
terdépartementale  de  Clermont-de-l’Oise 
s’ouvrira  le  25  novembre  1935,  à  Clermont 
(Oise). 

Les  inscriptions  seront  reçues  A  la  direc¬ 
tion  de  l’établissement  du  P*'  au  10’ novem¬ 
bre  1935. 


QRCANICÀLCION 


A  l’occasion  de  l’anniversaire  de  la  fonda¬ 
tion  de  rUniversité  Pierre  Pazimany  (de 
Budapest)  plusieurs  savants  seront  nommés 
docteurs  honoris  causa,  parmi  eux  se  trouve 
le  professeur  Roussy,  doyen  de  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris. 
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Clihé  «  InL  Méd.  i 

Au  Congrès  de  l'Acide  Urique  à  Vittel 


La  Fédération  Nationale  des  Mécleolns  du 
Front  a  eu  l’honneur  de  ranimer,  jeudi  der¬ 
nier,  10  octobre,  la  flamme  qui  brCde  sous 
l’Arc  de  Triomphe,  au  tombeau  du  Soldat 
Inconnu.  Un  grand  nombre  de  confrères, 
membres  de  différentes  associations  fédérées, 
ainsi  qu’un  grand,  nombre  de  confrères  pari¬ 
siens  s’étalent  fait  un  devoir  d’assister  à 
cette  cérémonie. 

Ce  fut  M.  le  docteur  Schneider,  président 
de  la  Fédération,  qui  effectua  le  geste  rituel 
et  symbolique. 


AMIBIASINE 


Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 


■M.  Galliard,  agrégé  de  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Paris,  .est  nommé  directeur  de  l’école 
de  médecine  et  dé  pharmacie  de  plein  exer¬ 
cice  de  rindoohine  pour  une  période  de  trois 
ans,  à  compter  du  1=''  octobre  1935. 


La  vacance  du  poste  de  directeur  du  bu¬ 
reau  municipal  'd’hygiène  d’Albi  est  déclarée 
ouverte. 

Le  traitement  alloué  est  fixé  à  30.000  francs 
par  an  avec  interdiction  pour  le  titulaire  de 
faire  de  la  çliemtèle  civile. 


JURAIVOL 


Huile  sulfurée  naturelle  du  Jura 
Pommade,  liquide,  ovules,  eollodion 


Un  square  situé  à  Paris  dans  le  XIIP  ar¬ 
rondissement  (13,  rue  Würtz),  va  recevoir  le 
nom  de  Legrand-du-Saulie.  Le  nom  du  grand 
aliéniste  a  déjà  été  donné  à  une  rue  de  Di¬ 
jon,  sa  ville  natale,  et  à  une.  rue  de  Clamart 
(Seine),  ainsi  qu’à  de  nombreux  pavillons 
dans  divers  Asiles. 


Médecins,  étudiants,  sages-fenitaes  ou  in- 
tirmières,  demandés  -comme  correspondants 
pour  leur  région  (situation  intéressante). 
Ecrire  Maternité  Privée,  D”  Durand,  Gaillac. 
(Tarn). 


EHÉOBROMOSE 


DUMESNIL 


Deux  places  d’internes  e-n  médecine  et  une  . 
place  d’interne  en  chirurgie  seront  vacantes 
le  P*'  novembre  1935,  à  Brest. 

Le  concours  aura  lieu  le  16  octobre  1935,  à 
9  heures  du  matin,  aux  hospices  civils  de 


Les  HOSPICES  DE  ROMANECHE- 
THORINS  (S.-et-L.),  aui  récoltent  des 
Moulin-à-Vent  réputés,  ne  vendent  plus 
leurs  vins  aux  enchères.  Depuis  1926,  ils 
ne  sont  vendus  qu  en  bouteilles  sous  le 
cachet  des  Hospices. 


Un  cours  de  perfectionnement  sur  la  tu¬ 
berculose,  sous  la  direction  du  ■  professeur 
Paul  Courmont,  avec  le  concours  du  Comité 
national  de  défense  contre  la  tuberculose, 
est  organisé  à  Lyon,  du  mercredi  13  novem¬ 
bre  au  mercredi  11  décembre  1935  (quatre 
semaines). 


Sous  la  présidence  de  M.  le  Gouverneur 
Cayla,  dans  la  cour  d’honneur  de  l’Ecole  de 
médecine  de  Tananarive,  a  -  été  inauguré  le 
buste  de  M.  Fontoynont,  qui  fut  pendant  “ 
trente-six  ans  professeur  à  l’Ecole  de  méde¬ 
cine  de  Tananarive  et  vingt-sept  ans  direc¬ 
teur  de  l’Ecole  et  auquel  la  colonie  de  Mada¬ 
gascar  doit  beaucoup. 


MPOSPLËNINF 


au  eae»  ot=toc 


là  h 


LENIFORME 


SE  VEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO  CAPSUIES 


FIËVBE  TYMOillE 

PARA  A  et  PARA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 


LABORATOIRES  P.AUBRY 

62  ,  ftue  Erlanger.  P/inis  <XVI?) 


A  TOUTES  LES  PÉR  IODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMES 

maladies  des  pays  chauds 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 


huileuse. 

soluble 


ion  aqueuse. 

lODO-BISMUTHATE  DE  QUININE  (Formule  AUBRY I 

Pour  injections  intro- musculaires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 


Le  Monde  Médi  cal 


I  ihdBX 

I  l  THËBAPEUTIÇUB 


Naissance 

—  Le  docteur  Pierre^Emile  Dufour  et 
Dufour,  ni5e  EdiÜi  Gliaudun,  sont  heureux 
d’annoncer  la  naissance  de  leur  fille  Jacque¬ 
line.  ViTleneuve-Saint-Georges,  27  septembre 
1935. 

Fiançailles 

—  On  annonce  de  A'ice  les  fiançailles  de 
Anne-Marie  Bermond,  fille  de'  Pierre 
Bermond,  directeur  de  L’Ami  du  Peuple,  of¬ 
ficier  de  la  Légion  d’honneur,  conseiller  gé¬ 
néral  dès  .Alpes-Maritimes,  avec  le  docteur 
Jean  Faraut,  médecin  des  hôpitaux  de  Nice. 
Le  mariage  aura  lieu  à  Nice  en  décembre  pro¬ 
chain. 

Nécrologies 

—  On  annonce  la  mort  de  .Alexandre 
Le  Roy  des  Barres,  veuve  du  docteur  Le  Roy 
des  Barres,  ancien  interne  des  hôpitaux  de 
Paris,  ancien  chirurgien  des  maisons  d’édu¬ 
cation  de  la  Légion  d’honneur  et  de  l’hôpital 
de  Saint-Denis,  ancien  vice-président  du  con¬ 
seil  d’hygiène  de  la  Seine,  officier  de  la  Lé¬ 
gion  d’honneur. 

—  Nous  apprenons  la  mort  de  M*?®  Jullien, 
née  de  Champolon,  veuve  du  docteur  Jullien, 
chirurgien  de  Saint-Lazare,  décédée  à  Ju- 
jurieux  (.Ain). 

M”=  Hainaide  ;  M“'=  Charlotte  Haihaide  ;  la 
famille  et  ses  amis,  ont  la  douleur  de  vous 
faire  part  de  la  perte  cruelle  qu’ils  viennent 
d’éprouver  en  la  personne  de  M.  le  docteur' 
Emile  ITaniaide,  chevalier  de  la  Légion  d’hon¬ 
neur,  leur  époux,  père,  parent  et  aYni,  décédé 
h  PIombières.-les-Bains,  le  28  août  igSô,  mu¬ 
ni  des  Sacrements  de  l’Eglise. 

L’inhumation  a  eu  lieu  à  Plombières,  le 
3i  août  1935. 

'Service  à  effectuer  par  les  indigènes  nord-afri¬ 
cains  étudiants  en  médecine,  pharmacie,  art 
dentaire  et  art  vétérinaire. 


_ _ vétérinaire  Indigènes  nord-africains, 

iplissant  certaines  conditions,  le  grade  de 
_._iieciin,  pharmacien,  dentiste  ou  vétérinaire 
auxiliaire,  s’ils  ont  suivi  pendant  leurs  six  pre¬ 
miers  mois  de  service  des  cours  d’application 
spéciaux. 

Or,  la  loi  du  14  juillet  1933,  modifiant  l’article 
37-  de  la  loi  de  recrutement .  idurj31'i  mars  ,1928,. .a 
fixé  à  oinq  mois  la  durée  des  cours  analogues 
suivis  par  les  étudiants  franpais.' 

Il  serait  logique  d'adopter  des  .  dispositions 
semblables  à  l’égard  des  étudiants  indigènes 
nord-africains  visés  ci-dessus. 

Tel  est  l’objet  du  présent  déoret.- 

Le  deuxième  paragraphe  de  l’article  1er  du  dé¬ 
cret  du  14  mai  1930  est  annulé  et  remplacé  par 
le  suivant  : 

'I  Les  étudiants  en  médecine,  en  pharmacie  ou 
eu  art  dentaire  possesseurs  ; 

»  Soit  de  douze  inscriptions  validées  de  méde- 

»  Soit  de  huit  inscriptions  validées  de  pharma- 


»  Lés  docteurs  vétérinaires  et  les  élèves  sor¬ 
tants  des  écoles  vétérinaires  sont  autorises,  sur 
leur  demande,  à  suivre,  pendant  leurs  cinq  pre¬ 
miers  mois  de  service,  des  cours  d’application 


Centre  social  d'Orthoptionieet  de  Rééducation 


Cet  établissement  subventionné  par  la  Ville  de 
Paris  et  par  l’Œuvre  de  la  Uêadaptation  de  l’En¬ 
fant  est  réservé  aux  malades  de  l’ou'ie,  .de  la 
parole,  de  l’intelligence,  de  la  respiration,  justi-  ' 
oiables  de  soins  de  rééducation  ou  de  médico- 
pédagogie.  Les  consultations  et  les  séances  de 
rééducation  sont  gratuites  j  elles  ont  lieu  les 
mardi,  jeudi,  samedi,  de  9  heures  à  11  heures 
et  de  14  à  16  heures,  13,  rue  de  l’Anoienne-Comédie, 
Paris  (Vie)  (Métro  Odson). 

Exercices  '  acoustiques,  lecture  sur  les  lèvres, 
démutisation,  orthophonie,  rééducation  psycho- 
sensorielle  et  motrice,  spiroscopie,  etc... 


CRYPTARGOL  LPIERE 

Nouveau  composé  argentique  pour  l'antisepslk 
intestinale 

Adultes  :  4  à  5  pilules  par  jour. 

Enfants  !  1  à,  4  cuillerées  à  café  de  sirop  par  jour. 


CRÏOGËM  LUMIERE 

Antipyrétique,  Analgésique.  Pas  de  contre- 
in  dioations.  1  à  2  grammes  par  jour. 


AMPHO-YACCIN-INTESTINAL 

A  base  de  colibacilles,  entérocoques,  proteue, 
B.  biadus,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entérites, 
entéro-colites,  cholécystites,  appendicites,  syndrome 
entéro-rénal,  auto-intoxication,  etp... 

RONCHESE,  6,  rue  Eothsohild,  NICE. 


Haarlem  vraie,  natu- 
LAI  AHLlilH  relie,  extra-Purc  et  Polyva 

lente  (du  Juniperus  oxyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capeulicee  doiéei 
à  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  I  1  à  2  capsuliuee  à  chaque  repu, 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  i  Cholécysti¬ 
tes,  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Choléoyfr 
teotomies,  Lithiases  rénales,  Pyélonéphrites.  Co- 
libacilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


CONSTIPATION  HABITUELLE 

CASCARINE  LEPRINCE 

Laxatii  parfait 

réalisant  le  véritable  traitement 

des  causes  deiaConstlpation 

AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 

LaborATOIRIS  du  D'  m.  LEPRINCB 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  ouvrir  sa  porte  cha¬ 
que  dimanche  à  un  ami  qui  vous  dit 
ce  qu’il  pense  et  qui  vous  confie 
quelques  indiscrétions. 


BLENNORRAGIE 

et  ses  complications 

Taixii  DEHONCIT 

THjÉÆlAM»L.IX,  98.  rue  de  Sèvres.  PARIS  (7') 
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LE  MONDE  JUR  MON  MIROIR 


La  Société  des  Nations  qui  n’est  plus, 
depuis  le  départ  de  l’Allemagne  et  du 
Japon,  qu’un  tribunal  croupion  au  service 
de  l’Angleterre,  vient  de  décider  d’infliger 
à  l’Italie  une  punition  sous  la  forme  de 
sanctions  économiques.  Ces  sanetions  sont 
une  offense  pour  l’Italie,  mais,  dans  la 
réalité  des  choses,  elles  seront  inopéran¬ 
tes. 

Nous  l’avons  dit  déjà,  l’Italie  pourra 
être  ravitaillée  comme  elle  le  voudra.  Il 
n’est  pas  besoin  de  faire  à  ce  propos  une 
longue  démonstration.  Qu’on  se  souvienne 
que  l’Allemagne,  malgré  la  kyrielle  de 
nations  liguées  contre  elle,  trouva  tou¬ 
jours  le  moyen,  pendant  quatre  ans  de 
guerre,  d’être  ravitaillée  en  matières  pre¬ 
mières,  non  seulement  par  les  neutres 
obligeants,  mais  surtout  par  ses  propres 
ennemis  auxquels  il  ne  répugnait  pas  de 
commercer  avec  l’Allemagne  par  l’inter¬ 
médiaire  des  neutres. 

D’autre  part,  il  est  inscrit,  dans  le  rè¬ 
glement  de  la  Société  des  Nations,  que  des 
mesures  de  coercition  ne  peuvent  être 
prises  contre  un  pays  fautif  que  si  elles 
mut  votées  à  l’unanimité. 

En  pratique,  cette  unanimité  ne  sera 
jamais  obtenue.  Il  existe  un  grand 
nombre  de  petites  nations  qui  empêche¬ 
ront  cette  tuianimité  parce  qu’étant  les 
satellites  ou  les  tributaires  des  nations 
plus  fortes  ou  plus  riches,  elles  parvien-' 
dront  toujours  à  diviser  là  Société  des 
Nations  en  deux  camqjs  lorsqu’il  s’agira 
de  désigner  un  agresseur  et  de  sévir  con¬ 
tre  lui. 

Dès  lors,  que  se  passera-t-il  ?  Ce  qui 
se  passe  aujourd’hui,  ou  se  passera  de¬ 
main,  c’est-à-dire  que  les  nations  fortes, 
comme  l’Angleterre,  prendront  d’elles- 
mémes  la  résolution  d’appliquer  des 
sanctions.  Parfait,  mais,  alors,  la  Société 
des  Nations  n’a  plus  aucune  raison  d’exis¬ 
ter  puisque  la  nation  la  plus  forte  en 
fait  à  sa  tête  et  prend  les  décisions  que 
commandent  ses  intérêts. 

La  faillite  de  cette  Société  utopiste 
était  déjà  enregistrée  le  jour  où  les  Etats- 
Unis  refusèrent  d’en  faire  partie,  et  lors¬ 
que  successivement  le  Japon  et  l’Alle¬ 
magne  s’en  séparèrent  avec  éclat.  L’at¬ 
titude  prise  aujourd’hui  par  ce  même  tri¬ 
bunal  international  souligne  ostensible¬ 
ment  sa  partialité  au  bénéfice  de  l’An¬ 
gleterre,  c’est  dire  qu’elle  ne  saurait  im¬ 
poser  au  monde  autre  chose  que  la  méses¬ 
time  et  les  quolibets  :  à  moins  qu’on  ne 
veuille  y  voir  un  instrument  mis  au  ser¬ 
vice  de  quelques  nations  voulant  faire 
croire  qu’elles  parlent  au  nom  du  monde 
civilisé,  en  cherchant  l’assentiment  des 
bandits  chinois  et  des  esclavagistes  nè¬ 
gres... 


Nous  sommes  tous  attentifs  aux  événe¬ 
ments  guerriers  d’Ethiopie,  mais  en  réa¬ 
lité,  nous  ne  savons  pas  grand’chose  de 
ce  qui  se  passe  dans  ce  lointain  pays. 
Les  journaux  français  sont  peut-être,  sur 
ce  point,  les  plus  mal  renseignés  du  mon¬ 
de.  Ce  n’est  pas  que  plusieurs  d’entre  eux 
n’aieul  voulu  avoir  des  correspondants  à 
même  de  les  documenter,  mais  nous  sa¬ 
vons  fort  bien  qu’un  correspondant  de 
guerre  ne  voit  rien  et  que  ses  narrations 
ne  sont  que  du  lyrisme  soufflé  à  l’aide 
d’anecdotes  et  de  descriptions  dont  on 
n’a  que  faire. 

Les  événements  essentiels  nous  sont 
communiqués  par  l’intermédiaire  d’agen¬ 
ces  auxquelles  il  ne  faut  apporter  que 
fort  peu  de  crédit.  Les  agences  anglaises 
tendent  à  minimiser  les  résultats  obtenus 
par  les  Italiens  quand  elles  ne  vont  pas 
jusqu’à  ridiculiser  leurs  efforts  ou  grossir 
considérablement  leurs  pertes.  D’autre 
part,  les  communiqués  officiels  italiens 
ne  correspondent  certainement  pas  plus 
à  la  réalité  que  les  communiqués  français 
n’affichaient  d’exactitude  pendant  la 
grande  guerre  où  Plutarque  mentait  cha¬ 
que  jour  ]jour  soutenir  le  tonus  de  l’opi¬ 
nion  publique. 

Mais  ce  à  quoi  il  nous  faut  réfléchir, 
c’est  aux  difficultés  que  rencontrent  et 

Ïae  rencontreront  encore  les  Italiens 
ans  la  guerre  coloniale  qu’ils  ont  entre¬ 
prise. 


Nous  avons  dit  déjà,  à  cette  place,  il 
y  a  plusieurs  mois,  que  la  guerre,  décidée 
par  Mussolini,  serait  une  aventure  et  une 
énigme.  Nous  savons  par  expérience  les 
obstacles  qu’on  trouve  dans  une  guerre 
coloniale.  Il  y  a  trente  ans  que  nous  cher¬ 
chons  à  pacifier  le  Maroc  et,  malgré  la 
science  de  nos  hommes  de  guerre  et  l’ha¬ 
bileté  de  notre  diplomatie,  nous  n’y  som¬ 
mes  pas  encore  parvenus. 

La  guerre  éthiopienne  sera  une  guerre 
de  guérillas  et  n’oublions  pas  que  c’est 
dans  une  guerre  analogue  que  pâlit 
l’étoile  de  l^apoléon.  Le  génie  militaire 
de  celui-ci  ne  jjut  rien  en  Espagne.  Que 
pourra  la  valeur  stratégique  des  généraux 
italiens  dans  un  pays  qui  se  sert,  plus  en¬ 
core  que  l’Espagne,  de  la  guerre  d’em 
buscades  et  où  l’on  retrouvera,  comme 
jadis  en  Espagne,  la  main  de  l’Angle¬ 
terre  ? 


La  victoire  de  Mussolini  dans  ce  pays 
ne  sera  jamais  complète,  c’est  dire  que 
les  fruits  de  ses  efforts  seront  maigres 
et  nullement  en  proportion  des  sacri¬ 
fices  demandés  à  la  nation  italienne. 

Certes,  on  a  dit  que  l’Italie  était  l’hé¬ 
ritière  de  la  Rome  antique  et  Mussolini 
a  galvanisé  son  peuple  en  lui  rappelant  ce 
passé  glorieux,  mais  il  reste  à  démontrer 
que  le  soldat  italien  d’aujourd’hui  vaut 
le  légionnaire  de  César.  Au  fond  de  vous- 
mêmes,  vous  pensez  sans  doute  comme 
moi,  qu’il  ne  suffit  pas  de  rappeler  à  un 
homme  les  vertus  de  ses  ancêtres  pour 
en  faire  un  héros.  Et  alors,  on  tremble 
pour  l’avenir  de  Mussolini,  pour  l’avenir 
du  fascisme,  pour  l’avenir  de  l’Italie  et 
l’on  comprend  l’acharnement  de  toutes 
les  forces  mystérieuses  internationales 
contre  Mussolini,  tout  le  truchement  hy¬ 
pocrite  d’un  secours  moral  et  matériel 
apporté  à  un  roitelet  de  l’Afrique  bar¬ 
bare. 

L’homme  qui  a  arrêté  son  pays  sur  la 
route  du  commimisme  et  de  l’anarchie, 
qui  a  pu  réussir  à  y  faire  régner  l’ordre 
et  le  travail,  qui  a  réveillé  la  conscience 
morale  d’un  peuple,  qui  a  mis  en  appli¬ 
cation,  parmi  les  foules  assoupies  et  déca¬ 
dentes,  resta  vir  du  citoyen  romain,  de¬ 
vait,  à  l’heure  où  il  court  danger,  attirer 
vers  lui  l’attention  des  hj'èiies  cosmopo¬ 
lites  assoiffées  de  désordre  et  de  sang. 

Tous  les  naufrageurs  qui  ne  ramas¬ 
sent  leur  or  qtie  dans  les  mierres  et  les 
révolutions,  que  pendant  les  heures  de 
trouble  et  de  désagrégation  sociale,  ont 
mis  le  cap  sur  l’Italie.  Mussolini  vaincu, 
ou  même  simplement  diminué  dans  son 
prestige  par  une  guerre  incertaine,  c’est 
la  Révolution  reprenant  ses  droits  sur  la 
péninsule  ;  c’est  le  feu  se  propageant  aux 
autres  nations  ;  c’est  la  curée. 

Il  appartient  aux  éléments  d’équilibre 
et  à  tous  ceux  qui  croient  que  le  progrès 
social  ne  peut  se  développer  que  dans  la 
concorde,  de  s’opposer  à.  ces  menées  in¬ 
ternationales  dont  la  France,  par  sa 
trop  grande  hospitalité,  est  aujourd’hui 
le  réceptacle. 

(Voir  la  suite  page  fi). 


Clinique  SÂINT-RÉMY 

LE  VÉSINET,  46,  Boul.  Carnot 

-  TÉLÉPH.  RÉGIONAL  / 5  5  et  8  50 - 

Nalsmi  ie  Santf  et  île  tenvalescence 

Traitement  des  affections  organiques  et  fonc^ 
tionnelles  dnsgstème  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 


Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATION  DES  VIEILLARDS 


PRIX  MODÉRÉS  — ! - 


Directeur  médical  J adminUriitif:  D'  P.  ALLAMAGNY 


Huile  non  Caustique 


IfNIFÉDRINE 


Huik  Végétale  Âeliseptique 

à  XOléate  d’Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50 
FORT  1  gr.  9i) 


ÉCHANTILLONS  ; 

L.  GAILLARD,  Phaimaaen 
26,  Rue  Pélrelle.  Paris  (9«) 


5e  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsules 


LABORATOIRES  CORTIAL,  7,  rue  de  l  Armoriquc^  PARIS  fXYj 


NI  RÉACTIOH 


9 

% 


'*CllOC 


Ph.  Girardot,  —  Cl.  «  Inf.  Méd.  ». 

Ces  photographies  qui  complètent  celles  de  la  première  page  de  ce  numéro,  vous  donnent  une  idée  des  exercices  de  plein  air,  simples,  mais  logiques, 
que  les  monitrices  du  centre  de  culture  physique  de  Vittel  font  effectuer  aux  curistes 
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tonique  "roche” 

toril  -  stimulant 


sirop'TOche" 

affections  pulmonaires 

allonal  roche- 

toutes  les  algies 

sédobrol  "roche" 

symptômes  nerveux 


LE -MONDE  SUR  MON  MIROIR 


[Suite  et  fin  de  la  page  5] 

Car  il  est  une  menace  que  trop  d’esprits 
aveugles  oublient  volontiers  :  l’Italie, 
vaincue  ou  diminuée,  c’est  l’Allemagne 
qui  devient  plus  arrogante  envers  nous, 
soit  que  l’Italie  se  tourne  vers  elle  pour 
se  venger  de  l’abandon  où  nous  l’avons  te¬ 
nue,  soit  qu’Hitler  veuille  apporter  son 
concours  à  son  meilleur  auxiliaire  dans  la 
lutte  contre  le  marxisme. 

Aussi,  sommes-nous  quelque  peu  outra¬ 
gé  lorsque  nous  entendons,  dans  les  sal¬ 
les  de  cinéma,  partir  les  coups  de  sifflets 
pour  accueillir  la  projection  des  films 
d’actualité  représentant  les  troupes  ita¬ 
liennes  en  Ethiopie.  Je  m’en  console  en 
pensant  que  ceux  qui  sifflent  ainsi  sont 
les  mêmes  que  ceux  qui  sifflent  les  pro¬ 
jections  représentant  les  parades  militai¬ 
res  allemandes.  Et  ces  sif fleurs  ne  sont  au¬ 
tres  que  les  indésirables,  chassés  d’Italie 
et  d’Allemagne,  ou  même  d’ailleurs  ;  ils 
pourraient  faire  montre  d’un  meilleur 
courage  en  allant  témoigner  dans  leur  pa¬ 
trie  (?)  l’antipathie  qu’ils  manifestent 
dans  les  salles  obscures  de  nos  cinémas  ou 
dans  les  faubourgs  grouillants  de  nos  gran¬ 
des  villes.  J.  CRINON. 


COURS  PRATIQUE  DE  HEEDÜCflTIOII 

Pendant  le  premier  trimestre  1936,  un  Cours 
Pratique  de  Rééducation  aura  lieu,  sous  les  aus¬ 
pices  de  l'Œuvre  de  la  Réadaptation  de  l’Enfant, 
13,  rue  de  l’Ancienne-Comédie,  Paris  (VI»),  au 
Centre  Social  d’Orthopédie  et  de  Rééducation, 
établissement  subventionné  par  la  Ville  de  Pa- 

La  leçon  d'ouverture  sera  faite  le  jeudi '9  jan-' 

heures)  et  vingt  exercices  pratiques  (le  mardi  a 
10  heures  et  le  jeudi  à  16  heures)  :  1"  La  Notion, 
de  Bééducation  ;  2“  et  3”  La  Rééducation  acous¬ 
tique  ;  4*  La  lecture  sur  les  lèvres  ;  5"  La  Eé- 
éducation  des  enfants  sourds-muets  ;  6"  La  Eé- 
éducation  respiratoire  ;  7"  et  8"  La  Bééducation 
de  la  Voix  parlée  et  chantée  ;  9”  La  Glossoptose 
et  la  Rééducation  maxillo-faciale  ;  10'  L’examen 
des  yeux  chez  les  déficients  de  toute  catégorie 
et  la  rééducation  des  mal-voyants  ;  11'  classifi¬ 
cation  et  examen  des  déficients  psychiques  ;  12" 
IcX  Rééducation  des  déficients  psychiques. 

La  leçon  d’ouverture  sera  faite  le  jeudi  9  jan¬ 
vier  à  18  heures  par  le  docteur  G.  de  Parrel, 
directeur  du  Cours  et  président  de  l’CBuvre  de 
la  Réadaptation  de  l’Bnfant.  La  première  séance 
d’exercices  pratiques  aura  lieu  le  mardi  14  jan- 

lie'  docteur  G.  de  Parrel  sera  assisté  par  le 
docteur  Hollande,  stomatologiste  de  l'hôpital 
Foch,  le  docteur  Jean.  Gallois,  ophtalmologiste  de 
l’hôpital  britannique,  la  directrice  et  les  assis¬ 
tantes  du  Centre  social  d'Orthophonie  et  de  Ré¬ 
éducation. 

Pour  tous  renseignements  et  inscriptions,  s’a¬ 
dresser  au  secrétariat  de  l’Œuvre  de  la  Réadap¬ 
tation  de  .l’Enfant,  les  mardi,  jeudi,  samedi,  de 
9  heures  à.  11  heures  et  de  14  heures  à  17  heures, 
13,  rue  de  l’Anoienne-Comédie,  Paris  (VP), 


Un  concours  pour  un  emploi  vacant  de  chef  de  clinique, 
sans  indemnité,  s’ouvrira  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris  le  samedi  26  octobre  1935,  pour  le  clinicat  d’oto- 
rhino-laryngologie. 


Produits  F. HOFFMANN-LA  R0CHE6cC'®10.RueCrillon.PARIS(ivf) 


Conditions  du  concours.  —  Les  candidats  de-, 
vront  Se  faire  inscrire  au  secrétariat  de  la  Fa¬ 
culté,  tous  les  jours,  de  14  à  16  heures,  jusqu’au 
vendredi  18  octohre  inclusivement.  Ils  auront  à 
produire  leur  acte  de  naissance  et  leur  diplôme  , 
de  docteur. 

Sont  admis  à  concourir  :  tous  les  docteurs  en. 
lilédecine  de  nationalité  française.  Il  n’y  a  pas 
de  limite  d’âge. 

Les  fonctions  de  chef  de  clinique  sont  incom-  ■ 
patihles  avec  celles  d’agrégé  en  exercice,  de  me'- 
deciu,  chirurgien  ou  accoucheur  des  hôpitaux. 

Pour  tous  autres  renseignements,  s’adresser  au 
secrétariat  de  la  Faculté.  ■ 


7 


LES  TRAVAUX  DU  CONGRÈS  DE  VITTEL 

L’Hydrothérapie  et  l’Exercice  dans  la  Goutte 

Par  le  D'  Alaurice  BOIGEV 

Directeur  Médical  de  T  Établissement  et  de  la  Cure  d’Exercice  de  Vittel 


L'HYDROTHERAPIE  DANS  LA  GOUTTE 
Les  seuls  eflets  qu’on  doive  reclierclieir  dans 
’e  traitement  de  la  '  diatliès©  goqtteu&e  par 
i’iiyclrotliérapie  sont  des  effets  sédatifs.  En 
fonsé(iuenoe,  toute  l’hydrothéirapie  du  gout- 
leux  doit  être  c'haüde.  Elle  est  surtout  efficace 
pour  combattre  ,  lés  poussées  fluxionnairee 
te  articulations.  Il  faut,  ici,  demandeir  à 
l'Hydrothérapie  les  effets  antiphlogistiques 
(u’elle  peut  produire. 


I  M.  le  Dr  Boigey,  à  gauche,  accompagné  de 
,  M.  le  Dr  Gunzbourg  de  Bruxelles,  à  droite. 


tains,  massages  sous  l’eau,  naassages  hydri- 
iiues  .par  le  bain  bouillonnant  doivent  être 
itainistrés  à  une  température  reilativement 
teée, 

L'action  calorique  de  l’eau  ne  devra  jamais 
être  complétée  par  une  application  froide  ou 
fraîche,  ainsi  que  cela  a  Heu,  par  exemple, 
ilaiis  la  douche  écossaise. 

S'il  existe  des  zones  fluxlonnairee,  des 
touleurs  erratiques  ou  localisées  dans  cer¬ 
taines  parties  du  •corps,  sur  le  trajet  d’un 
aerf  ou  sur  un  groupe  musculair-e,  on  ob¬ 
tiendra  d'heureux  résultats  avec  tes  projec-- 
tions  d.0  vapeur  localisée  loco  dolent!.  On 
fourra  accroître  utilement  l’action  révulsive 
ile  la  projection  en  additionnant  la  vapeur 
feau  d’un  nuage  d’essence  de  térébeinthine, 
i  laide  du  pistolet  pulvérisateur. 

L'aipplication  de  l’eau  froide,  sous  quelque 
Jiodalité  que  ce  soit,  qu’il  s’agisse  de  bains, 
09  douches,  d’affusions  froides,  .de  compres- 
s«5,  ne  peut  qu’aggraver  les  manifestations 
îontteuses,  surtout  si  elles  sofit  viscérales. 

Chez  les  goutteux,  rexistence-  d’une  néphri¬ 
te  méconnue  ou  latente,  était  une  'Condition 
défavorable  surajoutée  .aux  autres  et  inter¬ 
dit  absolument  Tusage  de  l’eau  froide. 

Il  existe  un  préjugé,  surtout  parmi  les 
malades,  préjugé  difficile  à  déracin'er,  c’est 
lue  dans  la  goutte  les  bains  sont  h  éviter. 


J’affirme  au  contraire  que  dans  tous  les  cas 
de  goutte  aigue  ou  chronique,  rhydrotbéra- 
ple  cihaude,  sous  forme  de  bains,  de  doucheS', 
de  massages  sous  l’eau,  d’affusions,  de  pro¬ 
jections  de  valeur,  à  la  température  de  36° 
à  40“.  est  suivie  de  résultats  excellents.  J’en 
ai  toujours  retiré  les  meilleurs  effets  comme 
médication  sédative  dans  tes  cas  d’hyperes- 
thésie,  de  mÿalgieis  qui  se  rencontrent  si 
souvent  dans  le  cours  de  la  goutte  onroni- 
que. 

Les  douches  chaudes  généralisées  à  tout 
le  corps  ou  localisées  et  données  sans  .pres¬ 
sion  sur  des  régions  circonscrites  au  foie, 
aux  reins, .  à  l’estomac,  à  l’abdomen,  iprodui- 
sent  -des  effets  sédatifs  exoell'ents  dan'S  les 
cas  de  goutte -viscérale.  En  outre,  'elles  pré¬ 
disposent  puissamment  à  rexpulsion  des 
calculs. 

Le  cataplasme  d’amiante  chauffé  à  60’, 
appliqué'  sur  les  régions  urétérales,  tandis 
que  te  sujet  est  dans  un  grand  bain  'tiède, 
est  peut-être  te  meilleur  moyen  'OU'e  nous 
possédions  d’assui-er  la  migration  indolore 
des  calculs  ef  des  sables  urinaires  'Chez  tes 
goutteux. 

Enfin,  noms  nous  somm'es  toujours  bten 
trouvé  de  donn'er  des  douches  de  vapeur 
localisées  .  chaque  fois  qu’il  s’agissait  de 
modifier  l’état  d’une  jointure  douloureuse 
ou  déformée. 

Il  ne  faut  p|i,s  oublier  que  la  plupart  des 
goutteux  sont,  très  &e'nsibles  aux  variations 
de  la  température  et  fort  im.pressionnables 
au  froid  en  sorte  qu’on  doit  leur  éviter  le® 
occasions  de  se  refroidir. 

L’EXERCICE  DANS  LA  GOUTTE 

Le  mouvement  réglé  et  dosé  apparaît  chez 
le  goutteux,  en  définitive,  comme  te  meilleur 
régulateur  de  la  nutrition,  ein  mêm'e  te'mps 
que  ragO'ni  de  désintoxication  te  plus  actif. 
Mais  l’emploi  de  .l’exercice  considéré  comm'e 
agent  théra.p.eutlque  impose  dos  précautions. 
Lorsque  l’on  prescrit  l’usage  du  mouvement, 
on  oubrle  trop  souvent  de  iprécisar  'de  quel 
genre  de  mouyeme'nt  il  s’agit,  de  sorte  que 
l’on  voit  'Couramment  des  mdlades  d’âges 
très  divers,  d’aptitude  .physique  difféirente, 
accomplir  les  mêmes  exercices  et  de  la  mê¬ 
me  manière,  ce  qui  est  prO'^rement  un  non 
seins  thérapeutique  .et  un  dan.ger. 

Il  m’a  été  donné  d’être  le  témoin  d’acci¬ 
dents  imputables,  de  toute  évidence,  à  des 
pratiques  gymnas.tiques  mal  ordonnées,  sinon 
oontre-indlquées. 

L’un  de  ces  cas  est  celui  d'un  homme  de 
cinquante-sept  ans,  pléthorique  abdominal  et 
hypertendu,  qui  mourut  subitement,  à  la 
fin  de  l’une  des  séances  d’exercice  en  cham¬ 
bre  qu’il  faisait  chaque  matin  à  SO'U  lever, 
étendu  sur  sa  desce'Ute  de  lit.  'L’aspect  .cyano¬ 
sé  du  visage  Incita  l’autorité  à  rechercher 
les  causes  de  la  mort.  L’autopsie  révéla  une 
congestion  intense'  des  gros  vaisseaux  de  la 
base  du  cerveau  et  une  ihémo.r,ragi'e  siégeant 
au  niveau  du  3°  ventricule  gauche. 

Il  est  évident  que  prescrire  des  .exercices 
dans  le  décubltus  dorsal  là  un  pléthorique 
hypertendu  de  cinquante-sept  ans,  était,  pour 
le  moins.  Imprudent.  La  seule  élévation  des 
jambes, "dans  cette  position,  provoque  un 
véritable  coiip  de  bélier  sur  les  vaiseaux 
intra-eérëbraux.  .Pour  peu  que  leurs  parois 
présentent  des  points  faibles,  on  peut  voir 
brusquem'ent  su.rvenlr  des  'accide.nts  redou¬ 
tables. 

Un  autre  cas  est  celui  d^un  homme  de  cin¬ 
quante-neuf  ans,  .d’apparence  bien  porta.nt  .et 
de  taille 'svelte,,  auquel  un  masseur  iguorant 
avait  conseillé  'de  parcourir,  chaque  matin, 
dans  une  prairie,  quelques  centaines  de  mè¬ 
tres  au  pas  gymnastique,  pour  «  conserver  », 
disait-il,  l’allure  juvénile  .et  la  souplesse  des 
mouvements.  Au  cours  d’une  séance  de  ce 
genre,  notre  sujet  'éprouva  tout  à  coup  une 
sensation  d’étouffem'ent,  lut  contrait  de  s’ar¬ 
rêter,  regagna  péniblement  sa  maison  située 
à  quelque  distance,  s’étendit  sur  son  lit  et, 
pa-esque  aussitôt,  mourut  en  se  plaignant  de 
douleur  atrooe  siégeant  à  la  région  rétro¬ 
sternale  et  pré'Cordiale.  L’autopsie  ne  fut  pas 
faite,  mais  le-  médecin  du  défunt  m’apprit 
que  celui-ci  était  atteint  d’insuffisance  ao.rti- 
que  syphilitique,  jusqu’alors  parfaiteiment 
tolérée. 

H  .est  superflu  de  dire  qu’ordonner  un 
exercice  de  course  à  un  malade  atteint  d’aor¬ 
tite  syphilitique,  'C’est  l’exposer  aux  pires 
accidents. 

(Voir  la  suite  page  8). 
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L’Hydrothérapie  et  l’Exercice  dans  la  Goutte 

(Suite  de  la  vage  7) 


Un  autre  cas  est  celui  d’un  homme  de 
quarante-neuf  ans,  légèrement  plétiiorique  et 
hypertendu,  habitué  jusqu’alors  A  la  prati¬ 
que  quotidienne  du  tuh  à  l’eau  froide.  J©  lui 
avais  conseillé  à  son  âge  de  recourir  de 
préférence  à  l’eau  -tiède.  Il  y  .consentit,- mais 
en  été  il  prit,  malgré  ma  défense,  des  bains 
de  mer  -quotidiens  avec  -ses  enfants.  Au 
cours  du  troisième  bain,  il  éprouva  une  «é- 
pbalée  intense  -et  subite  -et  regagna  non  sans 
peine  -sa  cabine  et,  les  jours  -suivants,  pré¬ 
senta  les  symptômes  d’une  hémiplégie  droi¬ 
te,  ébauchée-  à  la  vérité  mais  cependant  in¬ 
discutable. 

La  constriction  vasculaire  énergique,  -cau¬ 
sée  -par  le  froid  d©'  l’eau  au  moment  d© 
l’immersion,  provoque  une  phase  momenta¬ 
née  d’hypertension  surtout  dangereuse  -ahez 
les  sujets  touchant  -à  la  soixantaine  -et  déjà 
hypertendus.  C’était  là  le  -cas  du  malade 
auquel  je  fais  allusion. 

L’EXERCICE, 

COMME  LES  autres  REMEDES, 

A  SES  INDICATIONS 
ET  SES  CONTRE-INDICATIONS 

Je  me  suis,  deipxüs  longtemps,  -décidé  à 
proscrire  1-es  -ex-ercice-s  -pratiqués  dans  la  po; 
sition'  couo'hé-e,  chaque  fois  que  se  montrent 
des  symptôm-es  d’hy-pert-ensip-n,  si  légers 
soient-ils.  Tous  les  hypertendus  -à  un  litre 
quelconque,  et  en  général  tous  les  sujets 
ayant  dépassé  la  -cinquantaine,  doivent 
s’exercer  -debout,  dans  l’attitude  normale  de- 
veill-e  ©t  d©  travail  raus-culaire. 

Les  ex-erciceis  qui  leur  conviennent  1©  mi-e-ux 
sont  ; 

a)  Le  ballon  médical,  sphère  de  cuir  lourd© 
de  1,  2,  3,  4  ou  mêfn-e  5  kilogrammes-,  -suivant- 
la  force  du  sujet,  -et  que  oe  dernier,  placé  de¬ 
bout  à  2,  3,  4  mètres  ou  davantage  du  moni¬ 
teur,  lance  à  -ce  dernier  en  faisant  varier  de 
mille  manières  1©  g-e-st©  du  lanoem-ent. 

b)  La  mobilisation  d’un  exerciseur  à  contre¬ 
poids,  préférable  à  un  -ex-ea-ciseur  à  brins  de 
caoutchouc,  -car  sa  résistance  est  constant©  et 
1©  travail  peut  être  gradué  exactement  ©t  à 
volonté. 

c)  La  manipulation  de  la  machine  à  go¬ 
diller  qui  est  l’ex-ercisaur  de  choix  de  tous  les 
pléthoriqu-es  abdominaux  et  d©  tous  les  hom¬ 
mes  de  cabinet  retenus  au  logis  par  leurs 
o-ocnpatlons.  Le  suj-et  étant  en  station  verti¬ 
cale,  bien  -campé  sur  -ses  jambes  légèrement 
é-eartées,  mobilise  un  aviron  fixé  à  un©  ro¬ 
tule  à  frottem©nt  dur  réglable  à  volonté  dans 
un  .bloc  d’acier  évidé.  Il  fait  dé-orir©  au 
manch-e  de  l’ap-pareil  les  mouv-em-ents  alter¬ 
natifs  d’oscillation  v-ers  la  droite  et  vers  la 
gauch-e,  ©n ,  forme  de  .huit,  co-mparables  à 
ceux  qu’exécute  un  matelot  maniant  une 
godlU-e  à  l’arrièr©  d’un  bateau. 

C’©st  là  l’-exe-rcice  de  choix  ,popr  les  obèses 
et  .pour  toute  p-ersonne  ayant  tendanc-e  à 
g-rossir,  de  même  pour  les  constipés.  Il  pro¬ 
voque  un  massage  profond  des  viscères 
abdominaux  .©t  '  contribue  beaucoup  à  main¬ 
tenir  la  sveltesse  de  la  taille. 

Installé  dans  son  cabinet  de  travail,  une 
chambre  à  coucher,  une  salle  de  bains,  -il 
permet  aux  sédentaires,  aux  malad-e-s  et  aux 
personn-es  d’âge  mûr  de  s’exercer  en  toute 
sécurité. 

d)  Le  fauteuil  exerciseur  pivotant,  -qui  per¬ 
met  aux  sujets  absolum-e-nt  impotents  de 
mobiliser  tous  leurs  muscles,  surtout  leur 
sangle  abdominale,  sans  fatigue-,  sans  pal¬ 
pitations  ©t  sans  -essouffl-ement. 

Soutenus  de  toutes  paiTs,  appuyés  aux  bras 
de  ce  fauteuil  et  supportés  par  lui,  ils  peu¬ 
vent  faire  fonctionner  par  un  -eff-o-rt  léger 
leurs  muscles  abdominaux,  tous-  les  muscles 
rotateurs  du  tronc  -et  -tous  ceux  des  mem¬ 
bres. 

LES  PLUS  GRANDS  OBESES 
NE  SUPPORTENT  AUCUN ' AUTRE 
EXERCICE 

P-ratiqué-e  pendant  quelques  minutes  cha¬ 
que  jour,  la  ■mobüi-s-ation  -pivotante  du  siège 
aboutit  à  une  diminution  rapide  du  poids- 
par  combustion  -des  graisses  abdominales  -et 
décong-estion  de  la  circulation  abdominale  et 
à  un  assouplisseiment  géné-ral  remaa’quable. 
L’essoufflement  et  1-es  palpita-tions  disparais¬ 


sent  -peu  à  peu  et  des  malades  impotents 
rèc-ouvrent  l’usage  de  la  marobe  et  sont  réel¬ 
lement  métamorphosés. 

e)  L’exercice  de  la  machine  à  ramer,  bon 
lui  aussi,  mais  -exigeant  une  -certaine  sur-, 
v-eiUanoe  par  -suite  de'  l’essouffl-em-emt  et  de 
l’aco-élération  notable  du  pouls  -qu’ü  iprovo- 
que  ©t  qui  n’-est  pas  sans  inconvénient  -chez 
les  -hypertendus. 

f)  L’exercice  du  ballon  de  boxe,  modéré¬ 
ment  pratiqué. 

g)  Le  travail  de  terrassement,  .gui  -exerce 
doucement  l’-ensemble  de  la  musculature  et 
masse  énergiquement  1-es  organes  -profonds 
par  rintermédiaire  des  parois  -abdominales 
©11  perpétuelle  -contraction. 

h)  Enfin  la  marche  à  pied  qui,  malb-eureu- 
semeiit,  exige  des  loisirs  -et  beaucoup  de 
temps  pour  agir  -efficacem-ent. 

Tous  ■  -ces  -ex-e-rcic-es  -sont  pratiqués  dans 
une  position  tell©  que  la  tête  es-t  toujours 
dominante  par  rapport  au  reste  du  corps. 

C’est  une  -erreur  -par  omission  de  prescrire 
l’exercice  sans  indiquer  en  même  temps  se-s 
modalités  -et  son  dosage.  Sédentaires  -hyper¬ 
tendus,  plétho-riques,  quinquagénaires  et 
sexagénaires,  -cardlopathes  latents  ou  com¬ 
posés  -sont,  pour  la  plupart,  justiciables  de 
cet  agent  thérap-eutique.  Il  n'est  personne  à 
qui  l’exercice  soit  plus  saJ-utaire.  Mais  il 
doit  être  bien  ordonné  -et  adapté  à  leurs  fai¬ 
bles  forces,  pour  que  les  inté-ressés  n’-en  reti¬ 
rent  qu-6  des  béné-fices  et  ne  s’-expos-ent  à  au¬ 
cun  de  ses  dangers. 

Pas  de  -position  oong-estionnante  pour  te 
cerveau  et  pas  d’exercice  de  vitesse.  VoUà 
les  deux  indications  dont  1©  médecin  doit 
être  pénétré  -en  présence  -des  -hy-pertendus  ou 
même  de  sujets  apparemm-ent  indemnes 
mais  ayant  doublé  lè  -can  d©  la  -cinquantaine. 


EN  RESUME,  LÀ  CURE  D’EXERCICE 
APPARAIT  A  L’HEURE  ACTUELLE 
COMME  UN  COMPLEMENT  INDISPENSABLE 
DU  TRAITEMENT  DE  LA  GOUTTE 


Il  ne  s’agit  point  de  se  livrer  à  une  gym¬ 
nastique  acrobatique,  atblétiqu-e  ou  sportive, 
mais  d©  faire  la  somme  des  mouvem-ent.'; 
simples  nécessaires  pour  aooroîtr-e  l-eaitement 
le  mouvement  des  échanges  et,  -pour  tout 
dire,  le  métabolisme  dans  chaque  cas  parti¬ 
culier. 

C’est  surtout  dans  le  traitement  d©  la  gout¬ 
te,  -caractérisée  par  la  rétention  puis  la  pré¬ 
cipitation  dans  -certains  tissus  ou  dans  oer- 
talnes  cavités  naturelles  de  substances  qui 
devraient  rester  normàlem-ent  dissoutes,  que 
la  cure  d’-exercice  a  des  -effets  remarquables- 

Sous  son  infl'U-eri-oe  l’acide  urique  et  les 
urates  sont  éliminés  non  seulem-emt  par  les 
reins  mais  par  les  glandes  sudo-ripar-eis  dont 
le  fonctionnement  seconde  puissamment  ce¬ 
lui  des  reins.  Il  n©  se  -passe  pas  de  jours 
que  l’examen  des  vêtements  d’ex-ercioe  im¬ 
prégnés  de  su-eur  dont  nos  goutteux  se  revê¬ 
tent  -pour  -s’exerceir  ne  nous  pem-eitte  de 
constater,  après  sic-cité,  qu’ils  -crissent  sous 
les  doigts.  L’analyse  chimique  -et  microsco¬ 
pique  révèle  que  ce  sont  les  cristaux  d’aci¬ 
de  u-riqu©  et  d’urate  de  soude  dont  leur  tra¬ 
me  est  litiéral-em-ent  farcie  qui  donnent  oeite 
sensation  au  toucher.  D’autre  part,  l’élimi- 
na-tion  biliaire  -de  la  c-h-ol-esté-rine  -et  d-es  pig¬ 
ments  est  fortement  accrue  ;  l’examen  du 
sang  -et  des  fèces  le  -démontre.  Enfin,  les  oxa- 
lates  et  1-es  sels  cia  chaux  sont  l’effet  d’une 
évacuation  massive  par  .les  urines. 

L’ac'oumulatipn  de  ©es  substances  -dans  les 
tissus,  dans  1-e  -sàn-g  ou  dans  les  cavités  où 
elles  se  précipitent  étant  le  .substratum  de 
la  goutte,  leur  élimination  plus  prompte  et 
plus  plénière,  sous  l’influ-ence  d’un  exercice 
approprié  ©t  dosé,  -eist  souhaitable. 

L’-exercic©  n’est  pas  un  sim-pl-e  adjuvant 
thé.r-ap6uti.que,  un  moyen  banal  de  traitement 
ainsi  qu’-on  a  coutume  de  le  considérer,  -c’-esl 
le  modificateur  .par  excellence  du  métabo¬ 
lisme  cellulaire.  Il  -en  redresse  les  déviations 
-et  tend  sans  cesse  à  ramener  l’activité  -cellu¬ 
laire  à  la  no-rmale. 


(Voir  la  suite  page  9]. 
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REMISE  DES  PRIX 

louis,  Ambroise  et  Pierre  BOULOÜMIÉ, 
aux  Internes  des  Hôpitaux  de  Paris 
qui  en  sont  les  lauréats 

DISCOURS 

DE  M.  LE  PROF.  HENRI  PAILLARD 


Les  donateurs,  vous  les  connaissez  :  cieet 
la  Société  ries  Eaux  de  Vittel,  reiprésemtée  ici 
par  le  docteur  Jean  Bouloumié,  pertlt-flls  de 
Louis  Bouloumié,  fils  d’AmProlse,  neveu  de 
Pietre  ;  i’ai  aussi  plaisir  à  saluer  très  respec- 
iwiisement  la  présence  de  Pieirre  Bou- 
ioiimié'  et  à  l’assurer  aue  la  mémoire  de 
pierre  Bouloumié  nous  demeurie  très  chère, 
comme  un  impérissable  souvenir  de  droltu- 
if,  d'intelligence  •  et  de  bonté.  • 

Les  lauréats,  je  vous  leis  présente  :  M™  le 
Jocteur  Zagdoun-Valentin  ;  MM.  les  docteurs 
Jean  Cottet,  Raoul  Palm.&r,  Gaucher,  Miget. 
La  genèse  de  ces  prix,  c’est  l’.hommàge 
d'une  activité  à  une  autre  activité.  Les  trois 
Jommes,  dont  les  prix  portent  le  nom,  furent 
te  créateurs  ;  dans  une  campagne  déserte 
cl  ingrate,  ils  ont  fondé  une  ville  do.nt  la 
France  -  peu  s'enorgeuillir  et  une,  doctrine 
ihérapeutique  qui' est  actuelleime-nt  acceptée 
par  lé  corps  médical.  Cette  œuvre  matérielle 
et  intellectuelle  '-est  une.  belle  réalisation, 

■  ïaiion  qui  progresse  encore,  en  s’inspi- 
de  l’enseignement  et  de  r'exem.ple  des 
irois  illustres  devanciers, 
j  II  a  paru  à  la  Société  des  Eaux  de  Vittel 
Uae  c’était  honorer  leur  mémoi.re  et  répondre 
'tleur  esprit  que  de  .créer  des  prix  .s’adres- 
‘saiit  à  une,, élite  intelliectuelle  laborieuse,  en 
IdrofiSant  et  en  récom-pensant  -ses  travaux. 
C’«st.-Jà  l’origine  des  prix  Bouloumié  ;  je 
voulais  vous  la  rappeler  et  la  situer  dans  un 
tadré'.  " 

C'EST  AU  MAGNIFIQUE  CORPS 
ÿîLTNTERNAT  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 
QUTL  A  ETE  DECIDE  D’ATTRIBUER 
LES  PRIX  BOULOUMIE 

!é  ne  voudrais  vous  donner  ici  nulle  im¬ 
pression  d’esprit-  de  chupetle,  en  faisant 
ffiûse  (l’un  eor.ps  auquel  j’ai  eu  '  l’honneur 
à'appartenir.  Je  connais  aussi ,  râ'preté  au 
labeur  de  nos  jeunes  camarades  provinciaux; 
if  la  connais  .pour  l’avoir  souvent  obsiervée 
a  dirigée  moi-même  ;  je  connais,  leur  .enthou¬ 
siasme,  leur  talent,  leur  générosité  intellec- 
les  concours  d’agrégation  de  Paris 
où  s’aïfrontent  les  jeunes  éloquences  médi¬ 
cales 'de  toute  une  nation  montrent  que  la 
-promr«é.ne  le  cède  pas  à  la  capitale. 

Mais  l’Internat  des  Hôpitaux  de  Paris  de¬ 
meure,  tout  .'de  même  une  des  oremières, 
sinon  la  première  Ecole  médicale  du  monde; 
elle  l’est  par  la  qualité  et  la  iprobité  de  son 
fecrutem.ent  ;  .elle  l’-est  par  les  magnifiques 
services  hospitaliers  qui  sont  offerts  à  son 
activité  ;  elle  l’est  par  l’admirable  esprit 
d’émulation  qui  stimule  toutes  les  énergies. 
U  sens  (le  la  clinique,  le  sens  de  la  recher¬ 
che,  le  sens  de  la  pondération  scientifique, 
cc  sont  ces  sentiments  qu’évorrue  en  moi  le 
souvenir  des  années  passées  dans  ce  milieu 
làhorieux  et  actif.  Cé  sont  ces  mêmes  impres¬ 
sions  que  j’ai  retrouvées,  à  plus  de  vingt- 
ms  d’intervalle,  mes  ohers  .et  j.eunes 
les,  dans  les  nombreux  travaux  qui 
i  soumis  à  notre  cïhoix. 

..  quinze  travaux,  cinq  nous  ont  .paru 
pafticuUère.ment  dignes  d’être  récompensés. 
Mais  les  dix  autres  présentent  tous  une  très 
Srande  valeur  ;  nous  n’avons  pu  leur  déoeï- 
ner  de  prix  ;  mais  mon  devoir  élémentaire 
est  de  leur  apporter  ici  rhdmmage  sympathi- 
due  et  cordial  de  . l’ancien  collègue  .et  de  tout 
te  jury.  Je  fais  une  ntention  toute  particu¬ 
lière  de  la  thèse  du  docteur  Etienne  Joseph, 
SW  les  •<  Résultats  éloignés  des  opérations 
glaucomafeuses  »,  travail  remarquable  en 
tous  points. 

Le  .prix  Louis  Bouloumié  (5.000  fr.-)  a  été 


L’HYDROTHERAPIE 
ETL’EXERGIGEDANS  LA  GOUTTE 

(Suite  et  fin  de  la  page  8) 


Mais  son  -emploi  .comporte  des  -règles  et 
des  précautions,  faute  desquelles  on  connaî- 
ti'a  des  déboires,  on  verra  survenir  des  acci¬ 
dents  qui  ralentiront  la  confiance  -encore 
timide  de-s  médecins  et  finiront  par  compro¬ 
mettre  les  fésultats  déj,à  acquis. 

Gette  branche  délaissée  de  la  thérapeutique 
touche  à  des  problèmes  -capitaux  de  la  biolo¬ 
gie.  La  méthode  expérimentale,  introduite 
dans  ce  domaine,  apparaît  comme  seule  ca¬ 
pable  de  nous  .permettre  de  substituer  des 
données  positives  à  un  e-mpiTism-e  .capri-cieux 
et  quelquefois  dangereux. 

L-e  médecin  est  le  guide,  -et  le  conseiller 
indispensable  de  tout  traitement  de  ce  genre. 
Il  met  en  garde  contre  les  excès,  signale  les 
erreurs  et  .déduit  de  ses  observations  les 
meilleures  méthodes  à  .employer.  Il  laisse  le 
moins  possible  au  hasard  et  à  l’-inapiration 
du  moment.  -Il  convient  de  soumettre  l’exer- 
cioe  comm'e  tous  les  autres  agents  thérapeu¬ 
tiques  au  contrôle  physiologique.  Sur  cer¬ 
taines  vé.rificatlons  .ecspérlmentales,  on  .peut 
greffer  des  applications  importantes  qui  in¬ 
téressent  directement  là  thérapeutique.  Un 
dô-tall,  en  apparence  négligeable,  peut  avoir 
une  grande  importance  pratique. 

Lorsque  la  cure  d’exercice  s-era  contrôléié 
par  le  médecin,  elle  s’imposera  d’une  façon 
durable  et  n’effraiera  plus  les  malades 
craintifs  ni  les  médecins  insuffisamme'nt  in¬ 
formés. 


Concours  d’agrégé  des  Ecoles  de  médecine  navale 

Des  concours  pour  l’obtention  du  titre  de  pro¬ 
fesseur  agrégé  des  Ecoles  de  médecine  navale 
auront  lieu  à  Brest  dans  le  courant  du  mois  de 
juin  1936,  ii  des  dates  qui  seront  fixées  ultérieu¬ 
rement,  en  vue  de  la  nomination  d’un  titulaire 
pour  chacune  des  catégories  suivantes  : 

A.  Physiologie-médecine.  B.  Anatomie-chirurgi 
a)  Section  de  chirurgie  générale  -  -  -  ■ 
d’ophtalmologie  '  et  d’oto-rhin( 


llllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllll 


Le  -docteur  Michelle  Zagdodn-valentin  a  étu¬ 
dié  La  posologie  du  sérum  anUtoxigue  dans 
le  traitement  de  la  diphtérie.  Etude  Clinique- 
Essais  expérimentaux. 

Le  docteur  J-eaii  Coitei  nous  a  présenté  : 
Une  nouvelle  méthode  de  dosage  des  acides 
biliaires  du  sang.  Etude  de  la  rétention  san¬ 
guine,  des  acides  biliaires. 

iouloumié  (5.000  fr.)  '  i 
docteur  Paliner  et  1 

Docteur  Raoul  Palmer  .-  Physiologie  des 
opérations  sur  le  foie  et  sur  les  vaisseaux 
hépathigues.  ■ 

Docteur  Mauric-e  Gaucher  ê  Le  rhumatisme 
chronique  progressif  généralisé. 

De  prix  Pierre  Bouloumié  (5.000  fr.)  a  été 
attribué  au  docteur  Achille  Miget  pour  un 
travail  sur  :  Le  syndrome  d’Ehlers-Danlos. 

M.  le  professeur  H.  Paill-ard  termine  ainsi  : 

Si  vous  avez  un  peu  de  plaisir.  Madame  .et 
Messieurs  les  'lauréats,  à  recevoir  la  mo-deiste 
récompense  que  nous  vous  oft-rons;  soyez 
oeir-talns  que  notre  joie  est  plus  grande  enco¬ 
re  de  pouvoir  le  faire.  Nous  ne  savo-ns  pas 
1’, avenir  réservé  aux  -cheircheurs  et  aux  tra¬ 
vailleurs  dans  notre  société  agitée,  inquiète 
et  mal  dirigée.  Nous  n’attend'Ons  certes  pas 
que  l’Etat  l-eur  distribue,  avec  une  clair¬ 
voyance  administrative,  les  moyens  de  tra¬ 
vail,  les  idées  et  les  récompenses,  mais  nous 
espérons  du  clair  génie  français  qu’il  pro¬ 
duira  -tout  à  la  fols  d-e  belles  étincelles  et  du 
beau  travail  d’artisan  et  qu’il  se  trouvera  de 
temps  à  autre  de  modestes  Mécènes  pour  y 

jplaudir. 


Ph.  Girai-dot,  cl.  «  Inf.  Méd. 

I^’exercice  du  ballon  au  centre  de  culture  physique  de  Vittel.  Il  s’agit  d’un  exercice 
ballon  ^ 


très  simple  se  ramenant  au  lancer  d’u 


a  sans  efforts  brusques  ni  fatigue 


Silicyl 


Médication 

de  BASE  et  de  RÉGIME 

des  États  Ârtérioscléreux 

et  Carences  Siliceuses 


Dépôt  de  Paris  ;  P.  UOISEAU.  7,  Rue  du  Rocher  | 

Littérature  ;  Laboratoire  CAMUSET,  18,  Rue  Ernest-RonsseUe,  PARIS  I 


PYRÉTHANE 


AMPOULES  A  2C3.  Antithermiques. 
AMPOULES  B  SCS.  Antioévralgique 


Antittévraî^îque  Puissant 


médication  intercalaire 


PHOSOFORME 


DYSP _ ^ 

NEURASTHÉNIES 
IMSUFFISANCESHEPATIQUES^ 
- (AZOTEMIES) - 


A  C I  D  E  M,6  l!H  O  -  E  TH  Y  L  PHO  èpHO  R IQUÉ 
^  ACiD  È  PHO-SPHClRIQUE.  NOUVEAU 
UTIL’BSABtEpAR  L’ORGANISM 


ASTHENIES  • 

MINÉRALISATION- 
SCLEROSES -LITHIASES- 


Mode  d'emploi  et  dose  moyenne  •.  2  o  J  cc//}^erees  à  soi/pe  par;yi 
cXms  t//>  prarmX  verre  c/e  âo/json  jc/cree  à  prenc/re  o 


CAVALIE.Prof.  à  la  Faculté  de  Bordeaux 
ESCAT,  Prof,  à  la  Faculté  de  Toulouse. 
GERARD,  Prof,  à  la  Faculté  de  Lille. 


LklGHtl-LAVlSTINE,  Prof,  à  la  Faculté  de  Paris. 
RÉMOND.Prof .  à  la  Faculté  de  Toulouse. 
SPILLMANN,  Prof,  à  la  Faculté  de  Nancy. 
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ENFANTS 

2  centicubes 
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ANTI-ASTHNATIOUE 

IT 

Une  Injection 

sous-cutanée 

moment  de  la 

HECKEL 

adultes 

Scenticubes 

■  ■ 

LABORATO I RE  CORBI ère . 27. R  Desrenaudes PARIS. 


I  S'abonner  à  L’INFORMATEUR  MÉDICAL,  c’est  recevoir  pendant  un 
I  an  un  journal  illustré,  imprimé  sur  papier  de  luxe,  pour  un  prix  | 
I  dérisoire  vu  la  qualité  des  primes  qui  vous  sont  ollertes. 


Le  Congrès  de  Chirurgie 
s’est  tenu  cette  semaine  à  Paris 


üeviiede  la  Presse  Scicitlflpcl 


{Suite  et  fin  de  la  mge  2) 


Une  épreuve  sur  titres 

est-elle  suffisante  ? 

Comme  l’a  dit  Tixier,  le  concours  pour 
l’acquisition  du  litre  de  chirurgien  du  plus 
modesle  hôpital  de  province  est  le  seul 
moyen  de  maintenir  très  haut  le  niveau  de 
la  culture  générale  du  chirurgien  français. 

Je  ne  crois  pas  à  la  vertu  du  brevet  de 
chirurgien  délivré  par  une  association  syn¬ 
dicale.  Malgré  les  adversaires  de  l’épi-euve 
théorique,  je  crois  qu’elle  est  nécessaire  dahs 
un  concours.  La  médecine  o^pératoire  classi¬ 
que  avait  du  bon,  elle  pourrait  être  inodiliéc 
dans  le  sens  de  l’épreuve  demandée  aux  fu¬ 
turs  chirurgiens  des  hôpitaux  militaires,  et 
comme  on  ne  peut  exiger  une  épreuve  sur 
le  vivant,  il  faudrait  que  le  candidat  puisse 
faire  preuve  d’un  stage  de  plusieurs  mois, 
dans  un  service  chirurgical  très  actif,  sous 
la  direction  d’un  chef  de  service  très  quali¬ 
fié,  qui  apprécierait  la  valeur  professionnelle 
du  candidat  ;  ce  candidat  ayant  opéré  et 
aidé  è  opérer. 

Comme  de  bien  entendu,  il  n’y  a  rien  à 
modifier  aux  concours  des  grandes  villes,  qui 
ont  donné  la  preuve  de  leur  valeur  ;  mais 
il  faut  en  établir  un  ■  pour  les  nominations 
de  chirurgiens  de  petits  centres,  où  actuel¬ 
lement  la  nomination  dépend  d’un  clioix  où 
souvent  la  valeur  chirurgicale  n’entre  pas 
on  jeu. 

Le  concours  est  en  somme  le  meilleur 
mode  de  recrutement.  Mais,  il  ne  vaut  que 
d’après  la  valeur  morale  des  juges  et  des 
candidats 

11  faut  bien  se  pénétrer  de  cette  idée  que 
l’avenir  des  candidats  dépend  de  nJs  déci¬ 
sions.  A  tout  jamais  nous  pouvons  briser 
l'avenir  d’un  candidat. 

Efforçons-nous  d’être  les  plus  i, estes  possi¬ 
ble,  nommons  celui  qui  a  le  mieux  fait,  en 
tenant  compte  de  sa  valeur  morale.  Evitons 
les  passe-droits,  les  préférences  personnelles. 

Est-ce  un  rêve,  est-ce  demander  l’impossi¬ 
ble  Je  ne  le  crois  pas,  et  je  pense  que  nous 
devons  tout  faire  pour  que  le  titre  de  chi¬ 
rurgien  français  reste  toujours  et  paitdut 
indiscuté. 


AVIS  DE  CONCOURS 


Un  concours  est  ouvert  à  Châteaurous  pour  la 
nomination  d’un  médecin  spécialisé  des  Dispen¬ 
saires  antituberculeux  (dispensaires  d’Issoudun, 
La  Châtre,  Argenton,  Le  Blanc  et  ultérieurement 
Châteaurous). 

Les  candidats  doivent  être  âgés  de  moins  de  50 
ans,  pourvus  du  diplôme  de  docteur  en  médecine 
de  l’Etat  français  et  être  /dégagés  des  obligations 
militaires. 

Ils  devront  justifier  d’une  préparation  suffisante 
de  la  phtisiologie  par  des  stages  antérieurs. 

Le  candidat  est  astreint  à  un  stage  préliminai¬ 
re  de  6  mois,  à  l’expiration  duquel  il  est  titula¬ 
risé  dans  ses  fonctions. 

Pendant  la  durée  du  stage  et  lors  de  sa  titula¬ 
risation  dans  ies  conditions  précitées,  les  traite¬ 
ments  du  médecin  spécialisé  sont  fixés  au  mini¬ 
mum  à  38.000  francs  par  an,  avec  augmentation 
de  2.000  francs  tous  les  deux  ans,  jusqu'à  concur¬ 
rence  de  46.000  francs. 

A  titre  transitoire,  il  sera  tenu  compte  pour  les 
médecins  en  fonctions  de  leur  ancienneté  de 

Les  frais  de  déplacement  sont  réglés  avec  avan¬ 
ces  provisionnelles,  soit,  de  préférence,  par  un 
contrat  forfaitaire,  soit  sur  état  mensuel  détaillé 
selon  un  accord  préalable. 


Il  est  accordé,  en  outre,  des  indemnités  pour 
charges  de  famille,  égales  à  celles  des  fonction¬ 
naires  départementaux. 

Ces  traitements  "et  indemnités  sont  toujours  ré¬ 
visables  et  modifiables  selon  le  coût  de  la  vie. 

'Les  dossiers  devront  être  adressés  au  Comité 
National  de  Défense  contre  la  Tuberculose,  66, 
boulevard  Saint-Michel,  Paris,  avant  le  25  octobre. 


!  Derniers  Livres  Paru^ 


Vichy.  —  TOUS  LES  REGIMES  ALIMENTAIRES, 

guide  pratique  du  malade  et  de  son  entourage. 
15e  édition.  —  Prix  :  10  fr.  —  Edition  médica¬ 
les  N.  Maloine,  27,  rue  de  l'Ecole-de-Médeeine, 
Paris. 


L’accueil  résèrvé  à  cet  ouvrage,  tant  par  les 
médecins  que  par  les  malades,  a  engagé  l’auteur 
à  revoir  entièrement  et  à  compléter  ce  livre  qui 
constitue  une  des  meilleures  mises  au  point  de 
la  question  importante  de  l’alimentation.  Dans 
les  maladies,  l’institution  d’un  régime  alimentai¬ 
re  tient  la  première  place  et  passe  souvent  avant 
la  question  des  médicaments.  Le  malade  trouvera 
dans  ce  livre  les  bases  sur  lesquelles  repose  cha¬ 
que  régime,  les  raisons  qui  font  recommander  ou 
déconseiller  tel  ou  tel  aliment,  la  liste  des  ali¬ 
ments  permis  et  défendus  dans  chaque  maladie, 
des  types  de  menus,  enfin  des  recettes  culinaires 
à  l’usage  de  tous  les  malades,  en  particulier  des 
dyspeptiques,  des  hépatiques,  des  diabétiques. 


les  vitamines,  îa  méthode  de  Whipple  dans  l’ané¬ 
mie,  les  régimes  de  •  la  goutte  aiguë,  des  rhumatis¬ 
mes  chroniques  infectieux,  de  la  lithiase»  rénale, 
urique  et  oxalique,  etc.,  etc... 


En  apportant  ces  modifications  et  ces  addi¬ 
tions,  l’auteur  a  écarté,  comme  il  l’avait  fait  pré¬ 
cédemment,  tout  ce  qui  n’est  pas  pra.tique,  tout 
ce  qui  n’est  pas  dans  l’intérêt  du  malade  ;  il  a 
gardé  le  même  souci  de  clarté  et  de  précision  qui 
a  assuré  le  succès  des  éditions  précédentes. 


UN  BON  TONICARDIAQUE,  IF  CH.\i;ssEi. 

{Courrier  Médical.) 

L'a-doverne  reprcseiute  tous  les  gluoosides 
.cardlotoniqu&s  de  l’adonis  vei’nalis  dans:  IA: 
proportion  ’  même  où  ils  se  trouvent  dan?  IA;-.- 
plante  ;  l’adoverne  a  été  minmieuseménl  ètii-,.- 
dié  par  MM.  Meircier,  Lutembacber,  Darré, 
raud-Gosta  ;  Tadoverne  se  présente  sous  trois 
formes  :  gouttes,  granulés,  suppositoire.'i. 

L’adoverne  rem'plaoe,  suppléé  et  coiitiiiiie 
l'action  de  la  digitaline  ;  ü  est  toujours  très 
bien  .supporté,  car,  aux  doses  thérapciitigues. 

U  ne  donne  pas  de  oihénomènes  a’acciimina. 
tl'on,  ni  de  signes  d’intolêranoe  , gastro-intesti¬ 
nale. 

Comme  MM.  Luteiubacher  et  Giraud-Cosia 
surtout  l’ont  démontré,  l’adoverne  est  iiidi'uie 
principalEment  dans  l'hyposystolie,  Tasysto- 
lie,  dans  raffaih.Iissem'emt  moyen  du  muscle 
cardiaque,  dans  l’intêrvalle  des  curés  de  digi¬ 
taline.  Il  faut  bien  savoir  que  l’action  thérâ- 
peuüque  de  l’adoverne  trouve  égaleiment  'son 
indication  daiïs  nombre  de 'cas  de  irétention 
hydrique,  de  stases  vi.s.céral6S,  où  souvent"  11 
se  montre  supérieur'  à  la  digitaMne:  ;  de-même 
chez  les  hypertendus,  l’adoveme  peut  être 
admdinisiré  pendant  longtemps  saiiis  aucun  iii- 
convéïnient,  de  même  qu’au  cours  des  -malà- 
Uies  Infectieu.ses  lorsque  le  cœur  risque  de 
pirésenteir  des  défaillances.  Son  emploi  aux 
doses  moyennes  permeittra  d’évitea’  les  acci¬ 
dents  et  d’assurer  le  fonctionnement  parfait 
de  l’appareil  cardiovasculaire  :  en  un  moi 
radoverne  est  indiqué  dans  tous  les  cas  où 
l’on  craint  l'action  trop  brutale  de  là  digita¬ 
line  ou  de  l’ouabaïne,  car  .c’est  un  médica¬ 
ment  sûr  et  inoffe;nsif.  ’ 


E,STERS  GAIACOLES  ET  THIOCOL.  COMP.Â 
R.AISON  DE  LEUR  ELIMINATION  BT  t)E 
LEUR  ACTION  PHARMACODYNAMIQUE, 
D"'  P.  Febvbe.  {Travail  des  Laboratoires  d~ 
Chimie  et  de  Physiologie  de  l’Ecole  â. 
plein  exercice  de  Médecine  ei  de.  Pharma¬ 
cie  de  Clermont.  Thèse  de  la  Faculté  de 
Médecine  et  de  Pharmacie,  Toulouse,  1935.) 


Ce  travail  inaugural  excessivement'  docu¬ 
menté  est  le  résultat  de  nombreuses  expéri¬ 
mentations  chimiques,,  physiologiques  et 
pharmacologiques.  Par  les  méthodes  de. do¬ 
sage  que  l’auteur  a  mises  au  point,  on  a  pu 
constater  que  le  thiocol,  composé  soluble  :eî 
ionisé,  s’élimine  sans  altération  rapideraeint 
et  très  notablement  par  rurine..  Nous  devons 
noter  que  pour  avoir  un  thiocol  chimique-' 
ment  pur  ef  de  composition,  toujours  .iden¬ 
tique,  M.  Febvre  a,  dahs  tous  ses  essais; 
utilisé  le  thiocol  «  Roche  »  (p-  26). 

L’étude  de  l’action  pharmacodynamique 
du  gaïcol  et  du  thiocol  a  permis  de  consta¬ 
ter  les  faits  suivants  : 


1°  Le  ga'iacol  provoque  une  dîminiition  du 
tonus  et  un-  ralenlBssément  des  conja^èlK^S 
dé  Toviducte  de  vipère  Isolé,  non  gravide.' 

Le  thiocol  augmente,  légèrement  le  tonus 
de  cet -organe  sans  modifier  l’amplitude  et 
la  durée  des  contractions., 

2"  En  injection  intraveineuse  chez  le  lapin, 
le  gaïacol  n’agit  pas  sur  le  métabolisme  ba¬ 
sal,  alors  que  le  thiocol  l’augmente  et  pro¬ 
duit  aussi  une  légère  élévation  de  la  temi 
Dérature. 

'L’action  du  thiocol  dure  eiiiviron  deux 
.jours  et  il  n'y  a  pas  addition  des  eftets  des 
Injections  successives. 

3“  Si  on  bloque  le  système  réticulo-endo¬ 
thélial  du  lapin,  par  Injection  endpvemeuse 
de  peptonate  de  fer,  ga'iacol  et  thiocol  dimi¬ 
nuent  légèrement  les  échanges  respiratoires. 
Mais  dès  que  le  blocage  a  disparu,  le  thiocol 
provoque  de  nouveau  .un  accroissement  de 
la  consommation  d’oxygène. 

Le  thiocol  paraît  donc  agir  comme  excita¬ 
teur  du  système  réticulo-eindothélial,  systè¬ 
me  qui. jouerait  un  rôle  dans  les  écJianges 
respiratoires. 

En  résumé,  d’après  l’auteur,  le  thiocol  est 
essentiellement  un  dynamogène.  Le  Profes¬ 
seur  Febvre  a  montré  en  effet  que  son  rôle 
dans  l’organisme  est  d’exciter  le  système  ré- 
tioulo-endotliélial,  d’augmenter  ainsi  te  mé-' 
tabolisme  basal  et  d’accroître  la  défense. vi¬ 
tal©  de  l’organisme. 


LA  SPLENECTOMIE  DANS  L’HEMOGENTE, 
INDICATIONS  ET  RESULTATS.  —  Travail 
du  Service’de  Médecine  du  docteur  Bouchid, 
Marcel  Levrat.  —  {te  Journal  de  Médecine 
de  Lyon.) 

Depuis  la  première  observation  de  Kaznel- 
son,  en  1916,  plus  de  200  cas  de  splénectomie 
pour  hémo-génie  ont  été  publiés,  ce  qui  per¬ 
met  de  fixer  les  indications  -et  les  r^^iltate 
de  'la  méthode. 

La  splénectomie  est  indiquée  d-ans  les  bè- 
mogénies  vraies  toutes  les  fois  que  les  héraor- 
rag'les  abondantes  et  répétées  eutralnent  une 
anémie  importante  et  résistent  à  la-théipaipeu- 
tlqu-e  médicale.  L’opération  sera  faîte  de  pré- 
féreiuoe  à  froid  dans  l’intervalie  des  poussées 
hémorragiques.  .Mais  lorsqu’on  aura  la  main 
forcée  il  sera  justifié  de  -la  faire  -en  pleine  pé¬ 
riode  hémorragique  en  s’aidant  de  transfu¬ 
sions  sanguines  rép-étées. 

Les  résultats  immédiats  de  la  .splénectomie 
sont  habituelle-ment  remarquables  et  extra-, 
ordinairement  ra-pid-es,  le  syndrome  hémor¬ 
ragique  est  jugulé  e-n  quelques  heures,  et 
dans  ce  même  délai  l-e  temps  de  saignOTent 
revient  à  la  normale. 

Les  résultats  lointains  de  la  splénectomie 
sont  hatoituell-ement  très  bons,  il  y  a  pour¬ 
tant  gpiftl-ques  cas  de  récidives  du  syndrome 
hémorragique,  mais  -ces  cas  sont  exception-, 
nels. 

Kazn-elson  avait  préconisé  la  splénectomie 
en  se'  basant  sur  la  tbéorl-e  thrombocytopéni- 
que  des  tiémo-rragiee  du  purpura  et  sur  l'hy¬ 
pothèse  de  la  destruction  exagérée  des  -pla¬ 
quettes  dans  la  rate.  Si  cette  théorie  compor¬ 
te  une  grande  part  de  vérité  le  mécanisme 
d’action  de  la  splénectcmie  semble  -en  fait 
beaucoup  plus  complexe. 
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Cliché  Informateur  Médical. 

La  soirée  artistique  et  dansante  qui  fut  donnée  à  Vittel  aux  membres  du  Congrès 
de  l’Acide  Urique 
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NÉALGYt 

BOTTU 

Caractérisé  par  un  corps  chimique  voisin  du 
pyramidon  ;  tout  aussi  actif  mais  ne  donnant 
aucune  réaction  d^intolérance. 

nOSE  COtJRAJVTE  .*  1  au  2  comprimés 

S  maximum  pro  die 

AVALER  SANS  SUCER  NI  CROQUER 


Douleurs 

Dentaires  et  Auriculaires 


DANS  LES  ASILES  D'ALIENÉS 


M.  le  Proîesseur  Porot,  conseiller  sanitai¬ 
re  technigue  du  Gouveiriiement  çrênéral  pour 
lï  Iisycliiatrie,  est  char.aré  du  contrôle  techni- 
we  permanent  des  services  de  psychiatrie 
relevant  de  la  Direction  de  la  Santé  publi- 
me  du  Gouvernement  général  de  l’Algérie. 
,Ce  contrôle  s’étendra  à  tous  les  services  des 
aliénés  tranciuilles,  aux  services  des  enfants 
aaormaux  et  à  l’hôpital  psychiairique  de 
Joinville,  à  Bllda. 

Les  inspections  de  M.  le  Professeur  Porot 
laront  lieu  conformément  aux  instructions 
(énérales  à  cet  égard  par  le  Directeur  dè  la 
Sjnté  publique. 

.M,  le  Professeur  '  Porot  recevra  une  in- 
éemnité  annuelle  de  6.000  francs  augmentée 
te  frais  réglementaires  de  séjour  et  de 
itansport,  prévus  par  l’arrêté  du  12  juillet 
1S30.  (groupe  1) . 


MÉDICATION  ALCALINE  PRATIQUE 
ET  ECONOMIQUE 


3  6  4  comprimés  pour  un  verre  d’eau 


XOUXES  PHARMACIES 


Préparation  et  mise  en  vente  d’un  produit  visé  par  la  loi 
du  14  Juin  1935 

La  préparation  et  la  mise  en  vente  d'un  produit 
visé  par  la  loi  du  14  juin  1934  est  autorisée  dans 
rétablissement  ci-après  désigné  et  dans  les  con¬ 
ditions  déterminées,  savoir  ; 

M.  le  docteur  Débat,  60,  rue  de  Monceau,  à  Pa- 
l'is,  laboratoires  à  Garches  (Seine-et-Oise). 

L’autorisation  accordée  par  le  décret  n’  64  du 
4  avril  1931,  article  px,  paragraphe  3e,  est  annu¬ 
lée  et  remplacée  par  l’autorisation  suivante  : 

«  Une  pommade  vaccin  renfermant  dans  un 
excipient  gras,  40  %  d’un  bouillon-vaccm  mixte 
contenant  par  centimètre  cube  avec  les  produits 
de  leur  lyse,  les  corps  microbiens  suivants  :  . 

Milliards. 

Streptocoques  .  2 

Staphylocoques  .  7 

Bacilles  pyocyaniques  . 0,50 

»  Autorisation  accordée  sous  la  réserve  que  la 
durée  limite  d’utilisation  du  produit  ne  sera  pas 
supérieure  à  dix-huit  mois  ». 


GRANULÉ  —  CAPSULES  —  INJECTABLE 
POMMADE  —  OVULES 


RHUMATISME  chronique 
ARTHRITISME 
PHARYNGITES 
Intoxications  Intestinales 

FURONCUL  OSE  -ACNÉ-  RHINITE 
URETRO-VAGINITES 

Laboratoires  ROBIN,  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS 


Douleurs 

Menstruelles 


Douleurs 

Post-  Opératoires 


Comme  le  CODOFORME 
calme  la  toux, 
le  NÉALGYL  calme 
les  douleurs. 


Liaboratoires  BOTTU.  117.  rue  N.-D.  des  Ciiemps 
PARIS  -(vi»)  ■  •  - 


lmp.  Sociéré  PRS  iot  i 


rx  ET  PVBI.ICATION'!  BC  CeMKE,  i8. 


Tiirgol,  Limoges.  —  igSô. 


METHODE  DE  WHIPPLE 
ET  ZOMOTHÉRAPIE 
ASSOCIÉES 


HEPATOCARNINE 


L  E  FRANCO 


TOUTES  LES  ANEMIES 
CONVALESCENCES 
TROUBLES  DE  LA 
CROISSANCE 

SAVEUR  AGRÉABLE 
TOLÉRANCE  PARFAITE 


ACTION  SYNERGIQUE, 
PAR  ASSOCIATION  DU 
FOIE  DE  VEAU  FRAIS! 
ET  DU 

SUC  MUSCULAIRE  CRU! 
SANS  ADDITION  DE  SANG 


POULES 
BUVABLES 
de  10  C.C. 


LES  LABORATOIRES  DE  LA  CARMINE  LEFRANCQ,  32,  AVENUE  DE  METZ,  ROMAINVILLE.  SEINE 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 

J  3f1nyt^fTtftTPJiI^/l(Âk 

Le  numéro  :  50  centimes  0  HEBDOMADAIRE  ILLUSTRE  . 

D‘  CRI  NON,  Directeur 

ABONNEMENT  ; 

France,  un  an  .  30  Ir. 

Etranger,  un  an .  TS  — 

Compte  Chèques  poslaui  :  CARIS  43S-'i8 

QUATORZIÈME  ANNÉE  —  N*"  576  —  20  OCTOBRE  1935 

Direct  ion  ;  111,  boulevard  Magenta  —  PARIS  (X^)  I 

Téléphoné  Irndaine  62-9.'i  | 

r  ^^adressor  poize*  la  Pu-blicité 

f  ' 'Aux  Bureaux  de  ‘  IIFOBMATEUR  MÉDICAL  ” 

111,  boul.  Magenta,  PARIS 

Et  à  CaOEiNCE  française  D'ANNONCES 

1  35,  rue  des  Felits-Champs  -  PARIS 

A  TRAVERS  NOS  STATIONS  THERMALES 


En  haut,  la  piscine  instailée  sur  ie  versant  de  la  montagne  à  la  sortie  de  Plombières.  -  Au-dessous,  une  visite  faite  à  la  Station  de  Vichy, 

par  un  groupe  de  Médecins  Suédois. 


Les  Travaux  du  Congrès  de  Vittel 


(1) 


Communications  diverses 


MM. 


MM.  Mathieu-PierT'e  Weii  et  Oharles  Polak, 
après  avoir  rappelé  les  conditions  Qui  prési¬ 
dèrent  à  la  création,  par  Sauvages,  au  xviiie 
siècle,  de  l'expression  de  «  ■Rliumaiisme  gout¬ 
teux  »,  et  de  iodyssée  de  cette  dénomination, 
aujourd’hui  reniée,  sous  prétexte  Que  les 
deux  mots  seraient  incompatibles,  montrent 
Qu’au  contraire  cette  expression  de  «  rhuma¬ 
tisme  goutteux  »  a  une  signification  précise  : 
c’est  le  rhumatisme  dont  la  goutte  est  la' cau¬ 
se;  il  a  droit  de  cité  au  même  titre  Que  celui 
de  «  i-hTimatisme  blennorraglQue  »,  de  «  rhu¬ 
matisme  dysentérique  »,  de  «•  rhumatisme 
tuberculeux  »,  de  «  rhumatisme  ovarien  », 
et  de  tant  d’autres. 

>  C’est  Que,  .si  la  goutte  est  une  maladie  qui 
■possède  une  'étiologie,  une  pathogénie,  une 
thérapeutique  qui  lui  sont  propres,  ü  n’en 
est  pas  de  même  du  rhumatisme,  terme  sous 
lequel  on  englobe  toute  une  série  de  modi¬ 
fications  réactiO'nneilles,  articulaires  ou  au¬ 
tres,  aiguës,  subaiguës  ou  chronigues,  à  oré- 
d'ominance  synoviale,  ostéo-cartilagineuse  ou 
non,  dont  les  causes  relèvent  de  facteurs 
extrêmement  différents,  et  dont  la  fcérapeu- 
tique  varie  selon  le  processus  en  cause  ; 
opposer  goutte  et  rhumatisane,  c’est  opposer 


une  maladie  à  un  mot,  une  entité  à  des  . 
pressions  morbides,  donc  comparer .  des  oho- 
seis-  qui  ne  sont  pas  comparables.  A  côté  des 
gouttes  uriques  et  à  tophi,  que  la  diffusion- 
dés  principes  d’hygiène  tend  à  rendre  de 
nos  jours  moins  fréquentes,  existe  une  gout¬ 
te  non  tophacée  qui  pourra  toujours,  ou  long¬ 
temps,  demeurer  exempte  de  précipitations 
uriques,  et  dont  la  fréquence  nous  .apparaît 
très  grande  ;  en  dehors  de  la  goutte  .typique 
existe  une  goutte  atypique,  qui  peut  s’intri¬ 
quer  ou  non  avec  la  iprécédente.  Bile  peut 
prendr.e  l’allure  d’un  rhumatisme  aigu  s.ub- 
aigu  ou  chronique,  être  fébrile  ou  apyrétique, 
monu-articulaire,  .oligo-articulaire  ou  géné¬ 
ralisée.  'Vouloir  r.ej.eter  .ces  formes  hors  de 
.  la  goutte  n’est  'pas  œuvre  de  cliniciee  ;  du 
point  de  vue  étiologiqu'e,  pathogénique,  thé¬ 
rapeutique,  elles  lui  apipartiennient. 

D’ailleurs,  quel  que  .puisse  être  le  -rôle  de 
l’acide  urique  dans  la  maladie,  on  ne  sau¬ 
rait  ramener  la  goutte  à  un  état  urique  ; 
quelle  que  puisse  être  l’imiportance  dies 
localisations  .à  l’orteil,  on  ne  saurait  les 
confondre  avec  la  notion  de  goutte.  Pas 
plus  que  toute  crise  .de  l’orteil  n’est  une 
crise  de  goutte  (il  en  est  de  traumatiques, 
do  gonococciques,  etc...  ;  certaines  formes  de 
rhumatisme  chronique,  progressif,  générali¬ 
sé,  .et  non  des  moins  graves,  présentent  au 
niveau  du  gros  orteil  leur  localisation  ini¬ 
tiale),  pas  plus  que  toute  hyperuricémie 
n’est  dtorigine  goutteuse,  la  .oris.e  de  goutte 
ne  se  manifeste  constamment  par  de  l’hy- 
peruricémio,  ;  les  tophi  ne  sont  pas  l’ecspres- 
sion  d’un.'  trouble  portant  sur  l’acide  urique 
qui  -peut  y  faire  totalement  défaut,  ains.i  que 
diaris  les  lésion.»  de  la  go'utte  .du  gros  orteil, 
la  plus  typique. 

De  ces  faits,  'à  maintes  .reprises  nous  avons 
les  preuves.  On  a  d’ailleurs  beaucoup  exagéré 
le  rôle  des  troubles  du  métabolisme  urique 
dans  la  goutte  :  l’usage  immodéré  des  bois¬ 
sons  alcooliques,  .celui,  même  modéré,  de 
certaines  d’entre  elles  chez  des  .sujets  hyper- 
.sensib'les,  le  froid,  la  fatigue  physique,  le 
surmenage  mo.ral,  le  'traumatisme,  la  gym¬ 
nastique,  la  marche,  le  simple  effort  muscu¬ 
laire,  l’effort  inte,ll6otuel  même  parfois,  sont, 
cliez  le  prédisposé,  plus  gé.nérateur.s  d'e  cri¬ 
ses  de  goutte  que  l’absorption  de  ris  de 
veau,  d’épinards  ou  de  cacao.  La  crise  de 
goutte  est  une  crise  hyperergique,  dont,  loin 
d’être  la  cause,  le  trouble  urique  n'est,  sans 
doute,  qu’une  expression  éventuelle,  en  rap¬ 
port  peut-être  même  moins  avec  la  malad'ie 


qu’avec  les  troubles  .hépatiques  sans  les¬ 
quels,  sans  doute,  celle-ci  ne  .saurait  surve¬ 
nir.  Ne  l’avons-nous  pas  vu  apparaître  à  la 
suite  de  maladies  du  .sérum,  celles-ci  étant 
liées  soit  à  rmj.ection  de  sérums  étrang.ers, 
soit,  bien  plus,  à  celle  de  sérosités  prélevées 
sur  le  suie.t  lui-même  :  «  Totum  corpus  est 
podagra  »  disait  déjà  Sydenham.  .Or,  .cette 
crise,  si  elle  .revêt  souvent  la  forme  bien 
connue  «  de  l’orteil  »,  peut  .se  présenter  de 
manière  atypique,  sous  forme  d’une  crise 
d’une  autre  région  du  pied,  du  genou,  du 
poignet,  du  coude,  d’un  doigt,  avec  des  ca¬ 
ractères  îluxionnaires  et  œdémateux,  qui 
rappellent  enco.re  la  crise  typique  d.e  rorte.ii, 
ou  avec  des  attributs  différents  sous  forme 
d’œdème  seulement,  de  pseu.do-phléhite,  de 
pseudo-abcès,  d’ihydarth.ros.6  unie  ou  bilaté 
raie,  ou  bien  .encore  sous  la  forme  djun  rhu¬ 
matisme  «  banal  »  aigu,  subaigu  ou  .chroni¬ 
que,  accompagné  ou  no.n  d’hyperuricémie. 
■C’est  à .  ces  formes  rhumati.s.m.ale.s,  dont 
l’existence  est  indiscutable,  qu’il  convient  de 
réserver  l’appellation  si  expressive,  si  vé'i- 
digue,  de  .«  Rhumatisme  goutteux  ». 


1"  Au  point  de  vue  localisation,  l’auteur 
insiste  sur  les  trois  types  S'Ulvaaus  : 

a) .  Goutt'e  du  tendon  d’Achille  qui  .est  le  ty¬ 
pe  le  .plus  schématique  de  la  goutte  tendi¬ 
neuse  ; 

b)  .Goutte  des  tendons  exte'n.s^urs  des  doigts 
à  la  face  dorsale  de  la  main  ; 

c)  Goutte  des  tendons  plantaires  e.t  palmai¬ 
res  ;  à  propos  de  ces  derniers,  il  discute  les 
rapports  de  la  goutte  et  de  la  rétraction  d.e 
l’aponévEpse  palmaire. 

2"  Au  'point  de  vue  évolution,  l’auteuir  in¬ 
siste  sur  .les  grosse, s  déformations,  que  peu¬ 
vent  réaliser  les  lésions  tendineuses  pré'Ci- 
tées  ;  mais  .ces  lésions  sont  toujours  moins 
ankylosantes  que  les  lésions  ostéo-artlculai- 
res  ;  .elles  ont  moins  tendanoei  .à  s’ouvrir  à 
l’extérieuir  et  à  se  crat.é.plser  que  les  to.phi 
des  parties  molles. 


LE  METABOLISME  DE  L’ACIDE  URIQUE, 

par  MM.  P.  BROdin  et  A.  GRIGAiit. 

Si  les  ■taanifes'tations  cliniques  de  la  gout- 


sont  .connues  depuis  l’antiquité,  sa  cause 
véritable  .a  été  longtemps  ignorée  .et-  sa 
pathogénie  reste  encore  obscure. 

La  présence  d’acide  urique  dans  le  tO'phus 
goutteux,  l’hyperurloémie  si  fréquente  dans 
la  goutte  .permettent  de  pensèr  que  le  trouble 
du  m.é.tai)olisme  dans  l’acide  urique  joue  un 
rôle  important  dans  cette  pathogéinie. 

L’acide  urique  dérive  surtout  de  la  dégra¬ 
dation  des  nucléo-protéides  tant  .exogènes 
qu’.6n.dogènes.,  mais  une  série  de  travaux 
récents,  .en  particulier  ceux  de  T.erro.in.e,  per¬ 
mettent  de  penser  qu’en  réalité  ce  métabolis¬ 
me  .es.t  p.lus  complexe  .et  que  les  substances 
protéïque.s  elles-mêmes  interviennent  dans 
sa  production. 

Le  trouble  du  métaholism.e  de  la  goutte 
est.  donc  un  trouble  général,  portant  à  la 
fois  sur  les  nucléo-protéides,  les  .p.ro.téldes, 
la  cholestérine. 

La  rétention  d’acide  urique  n’est  pas  liée  à 
une  altération  rénale  qui  manque  souvent 
dans  la  goutte  surtout  au  début. 

Elle  vient  de  l’état  physd.co-cihimiqu.e  sous 
lequel  se  trouvent  les  oomiposés  uriques,  dans 
le  sang  et  les  tissus,  état  entraînant  un  désé¬ 
quilibre  avec  tendance  à  la  floculation  et  la 
précipitation,  ce  qui  expUque  que  la  crise  de 
goutte  avec  précipitation  de  l’acide  urique 
puisse  être  déclenchée  ipar  une  cause  en 
apparence  minime  telle  qu’une  substance 
alinrentaire  pour  laquelle  le  goutteux  est 
sensibilisé. 

(Voir  la  suite  page  iO) 


A  L’ACADEMIE  DE  MEDECINE 


Coquillages  et  fièvre  typho’ide,  par  MM.  A. 

Loir  et  Legangneux  (du  Havre) 

Dans  une  des  dernières  séances  de  l’Aca¬ 
démie,  le  Professeur  Dubreuil,  se  basant 
sur  les  statistiques  départementales,  a  attiré 
l’attention  sur  la  fréquence  des  cas  de  fièvre 
typho'ide  d’origine  coquillère  qui  constitue 
des  zones  'bordant  le  littoral  français. 

Il  nous  a  paru  intéressant  de  re.lever  les 
statistiques  des  villes  du  litto-ral  où  l’usage 
des  coquillages  .consommés  crus  est  certai¬ 
nement  plus  forte.  Là,  en  effet,  la  popula¬ 
tion  côtière,  principalement  la  po.pulation 
ouvrière,  va  sur  la  plage  ramasser  les  co¬ 
quillages  et  en  faisant  cette  cueillette  en 
mange  crus. 

Souvent  la  pêche  abondante  est  répartie 
ensuite  dans  les  familleé  amies.  Ces  coquil¬ 
lages  ne  paraissent  pas  sur  des  marChé'S. 

11  n’y  a  aucune  surveillance  de  ces  mol¬ 
lusques  au  point  de  vue  de  l’hygiène. 

Depuis  longtemps  au  Havre,  nos  enquêtes 
nous  ont  permis  de  constater  cette  étiologie 
de  la  fièvre  typhoïde. 

En  1921,  nous  relevons  nettement  cette 
cause  pour  16  cas.  A-  la  fin  de  décembre, 
même  .année,  49  cas  font  apparaître  nette¬ 
ment  la  contamination  par  les  huîtres  ;  cette 
épidémie  cesse  rapidement  à  la  suite  d’un 
avis  du  maire  indiquant  à  la  population  la 
nocivité  de  mollusques. 

En  1922,  nouveaux  cas  dus  à  la  consom¬ 
mation  de  moules  mangées  crues  sur  la  pla¬ 


ge. 


En  1928,  56  cas  déclarés,  21  décès.  L’épidé¬ 
mie  doit  être  attribuée  au  lavage  des  moules 
apportées  au  moment  des  grandes  marées 
e.t  lavées  avec  l’eau  des  .bassins.  Une  sur¬ 
veillance  arrêtant  ce  lavage  amène  p.resque 
aussitôt  la  disparition  des  cas. 

En  1934,  110  cas  dus  .pour  la  plupart  à  l’in¬ 
gestion  de  coques  cueillies  dans  l’estuaire 
de  la  Seine.  Ces  coques  légèrement  touohé.e.s 
par  du  mazout  étaient  dans  un  état  défi¬ 
cient  permettant  au  bacille  typhique  de  se 
développer  rapidement. 

L’eau  distribuée  au  Havre  est  de  bonne 
qualité  et  surveillée  par  le  Bureau  d’Hygiè- 
ne.  L’origine  hydrique  de  cette  maladie 
n’existe  plus.  La  souillure  du  sous-sol  ame^ 
née  par  des  bétoires  a  .disparu  par  suite  de 
leur  suppression  totale  dans  la  ville  et  le 
développement  Intense  poursuivi  par  la  mu¬ 
nicipalité  du  réseau  d’égouts. 

L’étiologie  à  partir  des  légumes  et  fruits 
crus  ne  peut  être  retenue,  l’épandage  se  pra¬ 
tiquant  .très  peu. 

Depuis  1913,  où  une  forte  épidémie  due  à 
la  consommation  d'un  lait  provenant  d’une 
ferme  où  un  typhique  était  e.n  tr.aite.mé.nt 
nous  n’avons  jamais  eu  à  enregistrer  de  cas 
de  typhoïde  apporté  .par  le.-lai'L 

Reste  donc  la  consommation,  des  coquilla¬ 
ges.  Nous  n’avons  pas  au  Havre  de  parcs  à 
huîtres  ;  les  huîtr.es  vendues  dans  le  com¬ 
merce  proviennent  de  parcs  surveillés  em 
application  du.  décret  du  21  juillet  1923.  Les 
bancs  naturels  ont  à  peu  près  disparu  dans 
la  rade.  La  contamination  par  ces  mollus¬ 
ques  ne  peut  se  produire  que  par  rafraîchis¬ 
sement  des  huîtres  ave.c  l’eau  contaminée  des 
bassins.  Une  surveillance  'très  grande  à  ce 
sujet  .est  exercée. 

Il  n’en  est  plus  -  de  même  des  moules  et 


des  coques  qui  tapissent  les  roches  et  sables 
de  notre  estuaire  ainsi  que  la  côte.  .Ces  mol¬ 
lusques  sont  ramassés  sans  p.récaution  à 
marée  basse  par  les  familles,  .et  beaucoup 
sont  mangés  crus,  tout  particulièrement  la 
coque.  Ces  coquillages  .suspects  ne  parais¬ 
sent  pas  .pour  la  plupart  sur  l'e  marché  et 
ne  peuvent  par  .suite  être  surveillés. 

Ce  ne  serait  qu’en  interdisant  la  pêche 
ou  le  ramassage  des  coquilles  dans  les  zones 
reconnues  Insalubres  qu’il  serait,  possible 
d’obtenir  un  résultat. 

Nous  avons  demandé  dans  différents  ports 
à  nos  confrères  hygiénistes  leur  avis  sur  la 
contamination  typhique  paraissant  produite 
par  la  consommation  des  coquillages. 


A  Brest,  on  reconnaît  l’étiologie  typhique 
due  à  la  vente  au  détail  des  moules,  coques 
et  pétoncles. 

A  Sète,  le  service  a  constaté  la  recrudes¬ 
cence  de  fièvre  typhoïde  pendant  la  saison 
balnéaire  de  mal  à  octobre. 

A  Toulon,  75  %  des  cas  ont  une  origine 
coquillère. 

A.  Nice,  les  moules  sont  le  plus  spuvent  la 
cause  ..des  Infections  constatées. 

A  Antibes,  la  ve.nte  des  coquillages  est  in 
terdlte  pendant  les  mois  d’été. 

Dans  les  villes  du  littoral  les  cas  de  ty¬ 
phoïde  produits  par  l’Ingestion  de  coquilla¬ 
ges  consommés  crus  sont  comme  on  le  volt 
extrémemem  nombreux,  et  amenés  générale¬ 
ment  par  la  dégustation  de  ces  mollusques 
cueillis  directement  par  les  familles  et  par 
conséquent  non  surveillés. 

Il  importe  .donc  surtout  de  déterminer  les 
zones  Insalubres  -et  d’interdire  le  ramassage 
dans  ces  zones. 


Carence  maternelle  et  carence  fœtale, 
par  G.  Mouriquand 


Des  .recherches  expérlm.entales  poursùivies 
avec  MM.  Gillet  et  Cœur  ont  montré  'à  l'au¬ 
teur  que  pendant  la  première  partie  de  la 
gestation  une  alimentation  soorbutlgène  pro¬ 
voque,  à  peu  près  à  coup  sûr,  l’avortement, 
sans  influencer  notablement  l’évolution  da 
scorbut  maternel. 

A  une  .période  plus  avancée  (à  partir  du 
milieu  de  la  gestation  environ)  cette  alimen.  ,* 
talion  carencée  ne  .provoque  plus  l’avorte-  3 
ment,  la  gestation  est  menée  à  son  terme.  •  ' 

D’autre  part,  pendant  cette  seconde  pério¬ 
de,  le  sco.rbut  maternel  évolue  peu  ou  pas. 
La  nutrition  générale  .de  la  mère  reste  nor¬ 
male  et  la  courbe  pondérale  .physiologique. 

Tout  change  au  moment  de  la  parturition. 
Les  .signes  de  carence  apparaissent  et  la  ca¬ 
chexie  générale  (suivie  de  mort)  s’installe 
rapidement. 

Cette  protection  de  la  mère  pendant  la 
d6uxièm.e  période  de  la  gestation  ne  .paraît 
pas  devoir  être  expliquée  par  un  hypothéti¬ 
que  pouvoir  de  'synthèse  .de  la  vitamine  C 
que  posséderait  l’organisme  fœtal.  En  .eflet, 
le  fœtus,  né  lui-même  souvent  scorbutique 
et  toujours  privé  de  ses  réserves  en  acide 
ascorbique  (réaction  de  Glroud  et  Leblond 
négative  dans  le  .placenta  et  les  surrénales). 


M.  Noël"  Fi.esslng.eir  et  M»»  S.  Qolhm,  m  ■ 
s’aidant  de  do.cum.ents  de  ipathologie  compa¬ 
rée  et  d’expériences  sur  l’animal,  démon¬ 
trent,  tout  d’abord,  l’exclusivité  de  la  lithia¬ 
se  oholestérolique  spontanée  à  -la  race  hu¬ 
maine.  Les  raisons  qui  président  à  cette 
cristallisation  sont  multiples  et  variables. 


infection,  irritation,  stase  ;  il  .en  résulte 
ins.tabilité  de  réquillbre  biliaiire  dont  l'abais- 
sem.ent  du  rapport  sels  biliaires,  cholestérol 
es.!  la  première  manifestation  et  dont  les 
modifications  du  içH,  dans  les  deux  sens, 
sont-  une  raison  ultérieure.  Après  avoir  mon¬ 
tré  que  les  modes  de  .cristallisations  in  vitro 
u’engendrent  jamais  de  cristallisations  com¬ 
pactes,  les  .auteurs,  en  s’aidant  de  Itexamen 
des  coupes  de  .calculs  en  lumière  polarisée, 
étab.lissent  que  la  pénétration  cristalline  se 
produit  dans  leis  masses  bllirubino-protéi- 
ques  de  dehors  en  dedans  et  suivant  un» 
orientation  radlaire  oen-tripète  et  à  mesure 
que  se  déposent  des  eouch.es  concentriques 
externes,  qui  durcissent  la  périphérie,  il  se 
pro.dui.t  ensuite  un  remaniement  cristallin 
du  calcul  d’une  façon  centrifuge  pa.r  des 
cristallisations  en  plumets,  s’entrecroisant 
en  ogive.  Ces  études  prouvent  que,  dans  le 
calcul  biliaire  de  l’homme,  la  oristalhsation 
cholestérolique  est  un  processus  secondaire 
variable  et  progressif. 
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Photos  L.  Gleizes,  clichés  «  iiif.  Méd.  ». 

AU  CONGRES  DE  L’ENFANT  A  LA  MER  ET  A  LA  MONTAGNE  QUI  S’EST  TENU  A  LAMALOU.  —  A  gauche,  les  congressistes  photographiés  au  sommet  du  Mont  Garoux  ;  nous  remarquons  dans 
ce  groupe  ;  MM.  le  Docteur  Leuba,  de  Leysin  ;  le  Docteur  Julien,  de  Pau  ;  le  Docteur  Cavaillé,  de  Béziers  ;  le  Professeur  Puech,  de  Montpellier  ;  le  Docteur  Azeina,  de  Béziers  ;  le  Docteur  Abiad, 
de  La  Salvetat  ;  le  Professeur  Giraud,  de  Montpellier.  —  A  droite,  une  vue  de  la  clinique  Saint-Vital. 
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LETTRE  OUVERTE  A  M.  BIOTRIPE 

Marchand  de  fourrage 


A  cette  époque  de  l’année,  les  indus¬ 
triels  pharmaceutiques  établissent  leur 
projet  de  publicité  pour  l’exercice  sui¬ 
vant.  Force  est  donc,  pour  nous,  fabri¬ 
cants  de  journaux,  de  leur  faire  des 
offres.  Soit  que  noblesse  oblige,  soit 
qu’il  y  ait,  dans  la  corporation  des  spé¬ 
cialistes,  les  mêmes  inégalités  d’éduca¬ 
tion  que  dans  tout  autre  métier,  il  est  à 
noter  que  l’on  est  accueilli  avec  d’autant 
plus  de  politesse  que  la  réputation  de 
la  firme  visitée  est  mieux  assise. 


Pour  beaucoup  trop  de  braves  gens,  à 
peine  échappés  du  comptoir,  l’occasion 
semble  bonne  pour  se  pousser  du  çol  et 
ie  donner  la  satisfaction,  facile  autant 
que  ridicule,  de  bafouer  un  solliciteur 
timide.  On  croirait  voir  en  eux  des  can¬ 
didats  au  bachot  gui,  passés  de  l’autre 
côté  de  la  table,  auraient  la  liberté  de 
•e  payer  la  tête  de  l’examinateur  rede¬ 
venu  candidat. 

Cette  attitude  n’est  ni  belle,  ni  cou¬ 
rageuse,  mais  elle  s’explique  par  la  mé¬ 
diocrité  de  culture  de  ceux  qui  croient 
bon  de  la  prendre.  Comme  elles  n’ont, 
eu  effet,  à  redouter  aucune  contradiction 
de  la  part  de  leurs  visiteurs,  qui  sont 
obligés  de  s’astreindre  à  une  attitude  dé¬ 
férente  par  le  désir  pressant  de  s’assurer 
le  pain  qu’ils  cherchent  à  gagner,  ces 
personnalités  de  carton  vont  pouvoir, 
pendant  quelques  instants,  énoncer  avec 
solennité  des  propos  péremptoires  et 
itnpides,  alors  que,  durant  tout  le  reste 
(le  l’année,  elles  resteront  confinées 
dans  une  pénombre  intellectuelle  et  so¬ 
ciale. 

La  visite  qu’un  de  nos  courtiers  fit, 
celte  semaine,  à  M.  Biotripe,  illustrera 
d'un  épisode  topique  le  travers  que  nous 
commentons  avec  la  sévérité  qui  sied. 


C’esf  par  surprise  que  M.  Biotripe  est 
entré  dans  la  corporation  des  industriels 
pharmaceutiques,  car  sa  drogue  n’est 
pas  le  résultat  de  recherches  chimiques 
ou  cliniques,  elle  ne  constitue  même  pas 
l’un  de  ces  emprunts  que  d’aucuns  font 
paresseusement  au  Codex.  Mais  M.  Bio- 
tripe  se  moque  de  la  trivialité  du  pro¬ 
duit  qu’il  recommande  sans  vergogne  à 
l’attention  des  médecins  ;  un  seul  objet 
le  préoccupe,  gagner  de  l’argent  en  utili¬ 
sant  au  mieux  de  son  porte-monnaie  la 
jobardise  du  client. 

M.  Biotripe  eût  bien  essayé  de  la  pu- 
blioité  des  grands  quotidiens,  mais  il 
lui  eût  fallu  une  masse  de  manœuvre 
dont  il  ne  dispose  pas  ;  il  s’est  rabattu 
sur  le  moyen  qui  consiste  à  utiliser,  ainsi 
ipie  des  commis  voyageurs,  ces  bonnes 
poires  de  médecins  dont  on  s’assure  les 
services  avec  quelques  hochets,  comme 
les  trafiquants  coloniaux  se  servaient 
jadis  de  verroteries  pour  payer  aux  sau¬ 
vages  les  produits  dont  ils  tiraient  des 
bénéfices  fabuleux. 

Et  voici  quelques  extraits  du  sottisier 
de  M.  Biotripe. 


«  Les  journaux  médicaux  ne  servent  à 
len  du  tout.  —  Les  médecins  ne  lisent 
pas  leurs  journaux.  —  Il  y  a  beaucoup 
trop  de  jour  naux  médicaux.  —  La  seule 
kçon  de  lancer  un  produit  thérapeuti- 
<jue  c’est  la  visite  médicale.  —  Les  jour¬ 
naux  médicaux  n’ont  jamais  le  tirage 
fi’ih  affirment.  —  Les  prospectus  dont 
ils  prétendent  assurer  l’expédition  ne 
lont  pas  envoyés  !  » 

Ces  apophtegmes  ne  sont  pas  des  con¬ 
fusions  démontrées  par  les  faits,  mais 
des  vérités  lapidaires  selon  l’évangile  de 
II.  Biotripe. 

Nous  répondons  à  M.  Biotripe  : 

...  «  —  Que  si  les  journaux  destinés 
5u  corps  médical  ne  servent  à  rien,  les 
laboratoires  pharmaceutiques  ont  bien 
•ort  d’éditer  à  grands  frais  des  journaux 

Iécialement  réservés  à  la  propagande 
leurs  firmes  et  cfu’ils  expédient  aux 
•oédecins. 

»  —  Que  les  propriétaires  de  journaux 


médicaux  ont,  à  priori,  autant  d’hon¬ 
nêteté  que  les  marchands  de  drogues, 
celles-ci  ne  fussent-elles  que  de  l’herbe 
à  lapin  ; 

»  —  Qu’ils  ont  assez  de  politesse  pour 
s’abstenir  de  dénier  les  vertus  des  dro¬ 
gues  en  face  de  ceux  qui  en  font  com¬ 
merce  ; 

»  —  Que  sujaposer  un  tirage  inférieur 
à  celui  qui  est  déclaré  et  affirmer  la 
mise  au  pilon  des  prospectus  dont  on 
leur  confie  l’expédition,  c’est  considé¬ 
rer  comme  des  escrocs  les  éditeurs  de 
journaux  médicaux. 

»  —  Que  chaque  jour  les  représentants 
de  M.  Biotripe  vont  faire  perdre  leur 
temps  aux  médecins  pour  leur  réciter 
un  boniment  publicitaire  sur  les  vertus 
de  son  fourrage,  et  que  ces  visites,  qui 
s’ajoutent  à  tant  d’autres  similaires,  fi¬ 
nissent  par  indisposer  les  praticiens  ; 

»  —  Qu’il  considère  sous  le  même  jour 
les  bulletins  de  sociétés,  les  revues  spé¬ 
cialisées,  les  organes  publiés  par  plu¬ 
sieurs  médecins,  dans  le  but  de  faire 
connaître  leurs  travaux  ou  bien  édités  à 
grands  frais  par  de  riches  laboratoires, 
avec  les  journaux  d’informations  et  les 
tribunes  d’indépendance  ; 

»  —  Qu’il  y  a,  sans  doute,  deux  cents 
périodiques  médicaux,  mais  qu’il  y  a 
aussi  plus  de  vingt  mille  spécialités 
pharmaceutiques  et  plus  de  cinq  mille 
pharmaciens  spécialistes  —  chaque  offi¬ 
cine  de  province  ayant,  au  moins,  son 
jjroduit  conditionné  à  la  grosse  ; 

»  —  Que  si  certaines  feuilles  médica¬ 
les  se  sont  rendues  responsables  d’incor¬ 
rections  —  ce  qui  reste  à  démontrer  — 
il  est  injuste  de  ternir  la  réputation  de 
toute  la  presse  médicale  à  l’occasion  d’un 
fait  exceptionnel  :  on  ne  comprendrait 
pas  notre  attitude  si  nous  mettions  dans 
le  même  sac  de  brocante  les  bonnes  spé¬ 
cialités  et...  les  autres  ; 

»  —  Enfin!  que  les  débours  occasion¬ 
nés  par  les  annonces  des  journaux  médi¬ 
caux  sont  peu  de  chose  si  on  les  compare 
à  ceux  d’une  propagande  effectuée  à 
l’aide  de  présents  multiformes  et  cocas¬ 
ses,  de  cadeaux  de  mariage,  de  plaido¬ 
yers  domiciliaires,  de  pluie  d’échantil¬ 
lons  et  de  manifestations  spectaculaires 
dont  l’efficacité  dispendieuse  appelle  des 


M.  Biotripe  peut  se  permettre  de  dé¬ 
clamer  ses  bêtises  en  face  d’un  pauvre 
représentant,  mais  ses  bêtises  restent  des 
bêtises  qui  prouvent  sa  bêtise. 

Elles  prouvent  'même  son  manque 
d’éducation  ;  et  de  bienveillance.  Un  re¬ 
présentant  lui  offre  une  marchandise  qui 
s’appelle  la  publicité  ;  M.  Biotripe  a  le 
droit  de  la  refuser,  niais  il  ne  doit  pas 
prendre  le  droit  de  traiter  d’escroc  celui 
qui  fabrique  cette  marchandise. 

Que  penserait-il  du  médecin  qui  di¬ 
rait  à  son  représentant  :  la  drogue  que 
vous  m’incitez  à  prescrire  ne  vaut  rien 
et,  en  m’invitant  à  la  recommander, 
vous  cherchez  à  me  rendre  complice 
d’une  mauvaise  action  qui  aura,  peut- 
être,  le  résultat  d’enrichir  celui  qui  fa¬ 
brique  votre  drogue,  mais  qui  sera  tout 
de  même  une  escroquerie  ? 

Certainement,  vous  n’hésiteriez  pas  à 
considérer  ce  médecin  comme  un  malo¬ 
tru.  J’aurai  plus  de  charité  en  ce  qui 
vous  concerne  ;  je  me  contenterai  de 
vous  apprécier  comme  un  îlote  fourvoyé 
par  esprit  de  lucre  dans  une  corporation 
oui  se  devrait,  par  souci  de  son  prestige, 
de  vous  renvoyer  à  ces  hordes  de  mar¬ 
chands  concussionnaires  et  méprisés  qui, 
jadis,  édifièrent  leur  fortune  en  fournis¬ 
sant  de  fourrage  les  armées  en  campa¬ 
gne. 


En  conclusion,  la  campagne  de  déni¬ 
grement  menée  contre  les  journaux  mé- 
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SILIPLÂSTINE 

du  Docteur  Débat 


ON  NOUl  INFORME  pUE 


HËllOTHERAPlE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HtUOS’ 


La  ÜEMSOUNE  die  Biûssôn  est  une  lotion 
au  so'Uftre  électro-négatif,  c’eet  le  médica- 
m’ent  de  l’acné.  Le  soufre  est  l’agent  kérato- 
plastlque  par  excellemce,  et  l’état  de  division 
infinie  sous  lequel  il  se  trouve  dans  la  DE- 
NISOLINE  multiplie  son  pouvoir  kératini- 
sant.  L’adjonction  de  Witcti-Hazel  obtenu  par 
distillation  de  feuilles  fraîclies  de  noisetier 
d’Amérique  régularise  l’action  du  soufre, 
et  par  .«es  propriétés  astringentes  et  antisep¬ 
tiques,  décongestionne  les  tissus  et  lutte  coh,- 
tre  l’infection  secondaire  des  acnés. 

lenifYdrine 


M.  Balozet,  sous-dlrecteur  de  l’Institut  Pas¬ 
teur  de  Tunis,  a  lait  savoir  à  l’Académie 
qu’il  posait  sa  candidature  au  titre  de  cor¬ 
respondant  national  dans  la  cinquième  di¬ 
vision  {Médecine  vétérinaire). 

MM.  les  Docteurs  Pastureau  (de  Nancy)  et 
Juillet  (de  Montpellier)  ont  fait  connaîti’e  à 
l’.Académie  qu’ils  étaient  candidats  au  titre 
de  correisipondant  national  dans  la  sixième 
division  [Pharmacie). 


Sont  nommés  membres  du  Comité  consul¬ 
tatif  du  tourisme,  du  thermalisme  'et  du; 
climatisme  ;  M.  le  Professeur  Desgrez  et.M. 
le  docteur  G.  Cany. 


PEPTALMINE 


Le  bureau  de  l’Association  stomatologique 
internationale  a  été  ainsi  constitué  ; 

Président  .  M.  van  Mosuenck  (Louvain)  ; 
vice-présidents  MM.  Henpin  (Paris)-;- Stu'rm 
(Budapest),  Arlotta  (Milan),  Ttolagd-Marguès 
(Lisbonne)  ;  secrétaires  généraux  :  -MM.  De- 
chaume  (Paris),  Berger  (Bruxelles)  ;  archi¬ 
viste  :  M.  Crocquefer  (Paris)  ;  trésorier  :  M. 
Dauguet  (Paris). 

47,  Bd.  Saint-Michel  Pi 
Téléph.-Odéon  24-81. 

Cessions  medicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 
gratuit  snr  demande.  Le  directeur.  Docteur  GUILLËMONAT 
reçoit  Dersonnellemeot,  do  14  heures  à  48  heures. 


camnet  gailet, 


L’Assistance  publique  fait  connaître  au  pu- 
blic  que.  comme  par  le  passé,  les  accidentés 
de  la  région  de  l’Etoile  et  des  quartiers  voi- 
.sins  peuvent  être  transportés  a  l’hôpital 
Beaujon  de  la  rue  du  Faubourg-Saint-Hono- 
ré. 

Cette  information  doit  être  considérée  com¬ 
me  diLctéie  par  l’étonnement  qi^e  (produisit 
dans  le  50*110  la  mort  de  M.  de  Jouvénel. 
Oel'ui-ci;  reoueilll  exipirant  aux  Cha'mps-Elj- 
séas,  fut  transporté  a  l’hôpital  Beauj-on,  de 
Clichy. 

VACCir^VULES 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines,  PARIS 


L’Académie  des  sciences  de  Rome  annonce 
que  pour  tes  concours  BO'Cconie  (étude  d’é¬ 
tiologie  et  de  thérapeutique  dos  tumeurs  ma¬ 
lignes),  le  prix  décerné  sera  de  150.000  lires. 
Les  savants  de  tous  les  pays  sont  invités  à 
y  participer. 

MICfÂSOL 


Une  note  de  M.  le  Préfet  de  roise  signa¬ 
lant  orne  épidémie  die  rougeole  qui  sévit  dans 
une  commune  de  ce  départeiinem. 

Une  lettre  de  M.  le  Préfet  de  la  Moselle 
relative  à  un  cas'  de  fièvre  ondulante  cons¬ 
taté  dans  une  commune  de  oe  départ'ement. 

Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  de  la  Man¬ 
che  et  de  la  Haute-Saône  concernant  des  cas 
de  méningite  et  d’encéphalite  léthargique, 
déclarés  dans  des  communes  de  ces  déhartê- 
ments. 

thêobYomose 

DUMESNIL 

Des  rapports  de  MM.  les  Préfets-  de  l’Aube, 
du  Loiret  et  de  la  Somme  sur  des  cas  de 
fièvre  typhoïde  constatés  dans  ces  départe¬ 
ments. 

Une  note  du  préfeit  du  Haut-Rhin  afférente 
à  un  cas  de  'poliomyélite  signalé  dans  ce  dé¬ 
partement. 

amibTâsine 

Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 


Un  square  situé  à  Paris  dans  le  XIH?  ar¬ 
rondissement  (13,  rue  Würtz),  va  recevoir  le 
nom  de  Legrand-du-Saulie.  Le  nom  du  grand 
aliéniste  a  déjà  été  donné  à  une  -rue  de  Di¬ 
jon,  sa  ville  natale,  et  à  une  rue  de  Clamart 
(Seine),  ainsi  qu’à  de  nombreux  pavillons  , 
dans  divers  Asiles. 

IJPOSPLËNINF 


Un  cours  de  perfectionnement  sur  la  tu¬ 
berculose,  sous  la  direction  du  professeur 
Paul  Courmont,  avec  le  concours  du  Comité 
national  de  défense  contre  la  tuberculose, 
est  organisé  à  Lyon,  du  mercredi  13  novem¬ 
bre  au  mercredi  il  décembre  1935  (quatre 
semaines). 

Les  HOSPICES  DE  ROMANECHE- 
THORINS  (S.-et-L.),  qui  récoltent  des 
Moulin-à-Vent  réputés,  ne  vendent  plus 
leurs  vins  aux  enchères.  Depuis  1926,  ils 
ne  sont  vendus  qu’en  bouteilles  sous  le 
cachet  des  Hospices. 

.M.  Léon  Martin,  docteur  en  pharmacie,  a  ■ 
été  nommé  directeur  de  l’Ecole  de  médecine 
de  -Grenoble. 
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d'icaux  est  injustifiée  dans  son  but  et 
maladroite  dans  ses  moyens. 

A  nos  observations,  des  esprits  à 
courte  vue  répondront  que  celui  qui  tient 
les  cordons  de  la  bourse  tient  toujours 
le  bon  bout.  Ce  raisonnement  est  sim¬ 
pliste  et  faux.  La  valeur  des  produits 
spécialisés  est  une  chose,  l’opinion  pu¬ 
blique  en  est  une  autre,  et,  qu’on  le 
veuille  ou  non,  cette  opinion,  ce  sont 
les  journaux  qui  la  font,  dans  le  monde 
médical,  comme  partout  ailleurs. 

J’ajouterai,  in  fine,  que  le  commerce 
des  spécialités  pharmaceutiques  a  vécu 
une  ère  de  prospérité  qui,  nous  le  re¬ 
doutons,  ne  connaîtra  peut-être  pas  de 
lendemains  aussi  fa.ciles,  et  ceux  qui 
l’exercent  auront  toujours  intérêt  à  avoir 
dans  leurs  rangs  des  gens  de  plume  qui 
sauront  et  voudront  défendre  leurs  droits 
comme  leurs  intérêts. 


Et  puis,  il  y  a  tout  de  même  encore, 
dans  la  corporation  médicale,  des  indivi¬ 
dualités  assez  fortes  pour  aimer  l’indé¬ 
pendance  et  le  courage  et  ce  sont,  cro- 
yez-le  bien,  ces  énergies  morales  qui,  en 
dernier  ressort,  auraient  la  parole. 

La  corporation  pharmaceutique  et  la 
corporation  médicale  doivent  marcher 
de  conserve  ;  elles  ne  doivent  pas  se  tirer 
dans  les  jambes,  se  jalouser,  ni  chercher 
à  se  duper  réciproquement.  De  leur 
harmonie  dépend  le  succès  de  leurs 
efforts  individuels.  Cette  harmonie,  il 
appartient  aux  journaux  médicaux  d’y 
contribuer  par  le  rôle  d’intermédiaire 
qui  leur  est  assigné.  Ce  serait  pour  le 
moins  une  maladresse  que  de  mésestimer 
ce  rôle  en  empêchant  la  presse  médicale 
de  le  remplir  au  mieux  des  intérêts  des 
parties. 

J.  CRINON. 


LENIFORME 


2.5et10% 


est  indiqué  dans  le 


PUISQUE 


l’agent  pathogène 
est  un  virus  filtrant 

; 

fâ  qui  ne  permet  pas 

de  fabriquer  un  vaccin 
prophylactique  ni  curatif. 

26,  Rue  Pétrelle,  26 


te 


PARIS  (9«) 


Nals5«ance 

—  Le  docteur  et  Joseph  Debiichy  font 
part  de  l’heureuse  naissance  de  leur  fille  Ca¬ 
therine.  —  Armentières  (3o,  rue  des  Retours), 
le  26  septembre  igSS. 

F'iançallles 

—  On  annonce  les  fiançailles  de  M"®  Geor- 
gette  Farail-Maurel,  fille  et  belle-fille  de  M™'' 
et  du  docteur  Gérard  .Maurel,  avec  Je  docteur 
Henry  Omnès,  stomatologiste  des  hôpitaux 
de  Paris,  fils  de  Charles  Omnès. 

—  Nous  apprenons  les  fiançailles .  du  doc¬ 
teur  Stanislas  d’Orgeville  (crAire-sur-la-Lys) , 
avec  M”®  Agnès  Bayart,  fille  de  M™«  Bayart- 
Leroux,  de  Roubaix, 

iVLariages 

—  Kn  l’église  de  l’Etoile,  a  été  béni  le  ma¬ 
riage  <le  M.  Richard  Baumgartner,  ingénieur 
de  la  marine,  fils  du  docteur  Amédée  Baum¬ 
gartner,  chirurgien  de  l’hôpital  de  la  Pitié, 
et  de  M™“,  née  Clamageran,  avec  M'‘=  Anne- 
Marie-France  Mercier,  fille  de  M.  Ernest  Mer¬ 
cier,  commandeur  de  la  Légion  d’honneur, 
et  belle-fille  de  Ernest  Mercier,  née  Ma¬ 
thieu  Dreyfus. 

Les  témoins  étaient,  pour  la  mariée  ;  M“® 
Wilfrid  Baumgartner,  sa  sœur,  et  M.  René 
Duchemin  ;  pour  le  marié  :  M.  Wilfrid  Baum¬ 
gartner  et  Hélène  Dorsanges. 

—  Le  5  octobre,  en  l’église  Saint-Michel,  à 
Lille,  a  été  célébré  le  mariage  dn  docteur 
Pierre  Cossart,'  de  Doullens,  avec  M"®  Fran¬ 
çoise  Gamot. 

—  Le  docteur  Jean  Schneider,  de  Vittel,  Of¬ 
ficier  de  la  Légion  d’honneur.  Croix  de  guer¬ 
re  française  et  belge,  a  l'honneur  de  vous 
faire  part  de  son  mariage  avec  M“®  Marjorie 
Lane. 

Nécrologies 

—  On  annonce  la  mort  du  docteur  Court- 
ney  Pearce,  évêque  de  Derby  et  ancien  vice- 
chancelier  de  l’Université  de  Cambridge,  dé¬ 
cédé  à  l’âge  de  65  ans. 


IHDBX 
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Huile  de  Haarlem  vraie, 


CAPARLEU  relie,  extra-Pure  et  Polyve. 

lente  'riu  Juniperua  oxycedrua). 

"ORMÊS  THERAPEUTIQUES  :  Capaulinea 
à  0  gr.  15. 

BOSOLOCIE  :  1  à  2  capaulinea  à  chaque  repa». 

rtoubler  ta  doae  dana  le»  caa  aigna. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Cholécysti¬ 
tes.  Lithiaaea  biliaires.  Séquelles  de  Cholécjs- 
teotqniies,  Lithiaees  rénales.  Pyélonéphrites,  Oo- 
lihacilluriea. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartéinée  - 
Barbiturique.  Caféinée,  lithinée,  phosphatée. 

VANADARSINE  (Arséniate  de  Vanadium) 

Stimulant  général 

Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  me  du  Cberche-JM 
PARIS 


physiques  et  stiim- 
tant  de  l'aotivité  cérébrale.  Convalescence,  en^ 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  cuillerées  à  café  aux  repas. 

•SIROP  ROCHE  ssrr.;  ïïrr 

AU  THIOCOL  ineonvénient. 

Toutes  les  aflections  des  voies  reapiratoirei  : 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  !  à 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures, 
produits  F.  Hottmann-La  Roche  et  Ci»,  10.  rue 
Grillon,  Paris  (IV). 


SE  VEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO-CAPSULES 


A  TOUTES  LES  PERIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMES 
MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 

FIÈVRE  lYPHOÏDE 

PARA  A  el  PARA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 


LABORATOIRES  P.  AUBRY 

62  .  Rue  Erlanger.  Paris  (XVI?) 


n  huileuse. 

soluMe 


ion  aqueuse. 

lODO-BISMUTHATE  DE  QUININE  (Formule  AUBRY) 

Pour  injections  intro-musculaires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 


—  Nous  apprenons  la  mort  de  Claire 
Leroy,  pieusement  décédée  le  29  seplv'mbro 
1935,  à  Saint-Rémy-de-Provenco  (Bouches-du- 
Rhône).  dans  sa  vingt-deuxième  aimee.  La 
défunte  était  la  fille  du  docteur  Edgar  Leroy. 

—  Nous  apprenons  la  mort  de  M.  Rémy 
Parzy,  Goritrôleur  principal  deh.’Gdntrilmtions 
Directes,  décédé  à  Arras,  le  3’bctobre  igSS, 
dans  sa  soixanle-quinzième  année.  Le  défunt 
était  le  père  de  notre  confrère  d’.Arras,  le 
docteur  Pierre  Parzy. 

— ■  Nous  apprenons  la  mort  de  M“®  J. -B.  Le¬ 
maire,  décédée  à  Tourcoing,  le  7mctobrc  igSS, 
dans  sa  88®  année.  La  défunte  était  la  helle- 
mêre  du  doctenr  Louis  Duquesne,  de  Tour¬ 
coing. 


Concours  de  l’Internat  de  la  Maison  de  Santé 
interdépartementale  de  Clermont  (Oise) 


Un  concours  pour  six  places  d’interne  en 
médecine  titulaire  et  la  désignation  d’inter¬ 
nes  provisoires  de  la  Maison  .de  santé  inter¬ 
départementale  de  Clermon.t-de-rOi&e,  aura 
lieu  à  Clermont  dans  la  semaine  du  25  au  30 
novembre  1935. 

Les  inscriptions  sont  reçues  à  la  Direction 
de  l’Etablissement.  Les  épreuves  .compren¬ 
nent  :  1°  une  composition  écrite  de  dehx 
heures  sur  un  sujet  de  pathologie  interne  eit 
un  sujet  de  patliologie  externe'  ;  2“  une 
épreuve  orale  de  cinq  minutes  sur  une  ques¬ 
tion  .do  garde. 


Affections  du  Tube  Digestif 
Anaphylaxie  alimentaire 
Prurigo  -  strophulus 
Urticaire 

sont  traitées  avec  succès  par  le 

GRANULÉ  DE 

Dancreaslase 

'-“DEFIIESIIE 

Suc  pancréatique  total 
activé  sur  la  glande 
vivante,  maltasé  à5"/„ 


DEFRESNE.  19,  rue  Jacob,  PARIS 


FURONCULOSE ® 

ALLERGAHTYL 

MILUG 

Modification  du  terrain  par  le  Complexe  RATE-BARDAINE  (Solution  sans  sncre) 

FURONCULOSE  ;  3  CUILLERÉES  A  SOUPE  PAR  JOUR  (dlnilnu.r  priirassionuDt ui»  lol>  li  MuhM 
DERMATOSES  :  2  CUILLERÉES  A  DESSERT  PAR  JOUR  :  20  jours  par  mois 
chaque  cuillerée  dans  ï/2  verre  d’eau  Ijk  d’heure  avant  les  repas 

Employer  la  POMMADE  ALLERGANTYL  en  traitement  externe  synergique,  complétant  l’action  de  la  solution  interei 
LABORATOIRES  ÜIILLC,  L.  RAGOUCY,  Pharmacien,  2,  rue  Joseph-Bara,  PARIS  (VP) 


LB  MOHDB  lUR  MON  MIROIR 


Il  n’y  a  pas  un  Français  clairvoyant 
qui  n’ait  été  atterré  par  la  domestication 
de  la  S.  D.  N.  au  bénéfice  de  l’Angle¬ 
terre. 

Lorsqu’on  énumère  les  membres  de 
cette  société  évangélique,  on  y  trouve, 
il  est  vrai,  pins  de  figurants  que  d’ac¬ 
teurs.  H  ne  s’agit  pas  de  minimiser  la 
personnalité  morale  de  la  multitude  de 
républiques  c[ui  composent  le  cortège  ge¬ 
nevois,  mais  ce  ne  sont  pas  les  avis  des 
petits  et  des  faibles  qui  dirigent  la  vo¬ 
lonté  des  grands  et  des  forts.  Je  le  répè¬ 
te,  tous  oes  «  représentants  du  monde  ci¬ 
vilisé  »  (voyez  le  négus  esclavagiste)  ne 
jouent  au  pays  de  Jean- Jacques  Rousseau 
que  le  rôle  de  figurants  appointés.  Ils  ne 
sont  pas  assez  bêtes  pour  payer  leurs 
cotisations  parce  qu’ils  ont  conscience 
des  services  qu’dis  rendent  aux  autres, 
sinon  à  la  civilisation,  et  les  services  se 
paient.  Or,  tous  ceux  qui  ont  voté  les 
sanctions  que  l’Angleterre  réclamait  con¬ 
tre  l’Italie  espèrent  tirer  bénéfice  de  leur 
appui. 

Il  est  regrettable  que  la  France  soit 
entrée  dans  le  chœur  des  marchands. 
C’est  immoral  de  sa  part  et  c’est  stupide 
tout  autant.  C’est  immoral  parce  qu’il 
est  manifeste  que  c’est  au  nom  de  ses 
intérêts  impériaux  qu’a  parlé  l’Angleter¬ 
re;  et  c’est  stupide  parce  que  nous  se¬ 
rons  les  seuls  à  faire  les  frais  de  la  cas- 


Forte  de  l’appui  de  la  France,  l’Angle¬ 
terre  va  sévir  contre  l’Italie,  c’est-à-dire 
qu’elle  va  ravitailler,  à  elle  seule,  l’Ethio¬ 
pie  ;  elle  a  d’ailleurs  déjà  commencé  à 
le  faire.  Ses  usines,  ses  transports,  ses 
marchands  vont  tirer  bénéfice  de  ce  ra¬ 
vitaillement.  Pour  assurer  le  recouvre¬ 
ment  de  sa  séance,  elle  imitera  même 
les  Etats-Unis  et  comme  eux,  en  1917, 
elle  enverra  au  négus  des  officiers,  des 
ingénieurs,  des  techniciens.  Tous  ces  se¬ 
cours  viendront  par  le  Soudan,  en  mê¬ 
me  temps  cjue  les. peuplades  nègres  sou¬ 
doyées  par  son  or  et  soulevées  par  les 
a^ehts"de  l’Intelligence  Service  cjui,’  sous 
mille  déguisements,  prêcheront  la  croi¬ 
sade  contre  les  hlancs  oppresseurs. 

Cette  croisade  se  révélera,  dans  l’ave¬ 
nir,  aussi  pernicieuse  loour  elle  que  pour 
les  autres,  mais  la  diplomatie  anglaise 
est  à  courte  vue  ;  elle  ne  voit  (jiie  son 
intérêt  immédiat.  C’est  ainsi  (ju’elle  a 
semé  la  révolution  chez  tous  les  peuples 
de  la  terre  :  en  Russie,  en  Allemagne, 
eu  Turquie,  au  Maroc,  en  Asie  Mineure, 
en  Chine  ;  on  dirait  vraiment  que  les 
charniers  lui  sont  nécessaires  pour  pou¬ 
voir  trafiquer  avec  profit.  Mais  elle  a 
toujours  eu  à  subir  le  choc  en  retour  de 
ses  excitations  révolutionnaires. 

C’est  im  fait  bien  démontré,  clair 
comme  le  jour,  que  si  elle  a  toujours 
vaincu,  sa  victoire  fut  toujours  achetée 
par  son  or.  Ce  ne  sont  ni  ses  vaisseaux, 
ni  ses  bataillons  qui  triomphèrent,  mais 
ses  espions  et  ses  agitateurs  dont  la  bour¬ 
se  pleine  permet  d’acheter  les  conscien¬ 
ces,  les  services,  les  trahisons.  On  résu¬ 
me  d’un  mot  son  action  satanique  et  dis¬ 
solvante  en  disant  que  sa  seule  arme  est 

la  Cavalerie  de  Saint-Georges  ». 


DIAL 


Hypnotique  -  Sédatif 

Procure  un  sommeil  calme  ef  réporofeur 


lABORATOIRES  CIBA.  IC 


TRIDIGESTINEDAllOZ 


GRANULEE 


Oui,  mais  tout  se  paie,  et  l’on  peut 
faire  à  l’Angleterre  la  prédiction  que  lui 
fit  déjà  Napoléon  1“”,  dans  son  testa¬ 
ment  :  sa  tactique  ayant  été  celle  de  la 
République  de  Venise,  elle  finira  un 
jour  comme  cette  république  de  mar¬ 
chands  et  d’espions. 


Demain,  pendant  que  l’Angleterre  ti¬ 
rera  un  profit  immédiat  de  la  guerre 
italo-étbiopienne,  la  France,  cette  belle 
fille  un  peit  bête,  perdra  tout  le  béné¬ 
fice  de  seS  exportations  en  Italie.  Cela 
rendra  encore  plus  déficitaire  notre  ba¬ 
lance  commerciale  ;  cela  augmentera  le 
marasme  économique  et  le  chômage. 
Mais  vive  l’Angleterre  ! 

Si  des  firmes  commerciales  veulent 
enfreindre  le  blocus  de  l’Italie  exigé  par 
l’Angleterre,  on  verra  les  grèves  surgir  à 
l’incitation  des  meneurs  à  la  solde  d’Al¬ 
bion  et  de  la  Russie.  L’agitation  ouvriè¬ 
re  se  rallumera  à  cette  occasion  ;  le  ciel 
à  nouveau  se  chargera  de  nuages  ;  la 
confiance  s’estompant  plus  encore,  l’ar¬ 
gent  se  terrera  définitivement  et  nos 
affaires  seront  complètement  anémiées. 
On  peut  prédire  que  les  désordres  révo¬ 
lutionnaires  aussitôt  engendrés,  le  but 
sera  atteint,  car  la  France  chavirera. 
Mais  vive  l’Angleterre  ! 


Cette  perspective  n’est,  pas  gaie,  mais 
il  y  a  mieux,  ou  plutôt  il  y  a  pire.  L’Ita¬ 
lie,  vaincue  ou  anémiée,  ne  pourra  plus 
jouer  son  rôle  de  gendarme  en  Europe 
Centrale.  Dès  lors,  l’Autriche  qui,  jadis, 
ô  ironie  du  sort,  s’opposa  à  l’unité  ita¬ 
lienne,  ne  pourra  plus  compter  sur 
l’Italie  pour  assurer  son  indépendance, 
car,  le  Brenner  dégarni,  c’est  l’Autriche 
qui  devient  une  proie  facile  pour  le  na¬ 
tional  socialisme,  c’est-à-dire  pour  l’Alle¬ 
magne,  et  l’Anschluss,  grâce  à  l’Angle¬ 
terre,  se  trouvera  ainsi  réalisé. 

Vous  vous  récriez,  et  vous  dites  que 
l’Angleterre,  à  cette  heure,  dira  son  mot 
poujr  enrayer,  le  péril  qu’elle  aura  créé  ; 
oui,  sans  doute,  mais  c’est  la  France  qui 
obéira  à  ce  mot  en  faisant  la  guerre  à 
l’Allemagne  !...  Voilà  où  nous  aura  me¬ 
nés  l’engrenage  qui  nous  a  happés  tout 
entiers  quand  nous  avons  voulu  finasser 
avec  l’Angleterre  à  l’occasion  du  blocus 
italien. 

La  sévérité  des  choses  nous  apprend 
donc  que  lorsqu’on  est  sous  l’influence 
de  l’Angleterre  on  se  trouve  sous  une 
tutelle  pernicieuse.  Fiers  d’être  Français, 
vous  vous  récriez  parce  que  vous  ne  vous 
considérez  pas  sous  la  tutelle  britanni¬ 
que.  Je  voudrais  bien  savoir,  alors,  com¬ 
ment  vous  jugez  l’attitude  soumise  qu’a 
accentée  la  France  depuis  1919,  pour  ne 
pas  remonter' plus  haut  dans  la  généalo¬ 
gie  de  nos  erreurs  diplomatiques. 

[Voir  la  suite  page  S). 


Clinique  SÂINT-REMY 

LE  VÉSINET,  46,  Boul.  Carnot 

-  TÉLÉPH.  RÉGIONAL  755  et  850 - 

Maison  de  Sanie  el  de  (envalescence 

Traitement  dés  affections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  dn  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATIOX  OES  VIEILLARDS 


tratif:  D'  P.  AIUMAG.W 


VULCASE 

1  CONSTIPATION -DERMATOSES  | 

LABORATOIRES  BRISSON  1 
D’  DEDET  &  C*.  Pharmacien!  ■ 

j  COMPRIMÉS  LAXATIFS  au  soufre  orgaalque 

Anciens  Internu  du  Hôpitaux  de  Paris  H 

157.  rue  Champiannel  •  PARIS  (18')  | 

Huile  non  Caustique 


échantillons  : 

L.  GAILLARD,  Pharmaaeo 
26.  Rue  Pélrelle.  Paris  (9») 


5e  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsales 


INNOVATION  DANS  LA  THÉRAPEUTIQUE  DU  SANTAL  I 

ESSENCE  DE  SANTAL  MYSORE  DE  PROVENANCE  DIRECTE  ASSOCIÉE  A  LA  BELLADONE  | 

j  CAPSULES  GLUTINISÉES 

!  NE  SE  DISSOLVANT  QUE  DANS  L’INTESTIN 

Pas  de  gastralgie  -  Sédation  des  spasmes  Pas  d’éructations  | 

La  boîte  de  50  capsules  16  fr. 

Laboratoires  Pharmaceutiques  L.-G.  TORAUDE  ^  O 
22,  Rue  de  la  Sorbonne  -  PARIS  (V) 
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1  HYGIÈNE  DE  E’ESTOMAC  1 


Apres  et  entre  les  repas 


I  PASTILLES  VICHY-ETAT  j 

I  facilitent  la  digestion  | 
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JUS  DE 
RAISIN 


CHALLAND 


NUITS-S'’-GEORGES 
(COTE  D  OR  ) 


OPOFERRWE 

VITAMINÉE 


Il  fer  ef  manganèse  organiques 
Extraiis  hépaMque  ei  splénique 
Il  VITAMINES  A  ef  C 


RÉGÉNÉRATEUR  COMPLET  DU  SANG 


GRANULÉ 

dessert  par  Jour. 


LABORATOIRES  de  I'OPOCALCIUM 


ENTÉRO-PANSEMENT 

DU  DOCTEUR  ZIZINE 


jps— sa— 

PROTECTION  -  DESINFECTION 
DE  LA  MUQUEUSE  INTESTINALE 

COMPOSITION 

Charbon  activé  ■  Sous-Nitrate  de  Bismuth 
Antivirus  intestinaux. 

INDICATIONS 

Diarrhées  -  Infections  et  Intoxications  intestinales  : 
leurs  conséquences  •  Colites  •  Entérocolites 
Fermentations  intestirvales  -  Colibacillose.. 

MODE  D’EMPLOI 

Adultes.  —  une  à  deux  cuillerées  à  soupe  par  jour. 
Enfants.  —  une  à  deux  cuillerées  à  café  suivant  l'âge. 


Ph.  Girardot,  cl.  «  Int.  Méd.  » 


Un  exemple  des  exercices  de  plein  air  effectués  par  les  curistes  au  centre ’de  culture  physique 
'  de  Vittel. 

■\\VVV\\V\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\V\\\\V\\\\\^VX\\V\V\\\\\\\\\\\\\\\\\\\W 


LE  MONDE  SUR  MON  MIROIR 


{Suite  et  fin  de  la  vage  5). 

Si  vous  êtes  fiers  d’être  Français,  criez 
donc  votre  colère  de  vous  voir  toujours 
joués  par  celle  qui  ne  vous  offre  qu’une 
collaboTation  dont  vous  faites  régulière¬ 
ment  les  frais,  qui  fait  fi  de.  vos  senti¬ 
ments  nationaux  et  vous  considère,  som¬ 
me  toute,  comme  une  nation  mineure, 
devant  entrer  dans  son  orbe  ou  devant 
en  sortir,  selon  que  Son  intérêt  le  lui 
commande. 


L’Angleterre  nous  a  fait  perdre  la 
paix.  C’est  à  canse  d’elle  que  notre  pays 
a  été  inutilement  saigné  à  blanc  et  en¬ 
detté  de  trois  cents  milliards  ;  c’est  à 
cause  d’elle  que  nous  n’avons  pas  trouvé 
un  inodus  vivendi  avec  l’Allemagne  ; 
c’est  à  cause  d’elle  que  nous  allons  per¬ 
dre  l’amitié  de  l’Italie  régénérée  ;  c’est 
à  canse  d’elle  que  l’Allemagne  et  le  Ja¬ 
pon  ont  quitté  la  S.  D.  N.  et  qu’elle 
peut  ainsi,  à  son  gré,  jouer  de  cette  ins¬ 
titution  comme  d’un  épouvantail  inter¬ 
national,  avec  d’ailleurs  la  complaisance 
de  la  France  ;  c’est  grâce  à  elle  que  nous 


allons  voir  s’éveiller  en  Afrique,  et  de¬ 
main  eu  Asie,  un  fanatisme  adversaire 
de  la  race  blancbe  ;  c’est  à  cause  d’elle 
enfin  que  la  Révolution  menacera  bien¬ 
tôt  la  stabilité  sociale  de  l’Italie,  et  que 
le  bolchevisme  trouvera,  dans  cette  ré¬ 
volution,  ses  chances  de  succès  en  Occi¬ 
dent. 

Il  faudra  tout  de  même  que  vienne  un 
jour  où  l’Èurope  continentale  (dont 
la  Russie  asiatique  ne  fait  pas  partie), 
comprenant  le  rôle  pernicieux  que  joue 
l’Aiigléterre,  la  regarde  comme  la  seule 
ennemie  de  la  paix  européenne.  De 
cette  paix,  l’Angleterre  ne  veut  pas, 
elle  n’en  a  jamais  voulu.  Depuis  des 
siècles,  elle  s’est  opposée  à  une  hégémo¬ 
nie  continentale  ;  c’est  là  FA.  B.  C.  de 
l’Histoire.  Et  il  ne  peut  y  avoir,  en 
France,  pour  nier  cette  évidence,  que 
les  agents  des  successeurs  de  Pitt,  ceux 
de  Staline  ou  les  ignares  engendrés  par 
un  enseignement  donné  à  grands  frais 
dans  des  écoles  dont  les  fenêtres  sont 
fermées  sur  la  vie  française.  ” 

J.  CRINON. 
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LE  NUMÉRO  4  DE  H  PALLAI  i 
EST  PARU 

(Voir  page  11} 


Eau  Minérale  M*urgatwe  Française 

RGOS 

iUltatée  sodlciue  magnésienne 

8  les  prinoipea  de  l’EAU  de  "VICHY 
jLx  Sels  Purgatifs  MgO,  XaO 

i  et  111,  Rue  da  Maréchal-lPétain,  VICHY 

-  La  Bouteille  :  3,SO 


P  U 

Alcaline  i 

Coriteriant  tor 
Alliés  s 

Toatea  Pharmacie 
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j  LETTRE  d’un  MEDECIN  de  PROVINCE  | 

La  cure  roulante  de  M.  La  Bougeotte 


—  Non  !  Docteur,  tout  ce  que  vous 
tondrez,  mais  je  n’irai  .pas  cet  été  m’im- 
mobiliser  21  ou  25  jours  dans  votre 
aire.  Une  cure,  moi  !  Ai-je  l’air  d’un 
curé  ?  Non  mais,  ma  huit  cylindres  ne 
Jemande  qu’à  marcher.  Vous  voulez 
ne  faire  masser  dans  une  baignoire.  Ai- 
je  l’air  d’un  monsieur  qu’on  masse  dans 
line  baignoire  ?  Mon  massage  à  moi 
t'est  le  massage  dans  l’air  qui,  grâce  aux 
120  kilomètres  de  ma  voiture,  me  jouet- 
le,  m’écrase,  me  centrifuge  ! 

-Cependant,  avec  votre  foie... 

—  Oui,  je  sais,  indigestion  de  pâté 
mison,  de  truite  meunière,  de  Château- 
«uf-du-Pape... 

—  Enfin,  «  votre  corps  est  à  vous  ». 
je  conseille...  vous  en  ferez  ce  que  vous 
tondrez. 


Mon  brave  homme  est  rentré  un  mois 
iprès  en  coup  de  vent  dans  mon  cabinet 
ie  consultation. 

-Eh  bien,  j’ai  fait  ma  cure... 

—  Vous  êtes  allé  passer  vos  21  jours 

-  Oui,  parfaitement.  Seulement,  j’ai 
fiil  ma  cure  à  moi,  la  cure  roulante  sur 
pms. 

—  Comprends  pas. 

-  Très  simple,  parti  à  8  heures  de  la 
mison  j’étais  à  11  heures  50  à  Pou¬ 
pes,  garage,  hôtel.  Un  bain  avant  le  dé¬ 
piter,  un  déjeuner  de  régime,  de  l’eau 
ie  Fougues. 

I)  Le  soir  je  couchais  à  Vichy. 

t  Vichy,  trois  jours  de  cure.  J’ai  corn- 
mm  par  la  Chomel,  j’ai  fini  par  l’Hô- 
pild. 
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Au  congrès  de  l’enfant 
à  la  mer  et  à  la  montagne 


»  Le  soir  du  troisième  jour  j’ai  été 
me  coucher  au  sommet  du  Puy-de-Dôme. 
Epatant  l’effet  de  la  décompression  de 
l’altitude  après  la  cure  de  Vichy. 

—  Vous  appelez  cela  une  cure  ? 

—  Eh  bien  ! 

—  Pendant  trois  jours  j’ai  bu  de  l’eau 
à  Châtelguyon. 

—  Et  puis,  deux  jours  de  repos  et  de 
cure  de  boisson  dans  ces  gentils  petits 
trous  de  Montrond-les-Bains  ou  de  Vic- 
sur-Cère.  Trois  jours  à'Vals  ?... 

—  Mais,  parfaitement.  Docteur,  et 
pour  terminer  ma  cure  sur  route,  ajou¬ 
tez  deux  jours  dans  le  délicieux  silence 
du  Pestrin,  dans  les  ravins  rocailleux  de 
l’ Ardèche,  trois  jours  à  Alet,  à  l’orée 
de  la  haute  vallée  de  l’Aude,  et,  pour 
finir,  une  cure  terminale  au  Boulou, 
dans  les  Pyrénées-Orientales. 

—  Naturellement,  vous  avez  accompa¬ 
gné  cela  de  pâté-lièvre  maison,  de  la 
poularde  cocotte  maison,  des  truites  au 
bleu,  de  foie  gras,  de  truffes,  de  faisan 
au  porto. 

—  Docteur,  je  vous  arrête,  vous  faites 
erreur,  j’ai  sidvi  mon  régime,  dans 
toutes  ces  stations  le  régime  est  le  mê¬ 
me.  J’ai  bu  un  dé  de  vin,  mangé  un 
doigt  de  viande,  pas  d’œufs,  pas  d’abats, 
pas  de  gibier.  Seulement  j’ai  eu  ma 
cure,  j’ai  bougé  ;  au  lieu  de  rester  21 
jours  à  me  promener  dans  le  même  narc 
thermal,  à  revoir  les  mêmes  masseurs, 
les  mêmes  fontainières,  à  faire  la  vieille 
cure,  j’ai  vécu  la  vie,  j’ai  fait  ma  cure. 
Tenez,  mon  cher  Docteur,  c’est  déli¬ 
cieux,  et  je  me  porte  fort  bien.  Au  lieu 
d’entendre  mon  médecin  me  dire -vous 
commencerez  par  Chomel,  puis,  vous 
irez  à  l’Hôpital,  enfin,  vous  changerez 
et  vous...  J’ai  commencé  par  la  Pou- 
gues- Alice,  continué  par  la  Vichy-Cho- 
mel,  puis  par  les  trésors  de  Châtel¬ 
guyon,  de  Montrond,  de  Vais,  du  Pes¬ 
trin.  J’ai  été  le  client  ambulant  comme 
il  y  a  A’ ambulant  des  postes... 

»  L’an  prochain,  je  refais  ma  cure. 
Mais  je  change  de  .secteur,  je  commence 
par  Contréxeville,  puis  je  vais  à  Vittel, 
de  là  à  Sermaize,  puis  à  Soultzmatz  en 
Alsace,  à  Bussang,  de  là  à  Evian  et  je 
finis  par  Brides-les-Bains. 

—  Ce  sera  la  cure  à  toute  Bride. 

—  Parfaitement,  Docteur,  et  si  vous 
voulez  faire  a  ma  »  cure  ambulante  je 
vous  ferai  l’ordonnance.  Voyez-vous, 
j’ai  raté  ma  carrière,  j’étais  fait  pour 
faire  un  médecin.  En  tout  cas,  mon  foie, 
ne  vous  faites  pas  de  bile  à  son  sujet.  Il 
préférera  cet  hiver  les  fonds  d’artichauts 
à  la  Périgourdine,  aux  pilules  d’extrait 
de  feuilles  d’artichaut.  Voilà  ma  mé¬ 
thode,  il  fallait  y  penser.  A  ma  place, 
certains  feraient  une  «  communication 
à  l’Académie  de  Médecine  »  car  au  fond, 
avec  les  véhicules  modernes,  il  est  aussi 
simple  de  faire  des  cures  sur  trois  ou 
quatre  stations  que  sur  trois  ou  queitre 
sources  d’une  station  minérale.  C’est  là 
l’avenir. 

»  Ali  revoir.  Docteur,  je  viens  de  faire 
mes  vingt  et  un  jours  de  réserve...  alca- 

Léon  BRUEL. 


AVIS  DE  CONCOURS 
pour  un  emploi  de  prof,  suppléant  à  l’école  de  médecine 
et  de  pharmacie  de  Clermont 


Photo  L.  Gleizes,  Cliché  «  Inf.  Méd,  ... 

(uelqucs  personnalités  ayant  pris  part  à  ce 
Ctngrès  sont  ici  photographiées  sur  la  galerie 
tt  la  clinique.  Nous  remarquons,  de  gauche  à 
Wte  :  MM.  le  Professeur  Puech,  de  Montpel- 
liir  I  le  Professeur  Giraud,  de  Montpellier  ;  le 
Dateur  Rouech,  de  Briançon  ;  le  Docteur  Azei- 
na,  de  Béziers  ;  le  Professeur  Leenhardt,  de 
Wonlpcllier. 


Un  concours  pour  l’emploi  de  professeur  sup¬ 
pléant  de  physiologie  à  l’école  de  plein  exercice 
de  médecine  et  de  pharmacie  de  Clermont  s’ou¬ 
vrira,  le  lundi  11  mai  1936,  devant  la  Faculté  de 
médecine  de  Toulouse. 

Un  concours  pour  l'emploi  de  chef  de  travaux 
de  physiologie  à  l’école  de  plein  exercice  de  mé¬ 
decine  et  de  pharmacie  de  Clermont  s’ouvrira  le 
lundi  23  mars  1936,  an  siège  de  la  dite  école. 

Les  registres  des  inscriptions  seront  clos  un 
mois  avant  l’ouverture  de  ces  concours. 


»  SURMENÉ 

Tout  CÉRÉBRAE 
»  INTEEEECTUEE 


Tout  CONVAEESCENT 
»  NEURASTHÉNiai'E: 


6,  Bue  Abel  I 


NÉVR|STHENINE  FREYSSIHGE 


AV  a  AA  gouttes  a  enaque  repas 
XX  gouttes  contiennent  0,40  de  glycérophosphates  alcalins 


ne  coûte  que 


20’ 


û  MINE 


Plasma  musculaire  total  cru  et  sec 


POUVOIR  NUTRITIF  MAXIMUM 

L’action  de  la  viande  crue  sur  la  nutrition  générale  est 
nettement  supérieure  à  celle  du  foie  de  veau. 

Incomparablement  plus  active 
que  les  préparations  liquides  de  suc  musculaire 

RECONSTITUANT  PAR  EXCELLENCE 

Fixe  l’azote  et  le  phosphore 

Augmente  le  taux 
de  l’hémoglobine 


Dose  journalière  :  2  cuillerées  à  café. 


MÉDICAMENT  DE 
L’ANÉMIE 


OZOMiNE 


Sirop  de  plasma  musculaire  désalbuminé 

GOÛT  AGRÉABLE 
DIGESTION  FACILE 

permettant  un  traitement  suivi  sans  fatigue 
ni  répulsion  particulièrement  chez 
les  enfants 

I  à  4  cuillerées  à  café  par  jour. 


LABORATOIRES  LONGUET 
3A,  RUE  SEDAINE  -  PARIS 
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LA  CRÉOSOTE  SANS  CREOSOTISME  | 


PHOSOTE 

LAMBIOTTE  FRÈRES 


PHOSPHATE  DE  CREOSOTE  PURE 

(CRÉOSOTE  80%  ■  ACIDE  PHOSPHORIQUE  20%) 

ASSIMILATION  COMPLÈTE  -  TOLÉRANCE  PARFAITE 


TOUTES  AFFECTIONS  BRONCHO-PULMONAIRES 
AIGUËS  ET  CHRONIQUES 
PRÉTUBERCULOSE  -  TUBERCULOSE 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR  . 
MEDICAL  c’est  ouvrir  sa  porte  cha¬ 
que  dimanche  à  un  ami  qui  vous  dit 
ce  qu’il  pense  et  qui  vous  confie 
qumques  indiscrétion». 


Un  groupe  de  Médecins  Suédois 


MOUVEMENT  DES  ÉPIDÉMIES 


Mort  du  D' Hamaide,  de  Plombières 


visite  la  Station  Thermale  de  Vichy 


Succédant  à  un  groupe  d©  médcicins  do 
l’Université  de  Barcelone,  une  délégation  de 
médecins  suédois  a  visité  à  son  tour  la  Sta¬ 
tion  Thermale  de  Vichy.  Cette  ilélégation 
ayant  à  sa  tête  une  éminente  piorisonnalité 
du  CQ^s  médical  de  Suède,  M.  le  professeur 
agné'gé  •  Orill,  de  l’Université  d’Uipsal,  était 
oondui.fe  par  M.  André  Babelon,  directeiur  du 
Bureau  Commercial  d-e  la  Chambre  de  com- 
meircei  Française  en  Suède.  Elle  a  été  reçue, 
a  son  arrivée,  dans  les  .salons  de  l’hôtel  du 
Pare,  .par  MM.  Normand,  directeur  des  Ser¬ 
vices  administratifs  de  la  Compagnie  Fer¬ 
mière,  et  Ivan  Loiseau,  secrétaire  général' 
adjoint  et  chei  dn  Service  Extérieur  de  la 
Compagni-e  Fermière. 

Le  soir  même  après  le  dîner,  les  distingués 
visiteurs  assistaient  au  théâtre  du  Grand  Ca¬ 
sino  à  un  grand  gala  musical,  sous  la  direct 
tion  de  M.  Cooper,  et  dont  le  programme' 
-comprenait  des  œuvres  des  grands  maîtres 
russes  et  français.  Ce  fut  une  splendide  soi¬ 
rée  musicale  dont  ils  apprécièrent  haute¬ 
ment  la  belle  tenue. 

Au  cours  de  leur  séjour,  les  médecins  sué¬ 
dois  furent  reçus  4  la  Blbllotlièque  de  la 
Société  des  Sciences  Médicales  où  le  prési¬ 
dent,  iM.  'le  docteur  Binet,  en  term^es  des 
mieux  choisis,  leur  souhaita  la  bienvenue  au 
■nom  du  corps  médical  de  Vichy  et  leur  fit 
ensuite  un  exposé  des  plus  intéressants  sur 
les  indications  de  la  cure  de  Vichy. 

La  visite  des  installations  thermales  pro¬ 
duisit  sur  eux  une  très  forte  impression. 
Comme  tous  leurs  iprédéoesseurs,  en  visitant 
les  atelier, s  d’embouteillage  et  d’expédition 
des  Eaux  Viohy-Etat,  ils  manifestèrent  une- 
profonde  admiration  pour  ce  machinisme 
entièrement  automatique,  si  remarquable¬ 
ment  conçu  de  façon  à  donner  toutes  les  ga¬ 
ranties  désirables  d’asepsie  la  plus  complète 
et  à  répondre  ainsi  aux  desiderata  du  Coups 
MéddoaT.  Us  furent  vivement  intéressés,  en 
outre,  par  le  Laboratoire  de  Bactériologie 
existant  dans  «es  ateliers  et  où  l’eau  de 
rinçage  des  bouteilles  est  soumise,  ohaque 
jour,  à  des  réactions  diverses. 

Leur  admiration  devait  se  poursuivre  au 
Grand  Etablissement  dont  les  in-stallations  si 
perfectionnées  réunirent  tous  leurs  suffrages. 
Les  différents  services  d’hydrothérapie  — 
considérablement  développés  et  dotés  des 
tous  derniers  perfectionn.em'ents  et  du  confort 
le  plus  complet  —  de  mécanothérapie  et 
d’éleotrothérapie,  ceux-ci  également  ■trans¬ 
formés  récemment,  exercèrent  sur  eux  un 
.puissant  attrait.  Il  en  fut  de  même  à  l’Eta¬ 
blissement  «  Callou  »,  à  la  Centrale  Thermi¬ 
que,  cette  belle  .réalisation  de  la  Compagnie 
Fermière  de  Vichy,  et  4  la  Pastillerie,  dont 
ils  apprécièrent  tout  pârticulièrem.ent  les 


M.  le  Ministre  de  la  .Santé  publiciue  et  de  l’Edu¬ 
cation  physique  a  adressé  à  l’Académie  ; 


Des  lettres  et  rapports  de  MM.  le«  Préfets  c 
25  départements  suivants  :  Alpes-Maritimes,  Au¬ 
be,  Bouehes-du-Eliône,  Calvados,  Corrèze,  Eure-et- 
Loir,  Finistère",  Gers,  Loire-Inférieure,  Loiret, 
Maine-et-Loire,  Marne,  Haute-Marne,  Morbihan, 
Oise,  Bas-Ehin,  Sarthe,  Seine-et-M.arue,  Seine-et- 
Oise,  Seine-Inférieure,  Somme,  Vendée,  Vienne, 
de  la  Préfecture  de  police  concernant  les  cas  .. 
poliomyélite  qui  ont  été  signalés  dans  ces  dépar¬ 
tements. 

Des  lettres  ou  rapports  de  MM.  les  Préfets  des 
11  départements  suivants  :  Aisne,  Alpes-Marlti- 
-es,  Loire,  Meuse,  Moselle,  Nord,  Pyrénées-Orien- 
,les,  Haut-Khln,  Saône-et-Loii-e,  Sarthe  et  Savoie 
incernant  les  cas  de  fièvre  ondulante  déclarés 


Des  lettres  de  MM,  les  Préfets  de  la  Haute- 
Marne  et  de  l’Oise  relatives  à  des  cas  de  diphté¬ 
rie  observés  dans  des  communes  de  ces  départe¬ 
ments. 


.  Des  rapports  et  des  notes  de  MM.  les  Préfets  des 
7  départements  suivants  :  Aube,  Drôme,  Gers, 
Hautes-Pyrénées,  Sekie-et-Oise,  Somme  et  Vendée 
sur  des  cas  de  fièvre  typhoïde,  et  de  M.  le  Préfet 
de  la  Vienne  sur  des  cas  de  typhus  observés  dans 
ces  divers  départements. 

Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  des  6  départe¬ 
ments  suivants  ;  Côtes-du-Nord,  Loire,  Manche, 
Haute-Saône,  Seine-et-Oise  et  Vosges  concernant 
des  cas  de  méningite  cérébro-spinale. 


nouvellas  fabrications  de  pastilles,  sur- 
pastilles  .et  .sucre  d’orge  Vichy-Etat. 

Au  Laboratoire  de  Recherches  Hydroiogi- 
ques,  qui  'fonctionne  sous  le  contrôle  de  l’Ins¬ 
titut  d’Hydrologie  et  de  Climatologie  du 
Collège  de  France,  Us 'suivirent  avec  le  plus 
grand  intérêt  les  exiplications  que  leur  four¬ 
nit  le  docteur  Lescœur,  directeur,  sur  ses 
recherches  et  travaux.  . 

Après  avoir  visité  toutes  les  sources  du 
domaine  de  l’Etat,  les  médecins  suédois 
furent  reçus  au  Spo.rtin,g-Club  de  Vichy  où 
se  manifesta  leur  admiration  à  la  vue  (i.e  ce 
magnifique  domaine  '  de  64  hectares  qui 
s’étend  sur  les  bords  de  l'Ailier,  dans  un  site 
enchanteur.  Ils  iparcoururent ,  les  nombreuses 
installations  siportives  .si  bien  compri.s©s  et 
prirent  le  thé  au  si  pittoresque  et  élégant 
Club-House. 

Au  cours  de  leur  séjour,  la  Comipagni©  Fer¬ 
mière  a  reçu  en  un  banquet,  dans  le  salon 
du  .Privé  du  Casino,  ses  distingués  visiteurs. 
M.  .No-rmand,  directeur  des  Services  Admi¬ 
nistratifs  de  la  Compagnie  Fermière,  prési¬ 
dait,  ayant  à  ces  côtés  MM.  le  professeur 
agr.égé  Grill,  le  docteur  Ekelund,  le 'docteur 
Bruck,  M.  Babelon,  des  représentants  du 
Corps  médical  et  différentes  personnalités  de 
Vichy. 

Au  ohampagn.e,  des  discours  furent  -pro¬ 
noncés  par  M.  Normand,  le  docteur  Binef, 
le  docteur  Bruck,  au  nom  des  médecins  sué¬ 
dois  et  M.  André  Babelon. 


Nous  avons  annoncé  la  mort  du  Docteur  Ha¬ 
maide,  notre  sympathique  confrère  de  Plombiè 
res.  A  ses  obsèques  deux  discours  ont  été  pronon¬ 
cés'  par  MM.  le  docteur  Monnot  et  Marcel  Descha- 
•seaux,  maire  de  Plombières. 

Au  nom  des  médecins  de  la  station,  M.  le  doc 
tour  Monnot  rappela  que  le  docteur  Emile  Ha¬ 
maide  était  né  le  31  juillet  1863,  à  Maubert-Fontai- 
ne,  dans  les  Ardennes  ;  mais  c'est  Plombières,  ofi 
il  vint  s’installer  en  1901,  après  avoir  séjourné  à 
Paris,  qui  fut  toujours  son  pays  de  prédilection. 
Il  y  exerça  donc  pendant  trente-quatre  années 
consécutives,  se  donnant  tout  entier  à  notre  sta¬ 
tion  et  à  ses  malades,  prenant  une  très  grande 
p.art  et  un  très  vif  intérêt  à  son  essor,  faisant- 
tout  son  possible,  par  ses  iionibreux  écrits  et  ses 
hautes  relations,  pour  clamer  partout  l’efficacité 
de  nos  eaux  thermales. 

Vouloir  retracer  ici  la  droiture  de  sa  vie,  sa 
bonté,  son  affabilité,  est  impossible...  Les  nom¬ 
breux  confrères,  amis  et  clients,  venus  ici  Tac- 
ccrapagner,  savent  tous  ce  qu'il  lut...  Permettez- 
mol  cependant  de  vous  en  apporter  une  prenve  : 
eu  1914,  dégagé  de  l’obligation  de  servir  aux  ar¬ 
mées,  il  veut  néanmoins  servir  la  France  en  s’en¬ 
rôlant  dans  les  cadres  do  l’hôpital  militaiie 
n°  28,  à  Nice,  afin  de  pouvoir  y  soigner  nos  bles¬ 
sés.  Là,  en  1917,  il  contracte  une  grave  infection 
.qui  devait,  hélas,  le  miner  par  la  suite,  jusqu'il 
la  fin  de  ses  jours. 

Peu  après,  apparemment  rétabli,  il  est  nommé 
sur  sa  demande  médecin  des  pupilles  de  la  Ka- 
trou.  C’est  à  ce  service  qu’en  opérant  un  jeune 
pupille  il  se  fait  une  piqûre  anatomique,  piqûre 
qui  devait  entraîner,  quelques  mois  plus  tard, 
l’amputation  de  son  bras...  Victime  du  devoir, 
il  reçut,  en  1921,  la  croix  de  la  Légion  d’Iion- 
neur,  juste  récompense  de  son  admirable  dévoue 

M.  'Marcel  'De-schaseaux,  maire  de  Plom'oières, 
prit  ensuite  la  parole. 

Je  viens,  dit-il.  au  non  de  la  Compagnie  des 
Thermes  et  de  la  Chambre  d’industrie  thermale 
do  Plombières,  m’incliner  devant  ce  cercueil  et 
rendre  un  suprême  ho  umage  à  la  mémoire  nu 
docteur  Hamaide. 

Médecin  consultant  à  Plombières  depuis  trente- 
quatre  ans,  le  docteur  Hamaide  sut  acquérir  une 
rapide  notoriété. 

Par  =e-i  oonférences,  par  ses  brochures  de  pro¬ 
pagande  et  ses  articles  dans  les  grandes  revnej 
médicales,  il  prit  une  large  part  à  l’essor  et  au 
développement  de  la  station. 

Toute  sa  vie,  il  fut  homme  de  devoir  et  sut 
gagner  la  confiance  et  l'estime,  non  -seulement 
de  ses  malades,  mais  de  la  population  tout  en- 


Société  Internarionale  des  médecins  des  Universités 
françaises 


Le  Comité  provisoire  de  la  Société  internatio-’ 
nale'  des  médecins  des  Universités  françaises  a 
décidé  de  tenir  dans  les  premiers  jours  d’octobre 
1935  une  assemblée  générale  de  tous  les  adhérents 
et  sympathisants  au  mouvement  créé  par  fa 
Société  en  formation. 

Comme  un  grand  nombre  d'anciens  élèves  des 
Facultés  de  médecine  de  France  et  d’amis  de  la 
France  viennent  assister  aux  divers  Congrès  qui 
se  tiennent  à  Paris  an  début  d’octobre,  l'assem¬ 
blée  générale  sera  nombreuse  et  la  fondation 
définitive  de  la  Société  pourra  être  assurée. 


Exentérol 

(INSÉVA) 

Pansement-vaccin  intestinal 

réalisé  par  rassociation  extemporanée 

I''  d’une  ampoule  de  vaccin  buvable 
2"*  d’une  mesure  de  granulé  mucilagineux. 
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Contre  l’ADYNAMIE  : 


en  ampoules  ou  en  gouttes 


Contre  la  SCIATIQUE,  le  RHUMATISME  : 

FRAl^SE 


Contre  l'ARTÉRIOSCLÉROSE  : 


l’Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  jasmin,  PARIS 


CORBIÈRE^ 

R.Desrenaudes. 


SERUM 
ANTI  ■  ASTH  M  ATIQU  Ë 
DE  HECKEL 


Pour  ADULTES 
centicubes 
^ENFANTS 
^^2C<r 


«SffiüŒÎ 


à  base  cie  •. 

-  POUDRE  DE  MUQUEUSE 
\NTES^\NME 

-EX^R^\T  B\E\^\RE 

-  PERMENTS  VKC1\QUES 

-  KGKR-AvGKR 


ACTION  RèGULIÈRt 
ET  CONSTANTE 
\  à  6  comprimés  par  \our 
aux  repas  ou  ou  coucher 

Commencer  pot  deux  comprimés 


Les  Travaux  du  Congrès  de  Vittel 


{Suite  de  la  page  2) 


L’étude  histol'Ogiquie  et  l’étude  aiistochimi- 
que  pierni'ettent  aux  auteurs  de  j^onclure  que, 
chez  les  goutteux  présentant  des  to-pbi,  com¬ 
me  ohez  les  rhumatisants  iprésentamt  des 
nodosités  de  Meynet,  l’atteinte  néorotigue  du 
tissu  -conjonctif  est  le  fait  -essentiel.  L’infU- 
tration  uratique  est  un  fait  se-coindaire  dû  au 
terrain  sur  lequel  évolue  le  -tophus. 

La  composition  ehimique  du  tophus  ne  pa¬ 
raît  pas  constante  et,  au  dépôt  uratique,  ip-eu- 
vent  s’associer  des  dépôts  de  cholestérol  ou 
de  -dhaux.  La  première  éventualité  existe  en 
cas  d’hyipercholestérolémie,  là  seconde  est 
peut-être  due  (cas  des  auteurs)  à  une  lésion 
P  arathyroïdienne . 

La  théo-rie  à  laquelle  se  rallient  MM.  Ra- 
thery,  Derot  .et  Conte  s’éloigne  donc  de  la 
théorie  de  Chauffard  et  se  rapp-ro-che  de  la 
théorie  classique  d’Ebstein,  rénovée  par  les 
travaux  réoents  de  M.  P.  Weil  et  de  Coste. 


TRAITEMENT  DE  LA  DRISE  AIGUE  DE 
GOUTTE  PAR  LES  AGENTS  PHYSIQUES, 

par  le  do-cteur  P.  Darricau. 


L’abstention  de  traitements  physiothérapi¬ 
ques  dans  la  -crise  aiguë  de'  goutte  est  une 
erreur  aujourd’hui. 

Le  perfectionnement  des  techniques  évite 
tout  danger  et  assure  bien  .souvent  le  succès. 

Le  bain  de  lumière  bleue  est  le  traitement 
de  hase.  Il  faut  maintenir  la  température 
optima  pendant  la  période  active'  du  traite¬ 
ment.  La  durée  des  séances  -doit  être  courte. 
Il  faut  éviter  les  topiques  irritants. 

L’ultra-violet  donne  des  'ésultatsi  d-ans  les 
formes  avec  œdème  violacé  et  tension  dou¬ 
loureuse. 

Sur  les  grandes  articulations  les  ondes 
courtes  agissent,  non  pas  par  leurs  effets 
thermiques  qu’il  faut  supprimer,  mais  par 
l’action  spécifique  de  l’onde  courte  qui  est 
très  sédative. 

L’aérothermothérapie  calme  bien  la  crise 
da-ns  les  formes  flbro-musculaires  -et  tendineu¬ 
ses  diffuses,  à  co.ndltion  d’éviter  le  trauma¬ 
tisme. 

•En-fin,  dans  las  formes  localisées,  tout  à 
fait  au  début  de  la  crise,  l'émanation  de  ra¬ 
dium  ou  radon  en  piqûres  locales  -est  tout  à 
fait  recommandable. 


TRAITEMENT  DE  LA  GOUTTE  PAR  LA 
CURE  de  DIURESE,  par  P.-L.  Violle,  de 
Vittel. 


_  eaux  diurétiques  sulfatées-calciques 

(typ-e  Vittel),-  ont  sur  la  goutte  une  action 
gj^  .agissant, 


véritablement  ^ _ _  - - 

p?Erf7  sur  les  tisShs  ht  humeurs,  d’autre  part, 
sur  le  systèm-e  vago-sym-pathique- 

L’action  -hum-orale  est  particulièrement 
importante  parce  que  c’est  d’elle  que  résulte 
le  déplacement  de  l’acide  urique  retenu  jus¬ 
qu’alors  dans  les  tissus. 

Gett-e  action  est,  le  plus  souvent,  si  intens-e 
que  la  quantité  d’acide  urique  rétentionnel 
ainsi  déversée  dans  le  sang  ne  peut  être 
éliminée  suffisamment  vite  pour  qu’il  ne  s© 
produise  pas  une  forte  hyperuricémie.  La 
crise  de  goutte  -est  alors  menaçante.  Pour 
l’éviter  il  faut  bien  connaître  le  taux  de 
l’acide  urique  et  de  l’urée  dans  1-e  san.g  -et 
dans  les  urines  afin  de  po-uvoir  modifier  la 
cure  en  toute  connaissance  de  cause  -et  par¬ 
fois  même  savoir  la  suspendre  mom-entané- 
m-ent  pour  laisser  aux  reins  le  temps  de 
ramener  l’uricémi-e  à  la  normale. 


L'angine  de  poitrine  goutteuse,  considérée 
comm-e  fréquente  par  les  .4n-ciens  Auteurs, 
relève  en  général  de  tout  autre  cause  que  la 
goutte,  tout  particulièrement  de  la  syphilis 
cardio-aortique. 

Cependant,  dans  -quelques  cas  assez  rares, 
l’é'tioiogie  goutteuse  ne  peut  être  écartée. 
.Aucun  caractère  particulier,  en  ce  -cas,  ne 


semble  la  différe-ncietr  au  point  de  vue  de  la 
symptomatologie  et  de  l'évolution  des  au¬ 
tres  variétés'  d’angine  d-e  ipoit-riixe. 

Les  crises  articulaires  (.goutteuses,  précè¬ 
dent,  en  général,  de  longtemps  les  crises 
angineuses  :  trente  années,  dans  une  obser¬ 
vation  ;  huit  années,  dans  une  deoixième  ; 
dix  années,  dans  une  troisième  ;  seize  an¬ 
nées,  dans  une  quatrième  ;  -huit  années, 
dans  une  cinquième  ;  sept  années,  dans  une 
sixième,  -et  enfin,  onze  années  dans  une 
septième  observation. 

La  crise  d’Angor,  tantôt  coexiste  av-ec  une 
poussée  articulaire,  tantôt  elle  la  précède, 
tantôt  lui  succède. 

11  ne  nous  semble  pas  qu’une  élévati-o-n  de 
la  ipreslon  artérielle  accompagne  nécessai- 
r-ement,  ou  provoque  la  crise  d'Aiigor  ;  la 
colchicine,  alnoï-dé  souverain  dans  la  crise 
de  goutte,  nous  semble  à  écarter  cep-endant, 
lorsque  des  accidents  angineux  sont  à  red-ou- 


De  nombreuses  dermato-s-es  s’observent 
avec  fré-quenoe  chez'  les  goutteux,  dans  la 
propoirtion  de  45  %  environ.  Les  manifesta¬ 
tions  cutanées  qui  s-e  remarquent  le  plus 
souvent  sont  :  l-e  prurit  (prurit  anaL-et  prurit 
vulvaire  surtout),  r-eczéma,  sec  en  général 
(-eczéma  le,ndillé),  ru-rticair-e,  le  -  psoriasis 
(psoriasis  guttata,  scutata,  nummulair-e), 
l’intertrigo,  l’herpès,  l’acné  (acné  furoncu- 
leuse  du  cou,  acné  mentonnière  indurée  de 
la  femme,  acné  oliéloïdienne  de  la  nuque), 
’  "  furonol-eis  et  les  anthrax,  r-o-nyxiis  et  le 


périonyxis,  l’alo-pécle  prématurée  (calvitie 
hippocratique)  due  à  un  état  -séboiTéiiiue  du 
cuir  chevelu  -et  enfin  une  alopécie  régionale, 
l’alopécie  péronière  de-s  urioémiqu-es  (décrite 


par  Tommasi)  qui,  lorsqu’on  la  rencontre, 
oriente  le  -diagnostic  étiologique. 

Ces  dermatoses  se  montrent  -tantôt  avant, 
tantôt  après  l’apparition  des  crises  de  goutte 
à-rticuJaire. 

Il  semble  difficile,  dans  l’état  actu-e^  de  nos 
connaissances,  d-e  dire,  tout  au  moins  pour 
quelques-unes,  si  e-lle-s  sont  spécifiquement 
goutteuses. 


LESIONS  GOUTTEUSES  DE  L’OBEILLE, 

par  le  docteur  Hainaulx,  0.  R.  L.,  Epinal. 

La  goutte  et  ruxioémie  trouvent  dans  la 
structure  même  de  l’appare-il  auditif  maints 
prétextes  à  -se  développer.  Nous  nous 'borne¬ 
rons  à  signal-eu’  chez  les  goutteux,  à  côté  d-es 
to-p-hi  du  pavillon,  la  fréqu-en-ce  de  l'eczéma 
du  pavillon  -et  du  conduit  et  certaines  péri- 
ahondrites  subai-guës. 

.4u  niveau,  de  l’oreill-e  -  moyenne  U  faut-; 
sl'gîftîlfet-'  l’btitè'  m’oyeniié'.'congestive'àigûCî' 


localisée  plus  spécialem-eot  au  niv-eau  de’’ 
l’attigue  et  de  la  c-haîne  des  osselets  ;  quel-,',: 
quefois  un©  o<tite  -catarrhale  avec  épanche-;*' 
ment  sera  l’annonce  d’mi-e  attaque  de  goattH-'  ‘“i 
imminente  dont  l’apparition  fait  tout  rentrer  , 
dans  l’ordre  et  jugule  en  quelque  sorte  l'ai-;-; 
f-ection  auriculaire.  A  côté  dë  ces  deux  for-' 
mes  d’otite  aiguë,  nous  avons  constaté  chez,'^  , 
les  goutteux  une  otite  sèche  diathésique  avec  ‘ 
surdité  progressive  assez  analogue  à  cèle  - 
constatée  dans  la  tympano-sclérose  d’-origine 
rhino-p'haryngée. 

Le  labyrinthe  pourra  être  atteint  d’un-e  in-  ' 
toxi'cation  endogène  uricémiqu-e  qui  selon 
l’atteinte  des  diff-é-rents  éléments  de  l’aipp-areil , 
de  p-erception  se  traduira  soit  par  un-  syn-  • 
drome  labyrinthique  comp-leit  type  ménière, 
soit  beaucoup  plus  fréquemment  par  un 
syndrome  -simplement  coc-hléair-e. 

[A  suivre).  ^ 


v\\\\\v\\\\\\vvv\\\\\v\\\\v\\\\\\\^^^ 

S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  montrer  qu’on  aime 
l’indépendance  de  ce  journal  et  le 
caractère  de  ses  informations  sélec¬ 
tionnées,  originales  et  illustrées. 
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Qui  ne  fatigue  pas  les  reins 
même  les  plus  gravemeiU 
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Comerture  :  La  Joueuse  de  luth,  reproduction 
fiin  tableau  du  Caravage.  —  Lettre  de  M.  le 
Ptolesseur  Charles  Richet,  membre  de  l’Institut. 

-  Anatole  France  et  les  médecins,  par  J. -J. 
i.  —  Les  médecins  américains  reoonnais- 

.  valeur  de  l’enseignement  clinique  fran- 

(lii,  par  M.  le  Professeur  G.  Portmann.  —  En- 
Agéti  sur  le  tempérament  chirurgical.  —  Les 
Mies  familles  médicales.  —  La  vie  parisienne  et 
la  médecins.  —  Une  visite  à  Epidaure,  par  Pier¬ 
re  ïoret  —  Un  trésor  est  caché  dedans.  —  Cure 
ftraale’  et  cure  physique.  —  Les  belles  vacan¬ 
ts,  -  Les  grandes  découvertes  et  nouveautés 
médicales  au  regard  de  la  critique,  par  le  Doc- 

l'Afnaùe  sauvage. 


istian  de  Caters.  — 
Le  Docteur  François 
iBiiay,  perc  uu  mouvement  agraire,  par  Georges 
TOU.  —  Les  médecins  de  théâtre,  par  le  Doo- 
ir  OgUastri  de  Gentile.  —  Les  médecins  et  les 
«rts,  enquête  par  Hervé  Lauwick.  —  Ce  bon 
Dteur  Rampon,  conte  inédit  par  Gabriel  Tallet, 
lors  texte  :  La  figurine  aux  oliviers,  repro- 
ction  d'un  tableau  du  peintre  E.  du  Gardier. 


IRIX  D’UN  ABONNEMENT  ANNUEL  (4  nu¬ 


méros)  à  «  PALLAS  » .  40  fr. 

mx  D’UN  NUMERO  «  PALLAS  . .  12  fr. 

PRIX  D’UN  ABONNEMENT  COMBINE  A 
•  PALLAS  »  ET  A  L’  «  INFORMATEUR 
MEDICAL  »,  UN  AN .  60  fr. 


M  souscripteur  de  cet  abonnement  combiné  de- 
liint  bénéficiaire  d’une  police  l’assurant  pour 
W  fr.  en  cas  de  mort  par  accident  et  pour  un 
opital  de  15.000  fr.  réductible  en  cas  d’infirmité 
permanente  partielle. 


Il  ne  sera  répondu  à  aucune  demande  de  spéci- 
Mn  qui  ne  sera  pas  accompagnée  de  son  mon- 
Mot,  soit  ;  12  francs. 

Idresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
!lièquesetniandats),àM.le  D'' J.  CRINON, 
111,  boulevard  Magenta,  PARIS  (Xe). 


Ligue  Française  contre  le  rhumatisme 


line  «  Journée  du  rhumatisme  »  aura  lieu 
»’28  octobre  1935,  sous  les  auspices  de  la 
Ufuo  française  contre  le  nhumatisme. 

La  guestion  à  l’étude  est  la  suivante  :  ostéo- 
[thrite.de  la  hanche  ;  pathogém©  de  la  han- 
1»  ;  ostéo-arthrite  dégénérative  considérée 
liiD0  façon  générale. 

Lé' programme  de  la  Journée  est  : 

1.  Réunion  clinique  le  matin,  à  10  heures, 
l'hôpital  Coûhin,  sous  la  présidence  du 
toteseur  Mathieu. 

t  Réunion  l’après-midi,  à  15  heuines  30, 
la  Faculté  de  médecine,  sous  la  présidence 
1  président  de  la  «  Journée  »,  président  de 
1  Ligue  française  oontee  le  rhumatisme,  le 
(ofesseur  F.  Bezançon. 

.Les  coUègues  désirant  assister  à  cette  réu- 
[on  sont  priés  d’en  informer'  le  secrétaire 
'Déral,  le  docteur  M.-P.  WeU,  60,  rue  de 
«ndres,  à  Paris. 

Rrière  de  l’informer  également,  dès  main- 
tant,  des  présentations  de- malades  -  ou  des 
•ffimunications  qu’ils  désireraient  faire. 
L'inscription  à  la  «  Journée  »  est  gratuite. 
Jln  dîner  amical  réunira,  à  20  heures  30, 
**  adhérents. 
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^EMPEOYÉ  EN  gynécologie"^ 

R.  C.  Seine  N»  25  197. 
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PRODUITS  BIOLOGIQUES  1 

CARRIOINl 

54,  fauL.  Sainl-Honoré  •  PARIS  (8°)  £ 

TÉL.  ANJOU  36-4S  «  lionis)  S 

L.,  CUNY,  DOCTEUR  EN  PHARMACIE  f 


AINTASTHElNEl 

MÉDICATION  ANTI-ASTHÉNIQUE  | 


= 

AMPOULES 

= 

= 

COMPRIMÉS 

= 

à  base  de  Glycérophosphates  a  et  S 

associées  à  un  Extrait  cérébral  et  spinal  s 


ALLOCHRYSINE  LUMIÈRE  “‘SiTA 

TRAITEMENT  DE  LA  TUBERCULOSE  SOUS  TOUTES  SES  FORMES 

Absorption  facile  et  rapide  —  Tolérance  parfaite 

Aucune  réaction  locale,  ni  générale 

OLÉOCHRYSINE  LUMIÈRE  CHRÏS0THÉ«^^^^^^  I 

(Suspension  huileuse  d’aurothiopropanol  sulfonate  de  calcium) 

Tuberculose  —  Rhumatisme  —  Syphilis  —  Dermatoses 

CRYOGÉNINE  LUMIÈRE  “““'“'WW 

ACTION  VÉRITABLEMENT  RAPIDE  dans  la  FIÈVRE  et  la  DOULEUR 

Ne  détermine  pas  de  sueurs  profuses,  ni  de  tendance  au  eollapsus 
ne  ferme  pas  le  rein,  ne  provoque  pas  de  vertiges,  pas  de  contre-indications 

CRYPTARGOL  LUMIÈRE 

AUSSI  ANTISEPTIQUE  QUE  LE  NITRATE  D'ARGENT 

Non  irritant,  kérafoplastique  —  Aucune  intolérance  digestive  ou  cutanéo¬ 
muqueuse  —  Jamais  d’argyrisme 

I  iiAAii^nrr  médication  hyposulfitique 

EMOE  LUMIERE  magnésienne 

PROPHYLAXIE  ETTRAITEMENT  DETODS  LES  TROUBLES  LIÉS  A  UN  ÉTAT  D’INSTABILITÉ  HUMORALE  .  ANTI  -  CHOC 


l.lttërature  et  échantillons  gratuits  sur  demande 

Ste  ^me  ^£3  Produits  Chimiques  Spéciaux  “  BREVETS  LUMIÈRE  ” 

rue  VîlloUf  liYOIV  ISuiv  au  à  PARIS,  3,  rue  Paul-Dubois 


FICHE 

DE  THÉRAPEUTIQUE  PRATIQUE 

Sulfate  de  Spartéine  :  Os  H26  N2' 
SO4  H2  +5H2  O,  sel  cristallisé,  chi¬ 
miquement  pur,  préparé  à  partir  de 
la  Spartéine  du  genêt  (Sarothamnus 
scoparius). 

Action  cardiaque  démontrée  par 
de  nombreux  essais  physiologiques. 

PHARMACODYNAMIE 

la  Spartéine  :  a)  soustrait  le  cœur  à 
toute  action  nerveuse  extrinsèque  (I)  ; 

b)  supprime  les  extrasystoles  physiolo¬ 
giques  et  pathologiques  (2)  ; 

c)  exerce  une  action  cardio-tonique 
marquée  (3). 

IKDICAIIOtS  IHÉMFEUIIQIIES 

1°  Régulateur  du  cœur  :  arythmies, 
palpitations,  névroses  cardiaques,  etc. 

2°  Cardio-tonic|ue  :  maladies  infec¬ 
tieuses,  hyposystolie,  asystolie. 

Très  peu  toxique,  très  maniable,  ne  s'ac¬ 
cumulant  pas,  la  Spartéine  est  le  meil¬ 
leur  tonique  cardiaque  d’entretien. 

DOSES  :  0  gr.  10  à  O  gr.  25  et  même  0  gr.  40  pro 
c//e sous  forme  de  Granules  de  Spartéine  HOUDÉ, 
titrés  à  Ogr.  02  de  sulfate  de  spartéine  par  granule. 

I)  F.  MERCIER  et  L.  J.  MERCIER  C.  R.  Soc.  Biol..  93 
(1925),  339  et  1468. 

(2)  DELAS  et  SOULA.  Arch.Int.  PhysioL,  25  (1925).  I. 

(3)  R.  ROGER.  Thèse.  Doct.  Médecine.To\i\ouse{\927) 


VENTE  EN  GROS 


Laboratoires  HOUDÉ,  9,  rue  Dieu,  paris 


ùirant  :  J.  CRINON. 


Inip.  Société  des  Jouh.n.\l'x  et  Publications  du  Centre,  i8, 


Turgot,  Limoges-  —  igSS. 


MÉTHODE  DE  WHIPPLE 
ET  ZOMOTHÉRAPIE 
ASSOCIÉ  ES 


HEPATOCARNINE 


LE  FRANCO 


TOUTES  LES  ANEMIES 
CONVALESCENCES 
TROUBLES  DE  LA 
CROISSANCE 

SAVEUR  AGRÉABLE 
TOLÉRANCE  PARFAITE 


ACTION  SYNERGIQUE| 
PAR  ASSOCIATION  DU 
FOIE  DE  VEAU  FRAIS! 
ET  DU 

SUC  MUSCULAIRE  CRUi 
SANS  ADDITION  DE  SANG 


LES  LABORATOIRES  DE  LA  CARNINE  LEFRANCQ,  32,  AVENUE  DE  METZ,  ROMAINVILLE.  SEINE 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉDICAUX  FRANÇAIS 
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Direction  s  111,  boulevard  Magenta  - 
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S’adreaser  pomr  la  P\at>Hcité 

Aux  Bureaux  de  “l’INFOilMATEUR  MÉDICAL" 

111,  bout.  Magenta,  PARIS 
El  i  l’AQBNCB  FRANÇAISE  D’ANNONCES 
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Ph.  et  Cl.  «  Inf.  Méd.  » 

La  séance  inaugurale  du  Congrès  d’Hygiène  qui  s’est  tenu  cette  semaine  à  Paris.  Sur  la  photographie  inférieure  vous  remarquerez  à  droite  :  MM.  les  Prof.  Martin» 
Directeur  de  l’Institut  Pasteur,  Lereboullet  et  le  Ministre  de  la  Santé  Publique 


LES  COLITES  ET  LEUR  TRAITEMENT 

ILOTES  XDXJ  GOITOIèÈS  JDJB2  lE^LO  jyCBIÈieES 


CURE  DE  PLOMBIERES  ET  SYSTEME  ORGA- 
N'O-VECETATIF,  par  MM.  le  'professieiM'  U.  ■ 
SANTENOISE,  professeur  agrégé  L.  Merki.en  et 
■docteur  M.  Vidacovitch  (Nancy). 

,\u  cours  d'expérienoes  ©ffc.ctué.es  à  .proxi¬ 
mité  même  du  .griffon,  sur  rintestin  étudié  in 
xUu  et  in  vivo  sur  l’animal  ■entier  (ciiien  ehlo-  . 
rali'&é),  les  auteurs  ont  pu  pré.ciser  .les  effets 
et  le  m.écam.sm.ei  physlologiciues  de  la  cure  de 
Plombières. 

Que.l  que  sort  le  mode  d’administration  de 
l’eau  ou  des  gaz  thermaux,  on  o.bserve  réguliè¬ 
rement,  dans  uite  p,r.e'mière  ifliase,  una  dimi¬ 
nution  du  tonus  intestinal  et  une  diminution 
de  l’activité  motrice  de  l’intestin  ;  à  cette  P're- 
mièira  phase  fait  généralement  suite  une  .pha¬ 
se  de  réapparition  de  r.aotivitë  motrice  de 
l’intestin,  mais  c.e.tte  fois  très  régularisée. 

Les  eX'p.éTlierîces  établissent  'en  outi'e  que  la 
cure  d.e  Plombières  Intervient  d’une  manière 
complexe,  pr.ofo.nde  et  durable  sur  la  régulari¬ 
sation  toute  entière  de  la  m'0.tffi.cité  Intesü.nal'e. 

Par,  son  action  Immédiate  —  et  portant  pro¬ 
bablement  .plus  pa-Tticulièreinent  sur  le  mus¬ 
cle  intestinal  et  son  innervation  intrinsèopie, 
—  eUe  snp.pri.me  l’hyipertonie  et  .calme  les  éiats 
spasmodiques. 

Eli.e  diininue  rex.clta.bili'té  du  sympathique. 
Inhibiteur  de  l'intestin. 

Elle  atténue,  au  moins  passagèrement,  les 
réflexes  intesitino-moteurs. 

Elle  acoroît  pi'ogressivem.ent  l’excitabilité  va- 
gale  .et  régularise  la  motricité  de  l’iléo.n. 

Enfin  .elle -diminue  généralement  l’efficacité 
inhibitrice  de  l’adrénaline  .et  accroît  au  con- 
tra.ire,  l’effircacité  dyna.m'0.gé.nique  de  l’acétyl- 
choliiie. 

L’EVOLUTION  DE  LA  THERAPEUTIQUE 
PLOMBIEROISE,  Professeur  Maurice  Perrin 
(de  Nancy). 

■Plombières  a  donné  un  ibel  exemnle  de  .pa.r- 
ticipaition  au  grand  effort  de  spécialisation 
roétt.h.ndique  qui  a  accru  la  .renomméie  des 
stations  françaises  et  qui  a  eu  cemme  autre 
résultat  un  mieux-être  pour  les  baiigneurs 
grâce  à  la  com.pétence  de  leurs  médecins,  à 
une  meilleure  adaptation  des  insta.llations 
thermales  aux  cas  pairticuliea's,  et  à  une  faci¬ 
lité  plus  grande  pour  l’obtention  des  .régimes 
nécessaires. 

La  p.reuve  en  est  faite  par  les  données  his- 
to,riques  concernant  les  .ea,ux  de  Plombières. 
Leur  utilisation  prédominante  contre  les  af¬ 
fections  rhumati.smal.e.s,  les  troubles  intesti¬ 
naux  et  les  syndromes  entéro-génitaux  est  la 
consécration  .d’'hab.itu'd6s  anciennes  auxquelles 
S'0  sont  adaptées  les  techniques  les  plus  mo¬ 
dernes. 

Le  professeur  Maurice  Pe.rrin  passe  en  re¬ 
vue  les  diverses  modalités  d’exécution,  qu’ont 
présenté, es  au  cours  des  âges,  les  bains,  les 
douches,  les  entéroclyses,  les  com.pi'esses,  les 
cures  de  boi.sson  et  l’utilisat'ion  des  étuves 
romaines,  retrouvées  après  quinze  siècles 
d’ensevelisseinem  sous  les  ruines  accumulées 
par  les  invasions  des  barbare-s.  Cette  pratique 


Urermale  est  un  bien  précieux  entre  le  .présent 
et  le  passé  de  la  .station  bimillénaire  qu’est 
Plombières. 


TRAITEMENT  HYDROMINERAL  DES  AFFEC- 
TIONS  DOULOUREUSES  DE  L’ANUS,  Roger 
STIEFFEL,  .de  Plombières. 

Les  affections  douloureuses  de  l’anus  : 
liémorroïdes,  prurit,  fissure  anale,  n.évr.algi.e.» 
ano-reotales,  qui  compliquent  si  souvent  l’évo¬ 
lution  des  colites  (dironiques,  expliquent  bien 
souvent  l’insuccès  du  traitement  thermal  diri¬ 
gé  contre  la  co-lite  eile-mcme. 

La  .cure  de  Plombières  pennet  d’améliorer 
parallèlement  les  .sym.ptômeis  fonctionn.eJ.s 
rectaux  et  les  troubles  coMtiques. 

Ce  traitemient  agit  d’une  part,  par  son  ac¬ 
tion.  générale  (balnéaition  tiède)  ;  .et  d’autre 
part,  un  certain  nombre  de  pratiques  therma¬ 
les  spéciales  (pulvérisation,  bain  de  vapem- 
périnéal,  douche  filiforme)  permettent  .de  faî.re 
agir  localement  l’eau  thermale  s.ur  les.  termi¬ 
naisons  nerv-en.res  de  la  marge  de  l’anus. 


FREQUENCE  DE  L’APPENDICECTOMIE  DANS 

LES  ANTECEDENTS  DES  COLITES  CHRO¬ 
NIQUES,  Léon  Bouttier  et  iRo,.g0r  -Stieffel. 

Les  auteurs  rapportent  mi«  statistique  de 
506  cas  d’apipendicieotomie  retrouvée  dans  les 
antécédents  des  eolitlques. 

'Ce,tte  fftatistiquie  montre  : 

1°  Que  rappendicectomle  'se  ,re.trouv.ei  da.ns 
les  antécédent®  d’un  quant  environ  des  colites 
chroniqu.es  ;■ 

2”  Le  nombre  infime  des  interventions  pra¬ 
tiquées  dans  r.enfahce,  et  qui  par  conséiquent 
ne  paraissent  pas  .laisser  de  séquelles  ; 

3°  Le  nombre  considérable  des  interventions 
pratiquées  sans  examens  préal.able.s  suffi¬ 
sants.  Il  paraît  indispeneable  cheiz  radulit-e, 
avant  de  conseiller  l’opération,  de  eontrôler 
le  diagnostic  d’appendicite  chronique  .par  dies 
examens  radiologiques  systématiques  '6.1  .sur¬ 
tout  d’attendre  que  la  thérapeutique  médico- 
diététique  ait  fait  la  preuve  de  son  ineffica¬ 
cité  ; 

4“  Des  faits  rapportés,  .résulte  enfin,  la  né¬ 
cessité  de  suivre  de  très  près  les  suites  ocpéra- 
toires  de  ra.ppe.ndic.ectomie  même  dans  l’ap¬ 
pendicite  aiguë  et  de  continuer  longt.em,ps 
après  l’intervention  le  traitement  de  la  colite. 


SUR  LA  LAMBLIASE,  Professeur  Marcel  Labbé 

(Pariif)  et  docteur  RÉCH.tDE  (Plombières). 

Pour  Labbé  et  Réchade,  l’infeoi.ion  par  le 
lamblias  chez  l’enfan.t  entraîne  .souveint  un  re- 
taïud  dans  le  développement  et  parfois  un  -cer¬ 
tain  fléchissement  intellectuel  ;  il  .est  dlfficll-e 
de  débarrasser  l’enfant  du  lamblia.  Les  aut‘eurs 
pensent  que  cette  infestation  dès  to  jeune  âge 
peut  expliquer  la  lambliase  -de  l’adulte,  et 
constatent  que  des  accidents  gr.aves  -et  même 
la  mort  sont  possibles  chez  l’adulte  .et-  -le  vieil¬ 


lard  .alors  que  la  lambliase  esit  resté.e  lat-ente 
dans  l’enfanc-e.  D’où  la  nécessité  de  oomb-a-t- 
tre  la  lambliase  par  des  traitements  ré.pétés, 
sans  se  dé;50u.ra.ge-r. 


LES  COLITES  PARASITAIRES  DU  NOURRIS¬ 
SON,  P.  CHANTRioi  (B-eyroutli). 

Les  piarasitos.e.s  du  nourrisson  sont  beau¬ 
coup  iplus  répandues  qu’on  ne  le  .sup'pose. 
L'amibiase  et  la  lambliase  -en  particulier  sont 
extrêm.em-ent  fréqueaTites.  ' 

Même  dans  les  pays  où  l’-endémicité  de  oe-s 
deux  aff-eotlons  est  très  élevée,  les  examens 
coipr-olo-giques  sont  encore  .pira-tiqué-s  -dans  de 
mauvaises  condittons,  -aussi  les  ré-ponses  du 
Laboratoire  sont-elles  le'  plus  souvent  fausee- 
m-ent  négatives. 

L’étude  micToscoipique  ne  doit  point  poader 
sur  des  couches  iSOUiiliié.es  d’urine. 

Les  iSeUcs  doivent  être -examinées  dès-  l’émis¬ 
sion  <1  à  chaud  ».  En  .pratique,  Véeouvülonage 
rectal  .est-  à  -reioo-mm.ander  chez  le  jeune  su- 
j.et  -à  rinstar  des  prélèvements  amygdaliens. 

Les  statistiques  de  l’amibiasm-e  .et  .de  la  la.m- 
bliase  du  nourrisson  méritent  donc  une  révi¬ 
sion. 

Beaucoup  de  «  gastro-entérites  »  so.nt  en 
réalité  dos  colites  parasitaires,  justici-ableB 
di’une  thérapeutique  spéciale. 

A  ce  .propos,  la  question  des  cures  hyd,r-omi- 
nérales'  dont  pourraient  bénéficier  les  nour¬ 
rissons,  mériterait  .d’être  mise  à  l’ordre  du 
jour. 

LE  ROLE  DE  L’HELMINTHIASE  DANS  LES 

COLITES,  VIITOT  (de  Belfort). 

Le  rôle  d©  l’h-eimintblase  dans,  les  colitéis 
est  diversement  a.pprécié  selon  qne  l’on  porte 
le  diagnostic  -de  colite  à  roccasio.n  d’un  trou¬ 
ble  intestinal  quelconque  ou  que  l’on  restreint 
le  sens  de  .oe  terme  :  il  y  a  répartition  diffé¬ 
rente  de  rbelminthiase  suivant  les  .réglons  et 
suivant  les  diverses  classes  do  la  société. 

En  -présence  de  troubles  intestinaux  bizarres 
avec  sym-pt6m.es  -accompagnateurs  inhabituels 
ou  d’un  syndrome  colique  -arugulair-e  il  faut 
penser  à  rhelmlnthi-ase.  ■ 


LES  COLITES  TUBERCULEUSES,  .Professeur 

.4.  PELLE  (de  Rennes). 

Anrès  avoir  montré  ri-nitérèt  des  études  a.n-a- 
tomo-cliniquos  ©t  radiologiques  pour  le  diag¬ 
nostic  si  délicat  des  coûtés  tub-erculeusos, 
ra-utenr  insiste  sur  oertaines  formes  cliniques 
qu’il  a  observées  (formes  diarrhéiques,  hémor¬ 
ragiques  et  dyspeptiques). 

Il  montre  1-a  vanité  des  traitements  habituei-s 
(ohi-rur-gicaux  et  médicaux)  ; 

Le  dan-ger  des  .réig-im-es  de  restriction,  alirneii- 
tair-e  prolongés,-  'p.rov.oc.ateur,s  d’anergi©  -et  res¬ 
ponsables  de  pousséies  tu-be'rcul.e.UiSes  .graves  ; 

L’intolérance  i.ntestinale  aux  sels  d’or  a.évé- 
la.nt  souvent  et.  aggravant  toujours  .la  colite 
tubierouleu-s©  qui  constitue  la  plus  formelle 
co.ntr-e-in.d'ioation  à  la  chrysoth'érapie. 


LE  CHARBON  ACTIF  DANS  LE  TRAITEMENT 
DES  TROUBLES  OOLITIQUES,  Maurice  DE 
BRAY  .et  GRiGAiri. 

M'M.  Mau-ri-oe  Debray  -et  .4.  -Grigaut  -omt  cher¬ 
ché  par  une  expérimentation  aussi  précise  que 
po.ssible,  l’action  du  charbon  actif  sur  les  fer¬ 
mentations  -et  putréfactions  intestinales  ainsi 
que  sur  les  produits  auxquels  .elles  .donnent 
nalsisance. 

Dans  une  première  série  d’expériences  avec 
un©  culture  de  48  heures  de  colibacilles  addi¬ 
tionnée  du  20®  de  son  .poids  de  charbon  août, 
ils  .ont  obtenu  une  clarification  presque  totale, 
fl  ne  restait  plus  dans  le  liquide  surnageant- 
trace  .d’indol.  Dans  une  deuxième  série  di’ex 
péffiences,.  le  charbon  a  été  ajouté  avant  l'en- 
s-emenoement.  Après  48  -heures  de  culture.  11? 
n’ont  pas  trouvé  tr-aoe  d’indol  .et  -le  développe 
ment  microbien  y  était,  très  réduit  par  rapport 
au  témoin.  > 

On  retrouve  cliniquement  les  effets  du  pou¬ 
voir  .absorbant  -du  dharbon  :  .ainéliO;rati.o.n  -con¬ 
sidérable  des  signes  cliniques,  réduction,  de 
l’indol  intestin.al  -et  .de  son  test  uri-nair-e,  l’ih- 
•doxyle.  Son  action  est  le  .plus  souvent  sulll- 
san-te  dans  les  -colites  -exogènes,  elle  doit  être 
complété©  par  un  traitement  approprié  dans 
les  colites  par  insuffisance  des  ferments  digdS; 
tifs  supérieurs  et  -dans  les  -colites  pariéto-iiites- 
ti-n-ales  infectieuses. 


SYNDROMES  DOULOUREUX  DE  LA  FOSSE 
ILIAQUE  DROITE  ET  LA  CURE  DE  PLOM¬ 
BIERES,  N.  Réchade  (de  Plombières). 

Pour  Réchade,  dans  1-es  syndromes  doulou¬ 
reux  de  la  fosse  iliaque  droite,  la  part  prépon¬ 
dérante  revient  aux  colopathies,  l’ap-pendioite 
chronique  s-embl©  .rare  sinon  inexistante.  Dans 
ces  syndromes,  U  faut  penser  d’abord  aux 
colites  et  non  pas  à  rapipendi-cite,  roconnaître 
la  colopa-thie  même  s’il  n’e.xiste  .que  des  symp¬ 
tômes  extra-intestinaux,  pratiquer  l’explora¬ 
tion  radiolo-giquo  .d©  l’intestin  et  l’analyse  des 
sel'l-es.  Réchade  précoiü-se  la  cure  de  -Plombiè¬ 
res  comme  traitement  .d’épreuv©  des  col-opà- 
thies  douloureuses. 


PLOMBIERES  AU  XVP  SIECLE  ET  JEAN  LE 
BON,  MEDECIN  TRAITANT,  par  JeamH.  DU¬ 
MONT,  de  -Plombières. 

Dan.s  oet  -article  nous  voyons  -revivre,  au 
XVI®  siècle,  Plomblè-res  station  thermale,  nous 
nous  initions  «  à  ses  moyens  de  -cure,  aux 
lieux  de  ses  bains...-  à  quelles  maladies  ils 
étoiont  bons...  à  quelles  ils  étoi-ent  contrai¬ 
res  »...  -et  apprenons  à  connaître  un  .homme 
éminent,  lllustr-e  -entre  tous,  Jean  Le  Bon,  mé¬ 
decin  traitant,  qui  fut  un  précurseur. 

fPoir  la  suite  page  9). 


AU  CONGRÈS  D’JHYGIÈNE  ;  A  gauche,  M.  le  Prof.  Lesné  au  cours  de  son  exposé.  A  droite,  la  sortie  des  personnalités  parmi  lesquelles  nous  remarquons  à  gauche: 
M.  le  Prof.  Barrier;  au  centre,  le  Médecin  Général,  Directeur  du  Service  de  Santé  du  G.  M.  P.;  et  à  droite,  M.  le  Dr  Devraigne 
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UH  ORDRE  OUI  CRÉERA  LE  DÉSORDRE 


Les  Laboratoires  Midy,  dans  un  souci 
louable  de  documentation  profession¬ 
nelle  ont,  dans  une  plaquette,  éditée 
avec  un  soin  de  bibliophile,  rassemblé 
L' plaidoyer  en  faveur  de  la  loi  qui  nous 
a  dotés  d’un  Ordre  des  médecins.  In¬ 
tention  excellente.  Nos  arrière-neveux 
quand  ils  trouveront  ce  livre  sur  un 
tavon  de  leur  bibliothèque  familiale 
pourront  ainsi  se  faire  une  juste  idée  de 
Il  naïveté  utopiste  qui  régnait,  vers  le 
milieu  du  vingtième  siècle,  dans  notre 
société  en  mal  de  gésine  et  dans  notre 
corporation  en  particulier. 

J’ai,  à  cette  place,  avec  une  franchise 
jésinvolte,  dit  et  redit  la  parfaite  inuti¬ 
lité  de  cet  ordre  qui,  à  l’usage,  se  révé¬ 
lera  même  comme  une  nuisance.  Ce  se¬ 
rait  fatiguer  mes  lecteurs  déjà  trop  at¬ 
tentifs  à  lire  mes  modestes  réflexions 
([lie  de  leur  rabâcher  une  fois  de  fdus 
les  raisons  qui  militent  contre  l’oppor- 
hinité  et  l’efficacité  de  cet  ordre. 

Aujourd’hui,  intrôiié  comme  une  loi, 
ce  règlement  astucieux,  sévère  et  cocas¬ 
se  va,  croit-on,  faire  régner  la  morale 
professionnelle,  débarrasser  le  troupeau 
des  brebis  galleuses,  nous  transformer 
tous  en  petits  saints  et  s’il  est  en  nos 
rangs  quelques  délinquants,  le  chêne  de 
Saint-Louis,  où  se  tenaient  les  conseils 
Je  famille  de  nos  associations  et  de  nos 
syndicats,  sera  transformé  en  un  tribu¬ 
nal  où  prendront  place  des  médecins 
transformés  en  juges  et  des  juges  mués 
en  médecins. 


On  devine,  dès  à  présent,  le  galima¬ 
tias  juridico-médical  des  sentences  qui 
seront  ainsi  rendues  par  ce  tribunal  bâ¬ 
tard  et  solennel  et  le  marais  pestilen¬ 
tiel  où  tomberont  ceux  qui  en  appelle¬ 
ront  aux  lumières  falotes  de  ces  volon¬ 
taires  de  Thémis. 

■  Ou'  devine  tout  aussi  bien"  les'  rancu¬ 
nes  voire  les  haines  C[ui  seront  engen¬ 
drées  par  l’action  légale  de  ces  édiles  de 
la  salubrité  professionnelle.  Nous  con¬ 
naissions  déjà  le  tracassin  des  jalousies 
confraternelles  ;  grâce  aux  armes  for¬ 
gées  par  ce  nouveau  tribunal,  les  jalou- 
fies  et  les  ambitions  seront  mieux  ar¬ 
mées  pour  mener  les  luttes  intestines. 

On  croyait  jusqu’à  présent  que  les  fa¬ 
milles  n’avaient  qu’à  perdre  en  lavant 
leur  linge  sale  en  public.  Cette  croyance 
ksée  sur  la  longue  observation  de  nos 
pères  est  mise  aujourd’hui  à  la  ferraille. 
Tous  auront  à  connaître  désormais  de 
nos  misères  morales  et  l’éclat  de  notre 
prestige  n’en  sera  que  davantage  terni. 


En  princijie  cela  a  l’air  très  simple  : 
On  signale  des  médecins  marrons  ?  Il  est 
liés  facile  de  nous  en  débarrasser.  Nous 
allons  créer  un  tribunal  qui  les  chassera 
Je  nos  rangs.  La  compagnie  sera  purgée 
Je  ses  mauvais  frères.  Le  moyen  est  élé¬ 
mentaire.  C’était  l’œuf  de  Christophe 
Colomb.  Mais  encore  fallait-il  y  penser. 

Très  bien,  mais  pour  se  débarrasser 
Je  ses  mauvais  sujets  la  Société  a  de 
tous  temps  utilisé  les  tribunaux  et  néan¬ 
moins  il  y  a  toujours  eu  des  voleurs  et 
des  criminels.  Le  tribunal  à  lui  seul 
test  donc  pas  suffisant  pour  faire  ré¬ 
gner  la  probité  et  le  civisme. 

Il  y  contribue  néanmoins,  direz-vous, 
ainsi  l’ordre  des  avocats  !  Je  connais  ce 
Jada,  mais  personne  ne  peut  plus  l’en- 
loiircher  sans  être  un  sujet  de  risée. 
L’ordre  des  avocats  par  sa  parfaite  inu¬ 
tilité  est,  en  effet,  la  meilleure  démons- 
tiation  de  l’inopportunité  de  l’ordre 
dont  on  vient  de  doter  la  corporation 
médicale. 

La  République  qui  couvre  de  son 
manteau  tant  de  vilaines  gens  et  tant  de 
'Haines  choses  semble  ne  plus  être  assez 
telle  pour  être  aimée  pour  elle-même  ; 
sans  doute  est-ce  à  cause  de  cela  que  ses 
magistrats  et  ses  tribunaux  paraissent 
incapables  ou  insuffisants  à  nos  parti¬ 
sans  d’un  ordre  des  médecins.  Il  leur 
tant  des.  tribunaux  d’exception  à  l’exem¬ 
ple  des  cours  martiales. 


Tout  cela  découle  de  l’émiettement  de 
l'esprit  d’autorité  que  perd  de  plus  en 
plus  le  Pouvoir  public.  Toutes  les  cor¬ 
porations,  toutes  les  clauses  veulent  avoir 
leur  code  et  leur  tribunal  :  il  y  en  a 
pour  les  militaires,  pour  les  avocats, 
pour  les  salariés,  pour  les  médecins.  Il 
fut  tm  âge  où  jadis  les  corporations 
avaient  ainsi  leur  règlement  et  leurs  ju¬ 
ges,  et  les  choses  n’étaient  pas  au  goût 
(In  grand  nombre  puisqu’on  1789  on  re¬ 
jeta  du  pied  et  avec  colère  cette  organi¬ 
sation  compartimentée. 

Nous  rebâtissons  avec  hâte  ce  que  nos 
pères  avaient  détruit.  Sans  doute  est-ce 
pour  avoir  un  jour  la  joie  de  le  ren¬ 
verser  de  nouveau.  I.,’homme  a  une  évo¬ 
lution  individuelle  qui  va  de  l’enfance 
à  la  maturité  déclinante,  mais  les  hom¬ 
mes  réunis  en  société  demeurent  éter¬ 
nellement  en  enfance. 

S’il  y  a  un  fléchissement  apparent  de 
la  probité  dans  notre  profession,  ce  flé¬ 
chissement  n’est  pas  plus  accentué  chez 
nous  que  chez  les  voisins.  Il  est  général. 
Ce  n’est  pas  un  ordre  des  médecins  qui 
modifiera  en  quoi  que  ce  soit  cet  état 
de  choses. 

Notre  érudit  confrère,  le  D''  Darr.as, 
nous  faisait  remarquer  dans  un  récent 
numéro  de  la  Vie  Médicale  que  le  nom¬ 
bre  des  diplômes  d’Etat  délivrés  par  les 
facultés  de  médecine  était  passé  de  900 
en  1928  à  1.600  en  1935  ;  et  il  faut 
ajouter  à  ces  chiffres  sévères  52  diplô¬ 
mes  d’université  en  1920  et  240  en  1935, 
car  l’expérience  a  démontré  que  parmi 
ceux-ci  la  mutation  en  diplôme  d’Etat 
ne  sera  pas  sans  s’effectuer  aisément... 

Une  telle  affluence  crée  la  lutte  pour 
la  vie  et  cette  lutte  engendre  l’immora¬ 
lité. 

Si  nous  ne  pouvons  rien  contre  la  pré¬ 
paration  morale  des  jeunes  recrues  qui 
sortent  des  lycées  pour  entrer  dans  nos 
facultés  nous  pouvons  quelque  chose 
pour  la  préparation  des  futurs  méde¬ 
cins  et  nous  pouvons  encore  plus  pour 
enrayer  un  encombrement  qui,  en  aug¬ 
mentant  les  difficultés  de  la  vie,  fait 
taire  les  scrupules.  Ventre  affamé  n’a 
plus  d’oreilles. 

Enfin,  je  voudrais,  en  terminant,  der 
mander  aux  partisans  de  l’ordre  des  mé¬ 
decins  qui,  j’ose  le  croire,  n’en  seront 
pas  les  profiteurs,  de  faire  une  démons- 
tiation  éclatante  de  la  valeur  de  leur 
((  poulain  ». 

11  y  a,  en  ce  moment,  une  propagande 
effrénée  —  je  suis  bienveillant  —  en  fa¬ 
veur  d’un  procédé  thérapeutique  qui 
rappelle  les  plus  beaux  jours  de  Ca- 
gliostro.  Les  journaux  sont  pleins  des 
merveilles  d’une  méthode  qui  prétend 
jusqu’à  guérir  les  ataxiques  avec  une 
baguette  mince  comme  un  fétu.  Qu’on 
me  démontre  que  l’Ordre  des  médecins 
est  capable  de  la  moindre  action  contre 
cet  avilissement  de  notre  profession. 

Allez,  petits  justiciers,  allez,  armés  de 
votre  ordre  légalisé,  de  vos  foudres  et 
de  votre  tonnerre,  de  votre  balance  et 
de  votre  glaive  de  cuisine  et  montrez- 
nous  comment  vous  réussirez  à  terrasser 
ce  minotaure  qu’est  la  crédulité  publi- 
que  !  ^ 

Apprêtons-nous  à  rire. 

J.  CRINON. 

iiiiiiHiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiïïiiiniiiiiiiiiuiiniiiiiiim. 

Préparation  au  Concours  de  Médecin-Inspecteur 
des  écoles, de  la  Seine 

Un  concours"  pom-  le  recrutemeiu.  de  50  méde- 
oius-inspocteurs  doit  avoir  lieu  le  27  janvier  1936. 

En  vue  de  préparer  les  candidats,  un  enseigne¬ 
ment  spécial  sera  donné  au  Laboratoire  d’Hygiè- 
ne  de  la  Faculté  de  Médecine,  sous  là  direction 
du  Professeur  Tanon,  du  11  décembre  1935  au  16 
janvier  1936  (avec  interruption  du  22  décembre 
au  10  janvier).  Il  comprendra  30  leçons  çiui  au¬ 
ront  lieu  de  17  heures  à  19  heures,  et  trois  visites 
matinales  d'écoles. 

Outre  les  candidats,  le  cours  est  ouvert  à  tous 
médecins  ou  étudiants  eu  médecine,  français  ou 
étrangers,  qui  s’intéressent  à  l’hygiène  scolaire 
et  qui  pourront  recevoir  un  certificat  d’assiduité. 

Les  inscriptions  seront  reçues  au  guichet  n"  4 
du  Secrétariat  de  la  Faculté,  les  lundi,  mercredi 
et  vendredi,  de -14  à  16  heures,  .à  partir  du  1er  no¬ 
vembre.  Le  droit  à  verser  est  de  200  francs.  Pour 
tous  renseignements,  s’adresser  au  Laboratoire 
d' Hygiène. 


NOUi  INFORME 


HËLIOTHERAFIE 

GRASSE  (A.-M.) 
Maison  de  Santé  "HtLIOS’ 

D>  B  R  O  D  Y 


Le  (llm.anûhe,  13  ocioJdto,  a  ©u  -lieu  à  Fes- 
iies-siir-Escaut  (Nord),  l’inaugutralion  d’une 
statue  élevée  au  docteur  Edgar  Laubry,  qui 
exerça  la  médecine  dans  cette  commune  de 
1901  à  1934.  Des  discours  ont  été.  .prononcés 
par  le  président  du  Comité,  par  'le  maire  de. 
Fresne  et  par  le  professeûr  'Van verts,  prési¬ 
dent  de  la  Fédération  des  Syndicats  Médi¬ 
caux  du  Nord,  qui  a  irem.eircié  .la  populcution 
de  sa  manifestation  de  gi’atituS'e’  envers  un 
humble  m.édecln  de  campagne. 


THEOSALVOSE 


Le  concours  d’internat  en  médecine  des 
hôpitaux  de  Lille  (Faculté  de  l’Etat)  s’est 
terminé  par  les  nominations  suivantes  : 

Internes  ;  MM.  Gervois,  Paris,  Bell-Benoit, 
Coucke,  Vandecastelle,  Graux,  Desmons, 
Destré. 

Externes  en  premier  :  MM.  Legrand  E., 
Desbordes,  Laisne,  Vermynck,  M“«  Cornillot, 
MM.  Pinch.art,  .Mieti-len. 


META.VACCIN 

META.TITANE 


Le  DRQMIDIA  u'a  aucune  influence  nocive 
sur  l'appareil  cardio-musculaire.  Il  ne  détruit 
pas  l'épithéliuiu  du  rein.  Il  ne  donne  ni 
dyspnée,  ni  ralentissenient  du  pouls,  ni  hé¬ 
maturie.  Il  n’occasionne  aiiciine  intoxication. 
Enfin,  il  ne  mène  pas  l’organisme  h  l’accou¬ 
tumance.  Il  échappe  donc  à  toutes  les  criti¬ 
ques  Tlont  les  différents  hypnotiques  ont  été 
l'objet. 


MM.  Vignes  et  L&maitre,  de  Paris,  font 
connaître  à  F.^cadémle  qu’ils  posent  leur 
candidature  au  'titre  de  membre  titulaire 
dans  la  IP  section  {Chirurgie). 


ÂNDROSTHÉNOL 

du  Docteur  Débat 


M.  Gougerot  fait  savoir  à  r.^cadémie  qu’il 
pose  sa  candidature  à  la  place  de  membre 
titulaire  dans  la  P®  section  (Médecine). 

amibTasine 

Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 


Un  concours  iiuur  mi  poste  il'interu.e-doe- 
teur  ou  en  fin  de  scolarité  ou  deux  postes 
d’internes  en  cours  'de  soolairité  4  l’Asile  pu¬ 
blic  autonome  d’aliénés  de  Cadiilac-sur-Ga 
ronne  aura  lieu  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Bordeaux  vers  le  15  novembre,  à  9  heures  du 
matin. 

Les  candidats  doivent  se  faire-  inscrire  à 
r.4sile  de  Cadlllac-sur-Garonne  avant  le  10 
novembre. 


M.  le  professeur  Laigmel-Lavastine  com¬ 
mencera  son  cours  le  lundi,  25  novembre  1935, 
à  16  heures,  au  petit  amphithéâtre  de  la  Fa¬ 
culté.  de  Médecine  et  continuera  ce  cours  les 
lundis  suivants,  à  la  même  .heure. 

THÉOBROMOSE 

DU  MESNIL 

Sir  Thomas  Barlow,  le  pédiatre  anglais 
bien  connu,  vient  d’atteindr-e  .sa  1)0®  année. 

En  son  honneur  et  pour  lui  reindr.e  hom¬ 
mage  là  revlie  anglaise  :  Archives  of  Diseuse 
in  Childhood,  a  publié  une  série  d’articles 
très  intéressants  sur  la  maladie  de  Barlow. 


QRCàNICALCIOM 


Un  concours  pour  l’.emploi  do  professeur 
suppléant  de  physiolOpgie  à  l’Ecole  de  plein 
1  exercice  de  médécine  et  de  pharmacie  de 
■  Clermont-Ferrand  s’ouvrira,  le  lundi  11  mai 
1936,  devant  la  Faculté  de  médecine  de  Tou¬ 
louse.  ■ 

Un  concours  pour  l’emploi  de  chef  de  tra¬ 
vaux  'die  p.hysiologie  à  l’Ecole  de  plein  exer¬ 
cice  de  médecine  et  de  pharmacie  de  Cler¬ 
mont-Ferrand  s’ouvrira  le  lundi  23  mars  1936, 
au  isiège  de  la  dite  Ecole. 

Les  registres  des  inscriptions  seront  clos 
un  mo.is  avant  l’ouverture  de  ces  concours. 

LENIFËDRINE 


Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  de  l’Oise  ca 
de  la  Haute-Marne  .sur  des  cas  de  ro,ugeole 
relevés  dans  ces  dèpartemients. 


Le  XLV®  Congrès  de  chirurgie,  qui  aura 
lieu  en  1936,  doit  être  .présidé  par  M.  Victor 
Rauchet  (Paris). 

L’assemblée  générale  d.e  l’Association  fran¬ 
çaise  de  chirurgie  vient  de  désigner  M.  >Rou- 
villois  (armée)  -pour  la  vice-présidence. 

MM.  Fredet  (Paris)  -et  Abadie  (Ora,ii)  ont 
été  élus  membres  du  Comité. 


HEPACRINE 

INkJECTÆBLE 


M.  le  Ministre  de  la  Santé  -publique  et  de 
l’Education  physique  a  adressé  à  l’Acadè 
mi-e  ; 

Un  rappo,rt  de  M.  le  Préfet  de  l’Aube  rela 
tif  à  un  cas  de  méningite  oérébro'-spinale 
survenu  dans  une  commune  de  ce  départe 


A  la  suite  du  concours  qui  vient  d’avoir 
lieu,  le  jury,  présiidé  par  M.  Vaud-escal,  pro- 
fesseur  agrégé  à  la  Faculté,  assisté  par  MM. 
de  Brun  du  Bois-Noir,  Cayla,  Meugé,  ,a  ^firo- 
posé  comme  internes  titulaires  de  l’-hôpital 
communal  de  Neuilly-sur-Seine,  MM.  Rozée 
Belle-Isle,  Watterwald,  M“®  Juster,  MM.  Ma- 
gné-Rouchaud,  Coroelle.  ■ 


Mon  Repos,  à  Ecully  (Rhônel.  Etablis,  neuro¬ 
logique.  Nerveux,  dyspeptiques,  intoxiqués.  D'  H.  FF.UILLADE. 


JURAIVOL 

Huile  sulfurée  naturelle  du  Jura 
Pommade,  liquide,  ovules,  collodion 

Des  notes  de  M-M.  les  Préfeits  de  l’Ain  -et  de 
ta  Moselle  concernant  -des  cas  de  fièvre  on¬ 
dulante  -constatés  dans  d-es  communes  de 
oes  deux  départements. 


Les  HOSPICES  DE  ROMANECHE- 
THORINS  (S.-et-L.),  qui  récoltent  des 
Moulin-à-Vent  réputés,  ne  vendent  plus 
leurs  vins  aux  enchères.  Depuis  1926,  ils 
ne  sont  vendus  qu’en  bouteilles  sous  le 
cachet  des  Hospices. 

Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  du  Finistère, 
de  la  Sarthe  et  de  la  Seiner-et-Mam-e  relatives 
à  des  cas  de  poliomyélite  survenus  dans  -oes 
dépar'tem-ents. 


Le  SULPHIUM  -  BRISSON  est  un  complexe 
soufré,  à  base  de  -soufre,  d’hyposulfite  de 
soude  et  d’hy-posulfite  de  magnésie.  Présen¬ 
té  en  comprimés,  qui  s’avaient  facilememt,  à 
la  dose  de  4  à  8  par  jour,  il  permet  de  faire 
à  peu  de  frais  chez  soi  et  d’une  façon  aisée, 
la  cure  soufrée  interne.  (.Vffections  ' -chroni- 
■  ques  des  Voies  respiratoires,  .Arthrites  -chro¬ 
niques,  Dermatoses.) 


Un  ra^pport  de  M.  le  Préfet  de  la  Somme 
au  sujet  de  plusieurs  cas  de  fièvre  typho'ide 
!  constatés  dans  des  communes  de  -ce  dépar- 
[  tement. 


IIPOSPLËNINF 
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LENIFORME 


2.5  et10% 


e 


comprimés;  2à3parjour 


ào'- 

le  grand 

des  petits  insomniaq 

et  des  petits  anxieux. 


BLENNORRAGIE 

et  ses  complications 

ïacdn  DEHONCST 

TJBJÉÆlÆJPJLIXf  9A.  rue  de  Sèvres, 


F'iançailles 

—  On  annonce  les  liançailles  de  M“®  Denise 
Page,  fille  du  docteur  Page,  décédé,  et  de 
M”®,  née  Giraudeau,  avec  M.  Ferdinand  Lé- 
gasse,  fils  de  M.  Louis  L<;gasse  el  de  Mme,  née 
Cainino. 

—  On  apprend  les  fiançailles  de  Pier¬ 
rette  Sohier,  fille  de  M.  Raymond  Sohier,  in¬ 
génieur  des  arts  et  manufactures,  et  de  M™®, 
née  Tarrius,  décédés,  avec  le  docteur  André 
Sicard,  chirurgien  des  hôpitaux',  fils  du  pro¬ 
fesseur  J. -A.  Sicanl,  décédé,  el  do  M™®,  née 
Henry-Gréard. 

iVLarlages 

—  Le  docteur  P.  Sassier,  chevalier  de  la 
Légion  d’honneur.  Croix  de  guerre,  et  M™" 
P.  Sassier  ont  l’honneur  de  vous  faire  part 
du  mariage  du  docteur  Pierre  Sassier,  sto¬ 
matologiste  des  hôpitaux  de  Paris,  leur  fils, 
avec  M"'  Colette  Boulanger.  La  bénédiction 
nutiale  leur  sera  donnée  le  mercredi  3o  oc¬ 
tobre  1935,  à  midi,  en  l’église  Saint-Vincent- 
de-Paul,  place  Lafayette.  —  44,  avenue  des 
Gobelins  (XIIP)  ;  11,  rue  de  Cluny  (YO. 

—  A  été  béni,  au  temple  de  l'Etoile,  le 
mariage  de  Denise  Dumény,  fille  du  ca¬ 
pitaine  et  de  M™»  Louis  Dumény,  décédés, 
avec  M.  Gérard  Léo,  fils  du  docteur  et  de 
M""®  Gondrand  Léo. 

Les  témoins  du  marié  étaient  :  M.  Philippe 
Vernes,  son  oncle,  et  M.  Schweitzer,  son 
grand-oncle-  ;  ceux  de  la  mariée  :  Jacques 

de  Joly,  sa  tante,  el  le  docteur  Etienne  Piot, 
son  beau -père. 

Le  service  d’honneur  était  assuré  par  deux 
jeunes  couples  :  M"®  Christiane  Muller  et  M. 
Roger  Harth,  AdMe  Léo  et  Jean-Marie 
Vernes,  el  par  M"®’  Jacqueline  Dumény,  Ma¬ 
non  Besançon,  Eliane  Caiideray  et  Christiane 
Labouchère. 

NécPolofSies 

—  On  apprend  la  mort  de  M.  Henry  Ferré, 
docteur  en  médecine,  pharmacien,  chevalier 
de  la  Légion  d’honneur,  décédé  accidentelle¬ 
ment  le  17  octobre  ig35,  muni  des  Sacre¬ 
ments  de  l’Eglise. 

Paris-Le  Dorât.  —  M““,  M"'  Trouvé  et  toute 
la  famille  informent  du  décès  du  docteur 
Trouvé,  Chevalier  de  la  Légion  d’honneur, 
décoré  de  la  Croix  de  Guerre,  Directeur  de  la 
Maison  Maternelle  Nationale,  Conseiller  gé¬ 
néral  et  ancien  Maire  du  Dorât,  ancien  Dé¬ 
puté,  ancien  Sénateur  de  la  Haute-Vienne. 

Paris-Limoges.  —  On  annonce  la  mort  de 
M”®  E.  Martine,  pieusement  décédée  à  " 

De  la  part  du  docteur  E.  Martine,  officier 
de  la,  Légion  d’honneur  ;  du  docteur  P.  Mer¬ 
cier,  médaille  militaire,  croix  de  guer.re,  de 
M”®  P.  Mercier  et  de  leurs  enfants  ;  de  M“® 
Firmin  Latrille  ;  M.  et  M“®  Raymond  La- 
trille  ;  M.  et  M™®  Jacques  Latrille  ;  M.  et 
Mme  Henri  Martin  ;  M.  et  M“®  Henri  Geay. 

—  Nous  apprenons  la  mort  de  M.  Emile 
Phalempin,  décédé  subitement  à  Courcelles 
(Belgique),  le  i®''  octobre  igJ.o,  dans  sa  79® 
année.  Le  défunt  était,  le  père  du  docteur 
Edmond  Phalempin,  10,  rue  d’Esquermes,  à' 
Lille. 

—  Nous  apprenons,  avec  une  vive  émotion, 
la  mort  de  M.  Jean  Villette,  étudiant  en  mé¬ 
decine,  décédé  le  i5  octobre  igSS,  à  l’âge  de 
ig  ans,  des  suites  d’une  intoxication  acci¬ 
dentelle  par  l’oxyde  de  carbone.  Il  était  le 
fils  de  M.  le  docteur  J.  Villette,  chirurgien  à 
Malo-les-Bains. 


INDEX 
THÉRAPEUTIQUE 


L  thyl-t'oi-liin.e) 

Traitemeut  de  choix  des  Tubcrou'oscs ,  puliuon»! 
res  torpides  non  fébriles,  à  évolution  lente. 

Ampoules  de  2,  5  et  10  co.  Comprimés  de  20  et  58 
ceutig.  Gouttes  :  60  gouttes  =  50  oeutig.  Injectiom 
intra-veineuses  de  2  ce.  pendant  2  jours,  puis  4  et 
5  00.,  exoeptiounellemeut  10  oo.  —  Séries  de  20 
Jours  de  traitement  séparées  par  10  jours  de  re 

Pas  de  choc,  pas  d’hémoptysies.  Disparition  des 
haoiiles  dans  les  crachats.  Amélioration  de  l’état 
général.  Augmentation  de  poids. 

Bibliographie.  —  Sté  Méd.  des  HÔp.  (Dufour).  - 
Thèse  Curtil  1925  I  Fté  de  Méd  de  Paris).  -  Ha- 
maiit  et  Méry,  Paris  Médical,  24  Sept.  1921  et  11 
Fév.  1922.  -  nVotot,  Août  1926. 

Echantillons  et  Littératures.  —  LABURATOIRES 
CO  RT  I  AL,  7,  rue  de  |•Armol-iq^e. 


AHPHO-MCCMTESTINAl 

A  base  de  colibacilles,  entérocoques,  proteu 
}.  bifidius,  B.  p.vncyaniqucs. 

Lysat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entérite 
lutéro-colites,  cholécystites,  appendicites,  syndron 
intéro-réual,  auto-intoxieatlon,  etc... 

RONCHESE,  6  rue  Rothschild,  NICE.' 


riDAIIII?ll  Haarls'h  '"'ai». 

tAlAIlLMl  folio.  oxtra-Pur»  et  Polï»>. 
lente  idu  Juniperus  oiycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Oapsuliues  do«*« 
a  0  gr.  16. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  oapsuliues  à  chaque  reps.. 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

indications  THERAPEUTIQUES  :  Cholécysti¬ 
tes,  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Cholécys¬ 
tectomies,  Lithiases  rénales.  PyélonéphritHS,  Co- 
libaoillnries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


CONSTIPATION  HABITUELLE 

CASCARINE  LEPRINCE 

Laxatif  parfait 
réalisant  le  véritable  traitement 

des  causes  de  la  ConstlpatioD 

AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 
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En  vente  dans  toutes  les  phanr 
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LE  MOKDB  lUR  MOH  MIROIR 


Depuis  plusieurs  années,  nous  établis¬ 
sons  ici  un  parallèle  entre  les  actes  anti¬ 
pathiques  que  nous  subissons  de  l’Angle¬ 
terre  et  les  possibilités  de  concorde  que 
nous  pourrions  trouver  dans  une  enten¬ 
te  continentale,  tout  particulièrement 
dans  un  modiis  vivendi  avec  l’Allema- 
«ne.  Les  événements  qtii  se  sont  dérou¬ 
lés  depuis  plusieurs  semaines  ont  donné 
à  ce  parallèle  un  relief  saisissant.  Les 
esprits  les  plus  aveuglés  se  sont  éveillés 
à  d’autres  conceptions  que  celle  de 
l’hostilité  systématique  pour  tout  ce  que 
nous  vient  de  l’Est.  L’attitude  anglaise 
cynique,  orgueilleuse  et  égoïste  y  a 
suffi. 

11  est  manifeste  que  depuis  quelques 
jours  l’Angleterre  a,  comme  on  dit  vul¬ 
gairement,  mis  de  l’eau  dans  son  vin. 
Oh,  oe  n’est  pas  que  le  ciel  soit  complè¬ 
tement  dégagé.  ■  La  Méditerranée  est 
encore  sillonnée  par  beaucoup  trop  de 
navires  appartenant  à  la  flotte  militaire 
anglaise  et  notre  voisine  s’entête  encore 
à  réclamer  des  sanctions  économiques  et 
financières,  dont  elle  devine  l’ineffica¬ 
cité,  mais  qui  lui  servent  a  rallier  autour 
d’elle  un  grand  nombre  de  nations  mi¬ 
neures  qui  en  imposeront  au  Tribunal 
de  Genève. 

Elle  eût  pu  compter  sur  le  concours 
complet  de  la  France  si  l’opinion  de 
notre  pays  ne  s’était  pas  fait  connaître 
par  un  véritable  toile  de  réprobation. 
Cette  réprobation  fut  concrétisée  dans 
lin  article  vigoureux  de  M.  Henri  Bé¬ 
raud. 

D’aucuns  ont  vu,  dans  l’apostro.plie 
vehémenle  de  cet  écrivain,  une  faute 
diplomatique.  D’abord,  il  n’appartient 
pas  à  un  journaliste  de  jouer  le  rôle  d’un 
diplomate  ;  au  surplus,  si  cet  article 
n’avait  pas  été  publié,  et  s’il  n’avait  pas 
trouvé  dans  toute  la  France  un  écbo  de 
sympathie,  l’Angleterre  n’aurait  pas  de- 
liné  la  réprobation  du  peuple  français 
pour  ses  mesures  de  çoercition  contre 
l’Italie. 

Jugé  de  ce  point  de  vue,  l’article  de 
M.  Henri  Béraud  et  les  articles  de  ceux 
qui  soutinrent  la  même  thèse  que  lui 
furent  des  écrits  nécessaires  et  des  actes 
utiles.  Ils  modérèrent  sans  aucun  doute 
rinclination  de  nos  gouvernants  pour 
les  solutions  anglaises,  solutions  qui 
étaient  autant  de  menaces  de  guerre. 

Mais  voici  qu’aujourd’hui,  avec  sa 
perfidie  coutumière,  l’Angleterre  joue 
les  bons  apôtres.  A  l’en  croire,  elle 
n’aurait  jamais  rien  voulu  des  mesures 
qu’elle  préconisait  hier  et  pour  l’appli¬ 
cation  desquelles  elle  demandait  impé¬ 
rativement  à  la  France  et  aux  autres 
nations  de  la  seconder  efficacement. 
Personne  n’est  dupe  de  oe  changement  à 
vue  et  tout  le  monde  comprend  que  c’est 
parce  que  le  peuple  français  s’est  cabré 
devant  la  tutelle  anglaise  que  le  spectre 
de  la  guerre  a  disparu  de  l’horizon. 


Nous  retiendrons  de  cette  aventure 
que  nous  devons  conserver  notre  fierté 
et  qu’il  nous  sera  toujours  profitable  de 
juger  les  événements  du  seul  point  de 
vue  français.  Nous  retiendrons  aussi  que 
l’Angleterre  est  suffisamment  orgueil¬ 
leuse  pom-  ne  pas  supporter  qu’en 
France  nous  osions  critiquer  son  despo¬ 
tisme  et  sa  soif  de  suzeraineté  sur  les 
autres  pays.  Car,  c’est  cet  état  d’âme 
regrettable  qu’a  prouvé  la  démarche 
effectuée,  auprès  du  Gouvernement  fran¬ 
çais,  par  le  représentant  de  l’Angleterre, 
à'ia  suite  de  la  campagne  antiànglaise 
laite  par  ceux  des  journaux  français  qui 
sont  assez  libres  d’eux-mêmes  pour  crier 
leur  refus  de  marcher  vers  la  guerre  en 
entrant  dans  les  desseins  de  l’Angleterre. 


Heureusement  pour  lui,  le  peuple  fran¬ 
çais  ne  lit  pas  les  journaux  anglais,  sans 
cela  il  aurait  pu  y  lire  depuis  vingt  ans 
toutes  les  railleries,  toutes  les  menaces 
tfui  lui  furent  prodiguées  sans  réserve 
par  nos  voisins.  L’apostrophe  grossière 
qui  fut  lancée  au  visage  d’un  de  nos 
représentants  au  cours  d’une  conférence 
internationale  par  M.  Snowden,  ministre 
anglais,  ne  fut  qu’un  faible  écho  de  tou¬ 
tes  les  critiques  amères  ou  injurieuses 
qu’on  put  lire  dans  les  journaux  anglais 
à  l’endroit  de  la  France  depuis  quelques 
années.  Mais  le  peuple  français  ne  con¬ 
naît  des  sentiments  d’une  autre  nation 
que  ce  que  ses  journaux  veulent  bien  lui 
en  dire  et  ceux-ci  ont  pour  habitude  de 
publier  servilement  les  informations  qui 
leur  sont  fournies  par  .  le  Quai-d’Orsay, 
quand  ils  n’ont  pas  un  intérêt  particu¬ 
lier  à  dénaturer  les  faits,  au  risque 
d’aveugler  l’opinion  française. 


L’atmosphère  de  guerre  imminente  a 
coûté  des  centaines  de  millions  à  notre 
commerce  intérieur  et  extérieur. 

Je  viens  de  recevoir  ime  lettre  de  Co¬ 
lombie  et  j’y  lis  :  «  Chaque  soir,  nous 
nous  mettons  à  l’écoute  et  nous  nous 
attendons  à  apprendre  le  déclenchement 
d’une  nouvelle  guerre  européenne...  » 
J’avais,  aujourd’hui,  dans  mon  bureau 
un  Américain  qui  me  montra  un  câble 
reçu  ces  jours  derniers  et  où  sa  famille 
le  suppliait  de  s’embarquer  d’urgence 
pour  le  retour  à  seule  fin  de  ne  pas  être 
bloqué  dans  une  Europe  en  état  de  guer¬ 
re.  La  même  personnalité  me  montra 
des  journaux  américains  où,  sous  des 
titres  énormes,  comme  nos  confrères 
étrangers  savent  les  employer,  on  annon¬ 
çait  que  Paris  se  mettait  en  état  de  dé¬ 
fense  contre  l’aviation  ennemie  ;  on  y 
voyait  le  dessin  d’une  tour  énorme,  cons¬ 
truite  en  hâte,  pour  lutter  contre  l’inva¬ 
sion  d’une  armée  de  l’air. 

Dès  lors,  ainsi  qu’il  arrive  chaque 
fois  qu’on  parle  dé  guerre,  tout  se  para¬ 
lyse  —  comme  les  oiseaux  et  toute  la 
Nature  se  taisent  et  semblent  se  recueil¬ 
lir  à  l’approche  d’un  orage  dévastateur. 
Vous  allez  dans  les  campagnes  ;  on  vous 
y  aborde  en  disant  :  «  Pensez-vous  que 
nous  cc  ayions  »  la  guerre  ?  »  et  vous 
répondez  :  «  La  guerre  ?  contre  qui  ?  » 
—  «  On  ne  sait  pas,  mais  on  nous  parle 
sans  cesse  de  guerre  ». 

{Voir  la  suite  page  6). 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
«  à  la  page  ». 


CGnique  SÂINT-RÉMY 

LE  VÉSINET,  46,  Boul.  Carnot 
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Malsoe  de  Santd  et  de  Coeyabence 

Traitement  des  affections  organiffues  et  fonc¬ 
tionnelles  dn  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATION  DES  VIEILLARDS 


PRIX  MODÉRÉS 
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CALMANT  de  la  TOUX  SEDATIF  NERVEUX 
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Huile  non  Caustique 


LENIFÉDRINE 


à  XOléate  d* Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50 
FORT  1  gr.  9b 


ÉCHANTILLONS 

L.  GAILLARD, 

26.  Rue  Pélrelle,  Paris  (9«) 


5e  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsules 


Thérapeutique  nouvelle 
des  états  hypertensifs 


COMPRIMÉS  DE  DÉRIVÉS  DELACHOLINE 
ACTIFS  PAR  VOIE  DIGESTIVE 


Hypotan 


LE  REGULATEUR  OU  DÉBIT  ARTÉRIEL^ 

HYPERTENSION 

SPASMES  VASCULAIRES 


CURE  COMPLÉMENTAIRE 

DE  L'ACÉCOLINE 


LABORATOIRES  CHEVRETIN-LEMATTE 
L.LEMATTE  5.G.BOINOT 
52,RUE  LA  BRUYÈRE.  PARIS 
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S’abonner  à  L’INFORMATEUR  MÉDICAL,  c’est  recevoir  pendant  un  | 
an  un  journal  illustré,  imprimé  sur  papier  de  luxe,  pour  un  prix  1 
dérisoire  vu  la  qualité  des  primes  qui  vous  sont  ollertes.  i 


LE  MONDE  SUR  MON  MIROIR 


(Suite  et  fin  de  la  page  5) 

Cette  psychose  de  guerre  est  paraly¬ 
sante  au  premiér  chef.  L’argent  se  terre 
de  ))lus  en  plus,  chacun  conserve  son 
maigre  magot  comme  une  provision  qui 
sera  nécessaire  ]}our  traverser  la  période 
de  disette  et  d’hécatomhes  qu’on  entre¬ 
voit.  Les  étrangers  ne  viennent  plus  en 
France  :  ceux  qui  s’y  trouvent  se  hâtent 
d’en  sortir.  Bref,  la  machine  économique 
s’arrête  pour  des  causes  psychologiques 
]jlus  fortes  encore  que  celles  émanant  du 
désordre  de  la  production  et  de  la  mau¬ 
vaise  répartition  des  produits  du  sol  ou 
de  l’industrie. 


Ne  pensez-vous  pas  qu’il  en  est  qui 
aient  intérêt  à  êtfe  des  semeurs  de  pani¬ 
que  et  à  faire  régner,  d’un  hout  à  l’autre 
du  monde  civilisé,  cette  psychose  de 
guerre  ?  Ne  savez-vous  pas  qu’il  y  a,  un 
peu  partout,  des  émissaires,  des  propa¬ 
gandistes  dont  la  tâche  est  de  faire  naî¬ 
tre  le  trouble,  l’angoisse,  d’étouffer  la 
confiance,  de  paralyser  les  efforts  ? 

Détraquer  le  moral  d’une  nation,  c’est, 
disent  les  théoriciens  de  la  guerre,  pré¬ 
parer  sa  défaite.  Or,  il  existe  un  parti 
universel  dont  le  but  avoué  est  de  démo¬ 
lir  la  société  actuelle  pour  en  rebâtir 
une  autre  sm-  un  plan  nouveau.  Notre 
Société  sera  d’autant  plus  facilement 
vaincue,  renversée,  que  ses  rouages  ac¬ 
tuels  auront  été  détraqués  par  l’affai¬ 
blissement  des  énergies  individuelles, 
qu’on  aura  mieux  paralysé  le  commer¬ 
ce,  réussi  à  créer  la  misère,  à  semer  la 
panique,  à  souffler  le  découragement, 
bref,  à  jouer  le  rôle  que,  pendant  la 
guerre,  les  traîtres  s’étaient  assigné  en 
se  transformant  en  défaitistes. 

Il  y  a  aujourd’hui  des  défaitistes  so¬ 
ciaux  comme  il  y  avait,  pendant  la 
guei're,  des  défaitistes  de  la  résistance 
française  ;  ce  sont  ces  défaitistes  qui  sont 
responsables,  en  grande  partie,  du  ma- 


AVIS  DE  CONCOURS 

pour  un  poste  de  médecin  spécialisé  des  dispensaires 
de  l'Oise 


Les  candidats  doivent  être  Français,  âgés  de  50 
ans  au  plus,  pourvus  du  diplôme,  de  docteur  en 
médecine  française  .et  avoir  été  attachés  pendant 
un  an  au  moins  à  un  service  spécialisé  de  tuber¬ 
culose,  ou  avoir  suivi  le .  cours  de  i)erfectionue- 
ment  organisé  dans  les  hôpitaux  de  Paris. 

La  demande  devra  être  accompagnée  des  pièces 
suivantes  ; 

1”  Acte  de  naissance  : 

2"  Extrait  du  casier  judiciaire  (bulletiu  n'  Z 
ayant  moins  de  trois  mois  de  date)  ; 

3°  Exposé  des  titres,  travaux,  services,  stages  ; 

4°  Engagement  en  cas  de  nomination  : 

a)  De  renoncer  à  faire  de  la  clientèle.  IjCs  con¬ 
sultations  demandées  par  des  confrères  peuvent 
être  acceptées  de  même  que  toutes  fonctions  rela¬ 
tives  à  l’Hygiène  publique  ;  pour  ces  dernières, 
le  Bureau  Technique  sera  consulté  ; 

b)  De  ne  prétendre  à  aucun  mandat  public  ; 

c)  De  ne  pas  s'installer  dans  le  département  de 
l’Oise  en  cas  de  cessation  de  fonctions  pen¬ 
dant  une  période  de  6  ans,  à  partir  de  cette  ces¬ 
sation. 

Les  dossiers  des  candidats  seront  examinés  et 
classés  par  le  Comité  National  et  présentés  par 
lui  à  l'Office  d’Hygiène .  Sociale  du  département 
de  l’Oise,  dont  la  Commission  Consultative  Techni- 
que  après  avoir  au  besoin  entendu  les  candidats, 
proposera  au  Conseil  d’Administration  le  médecm 
qu'il  aura  choisi. 

Prière  d'adresser  les  (jossiers  au  Comité  Natio¬ 
nal  de  Défense  contre  la  Tuberculose,  66,  boule¬ 
vard  Saint-Michel,  Paris,  avant  le  6  novembre, 
où  tous  les  renseignements  pourront  être  donnés 
aux  candidats. 
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rasme  actuel  par  le  poison  délétère  qu’ils 
répandent  dans  nos  villes,  dans  nos  fau¬ 
bourgs,  dans  nos  campagnes.  Il  appar¬ 
tient  à  ceux  qui  ont  confiance  dans  le 
bon  sens  de  nos  populations,  dans  leur 
courage,  dans  leur  probité  et  dans  leur 
civisme,  de  lutter  contre  ces  nappes  de 
gaz,  plus  dangereuses  mille  fois  que  les 
sections  d’assaut  d’Hitler  ou  les  chemi¬ 
ses  noires  de  Mussolini. 

A  cette  tâche,  nous  devrions  tous  nous 
appliquer. 

J.  CRINON. 
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in  concours  sur  titres  pour  la  nomination  d’un  méde- 
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jeudi  12  Décembre  1935,  à  15  heures. 
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Entre  deux  séances  du  Congrès  d’Hygiène,  M.  le  D''  Dequidt,  au  centre, 
et,  à  gauche,  M.  Martin,  Directeur  de  l’Institut  Pasteur. 


Est  sous  ses  quatre  formes  :  EURE,  CAEÉINÉiE,  EHOSEHAT&E,  EITHMIVÉE 
le  plus  ACTIF,  le  plus  COXSTAXT,  le  plus  INOFFEKSIF  des  HIVRÉTIQUES 


laboratoire:  de  la  SANTHÉOSEI,  4,  rae  du  Roi-de-Sicile,  PARIS  €4'’> 


OPOTHERAPIE  ASSOCIEE 


PANCRÉPATINE 

LALEUF 

CAPSULES  G  LUT!  MISÉES 


DIABÈTE 

6  A12  CAPSULES  PAR  JOUR 
-  {  AU  COURS  DES  REPAS  ) 
SUIVANT  PRESCRIPTION  MÉDICALE 


ÉCHANTILLONS  -  LITTÉRATURE 

LABORATOIRES  LALEUF 

20.  RUE  DU  LAOS  _  PARIS.  15? 

Nouvelle  adresse  :  61,  RUE  NICOLO,  PARIS  (16’). 


La  Grande  Marque 

des  Antiseptiques  Urinaires 

et  Biliaires 


56,Boulevarcl  Pérelre 
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dissout  et  chasse 
Vacide  urique 
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Société  Médico- Chirurgicale 

des  Hôpitaux  Libres 

Séance  âu  3  octobre  1935 

Présidence  Cl.  SIMON 

A.- CH.  FR.Wçois.  —  .4  propos  du  procès-verbal 
langue  plicaturée  et  hérédo-syphüis. 

GiLbert  RObin.  —  Onanisme  et  spasmophilie. 

L’auteur,  éliminant  de  son  étude  les  for¬ 
mes  psychiques  d’onanisme  (onanisme  de 
jeu,  de  consolation,  onanisme  par  refoule¬ 
ment,  ipar  complexe  seldn  les  mécanismes  de 
Freud  et  d’Adlet,  onanisme  lié  aux  perver- 
sions  instinctives),  isole  des  formes  neurolo¬ 
giques  (onanisme  lié  à  l’instahilite  ipsycho- 
motirice  à  l’encéiphalite  épidémique,  ipéioüllo- 
manie  de  Cruchet)  une  forme  caractérisée 
par  la  orispation  des  jambes,  l’enfant  allant 
iusqu’à  la  perte  de  connaisisiance,  jusqu’à 
l’absence.  L’auteur  assimile  cette  forme  aux 
manifestations  de  la  spasmophilie,  notam¬ 
ment  aux  iphénomènes  décilts  sous  l’e  nom 
de  spasme  du  sanglot,  et  apporte  la  preuve 
de  la  réalité  clinique  de  cette  forme,  par  la 
guérison  obtenue  grâce  au  traitement  de  la 
spasmophilie. 

MM.  BLECHMANN,  P.  AUIISSIEB,  A.  halphen.  — 
Purpura  à  rechutes  chez  une  tilixtte  guéri 
par  la  fièvre  artificielle. 

Les  autenrs  ont  obtenu  un  résultat  tout  à 
fait  remarquable  par  les  ondes  courtes  chez 
une  enfant  de  8  ans  qui,  sans  étiologie  déce¬ 
lable,  a  présenté  pendant  près  de  7  mois, 
tous  les  10  à  15  jours,  ime  ■poussée  de  p.ur- 
pura  sur  les  memb'res  avec  hypothermie  et 
grand  malaise  ;  au  bout  .de  2  ou  3  jours, 
l’éruption  prenait  un  aspect  pétédhial,  et 
alors  commençait  une  violente  crise  de  vo¬ 
missements  qui  durait  2  ou  3  jours.  En  de¬ 
hors  de  l’exanthème  purpurique  aucune  hé¬ 
morragie  n’a  été  signalée,  mais  on  nota  à 
plusieurs  reprises  l'a  cancomltance  d’œdème 
.et  d’urticaire.  Deux  examens  de  sang,  pra-ü- 
qués  à  5  mois  d’intervalle,  n’ont  fouirnl  au¬ 
cun  renseignement  et  l’on  n’a  pas  trouvé 
chez  les  prodhes  le  moindre  indice  de  cons¬ 
titution  hémophilique  ou  hémogénique.  Tou¬ 
tes  les  thérapeutiques  éichoiuèrent,  y  compiis 
la  transfusion  sanguine  (répétée  neuf  fois). 
On  commença  ,en  juin  un  traitement  par  les 
ondes  courtes,  après  la  8®  séance  le  change¬ 
ment  fut  complet  et  depuis  4  mois  on  n’a 
constaté  qu’une  seule  fois,  en  août,  une 
brève  poussée  exanthématique  après  des. 
bains  de  mer  froids.  Actuellement,  la  santé 
de  l’enfant  est  parfaite. 

Il  si  agissait  sans  doute  d’un  purpura  «  col- 
loïdoclasique  »  et  l’on  ipourrEdt  explSquer  la 
guérison  par  la  perturbation  du  milieu  hu- 
Tno.ral  sous  ractlon  de  la  chaleur  "ét  qui  au¬ 
rait  fait  disparaître  l’idiosyncrasie  de  là  ma¬ 
lade  à  une  cause  non  élucidée. 

M.  Delort.  —  Constatations  radiologiques.  A 
propos  des  lavements. 

L’auteur  a  pu  se  convaincre,  au  cours 
d’examens  radiologiques  dont  il  appoirte  des 
témoignages  photo-graphiques,  que  le  lave¬ 
ment,  moyen  si  fréquemment  employé  sans 
délibération  pour  vider  l’intestin  :  1*  Pro¬ 
voquait  une  série  de  .phénomènes  auxquels 
on  pouvait  ne  pas  s’attendre  (refoulement 
vers  les  parties  supérieures  du  tube  (digestif 
de  cette  méürode  des  méfaits  de  son  abus  ou 
lentes,  etc...)  ; 

2’  Ne  vidait  qu’incomplètement  le  gros 
intestin  ; 

3*  Paraissait  n’agir  qu’en  provoquant  un 
réflexe  dont  le  résultat  n’est  pas  différent  de 
celui  obtenu  'gi'âce  aux  laxatifs  et  aux  pur¬ 
gatifs. 

Il  met  en  garde  contre  les  iniconvénienls 
de  cette  thérapeutique.  On  a  parlé  4  propos 
de  oette  méthoide  des  méfaits  de  non  abus  ou 
,de  sa  répétition,  on  n’a  pas  à  son  gré  attiré 
suffisamment  i’attenition  sur  le  danger  qu’^eil- 
le  peut  présentei-  même  employée  une  seule 
fois  sans  direction  èolalrée. 

MM.  H.  Ghabanier,  LObo^Onell,  P.  Gaume.  — 
De  La  décapsulation  et  de  l'énervallon  ré¬ 
nales  dans  les  états  hypertensifs. 

Les  moyens  thérapeutiques  dont  nous  dis¬ 
posons  vlfi-ù-vi3  de  l'hypertensio-n  artiérielle 
sont  multiples  (diète  déchlorurée,  substan¬ 
ces  médicamenteuses  diversesi,  'diathermie. 

SERVICE  DE  SANTÉ  DE  LA  MARINE 

Par  décision  ministérielle  du  S  octobre  1935,  ont 
été  nommés,  après  concours,  aux  emplois  do 
chargés  de  cours  énumérés  ci-après,  les  oflicicrs 
du  corps  de  sauté  dont  les  noms  suivent  ; 

(Pour  une  période  de  quatre  ans,  comptant 
du  1er  novembre  1935.) 

ECOLE  PRINCIPALE  DU  SERVICE  DE  SANTE 

DE  LA  MARINE 

!•  Pathologie  interne,  semeiologie  médicale, 
thérapeutique. 

lÆ.  Simon  (R.-P.-A.),  médecin  de  Ire  classe,  en 
service  à  Cherbourg. 

2’  Pathologie  externe, 
séméiologie  chirurgicale,  accouchements, 

M.  Parneix  (H.-L.),  médecin  de  Ire  classe,  en 
service  à  Cherbourg. 

3°  Anatomie  descriptive  et  chirurgicale, 
embryologie,  médecine  opératoire. 

M.  Le  Breton  (E.-C.-M.),  médecin  de  Ire  classa 
en  .service  à  Toulon. 

4’  Physique,  chimie,  matière  medicale. 

M.  Perret  (P.),  pharmacien  chimiste  de  Ira 
classe,  en  service  à  Eoohefort. 

ECOLES  —  ANNEXES  DE  MEDECINE  NAVALE 

1“  Ecole  annexe  de  Toulon. 

Anatomie  descriptive 

M.  Rigaud  (F.-A.),  médecin  de  ire  clasee,  du 

2“  Ecole  annexe  de  Brest. 

Physiologie,  scmeiologie. 

M.  Monnier  (H.),  médecin  de  Ire  classe,  en  sn- 
vice  à  Calvi. 

etc...).  Leur  action  .est  indéniable  dans  un 
nom-bre  im-portant  de  cas.  Mais  âaes  les 
grandes  hypeirtenslons  'permanentes,  -  à  évo¬ 
lution  maligne,  qu’elles  soient  d’O'rigine  glo- 
mérulonéphritique  ,  ou  nèphToangiosoléiroli- i 
que,  leur  efficacité  est  4  peu  près  nulle. 

Cette  considération  a  conduit  4  s’oTimtw 
vers  une  üiéTapeutlque  chirurgicale,  de  l'iiy- 
pertensioii  artériette.  . 

Deux  interventioins  sont  actuelleonent  a. 
l’ordre  du  jour  ;  la  surrénalœtomie  «t  la. 
splanchnectomie. 

Daais  cette  communication  qui  n'a  que  la 
portée  d’une  note  préUminaire,  .les  auteurs 
envisagent  un  autre  type  d’intervention  por¬ 
tant  sur  l’innervation  même  -des  reins,  à  s.v 
voir  :  la  décapsulation  et  Téii.ervatio,n  réna¬ 
les. 

Des  travaux  déjà  nombreux  montrent  que 
la  décapsulation  qui,  en  matières  dé  népliro- 
pathleis  médicales,  est  de  date  'déj'à  ancienne, 
est  susceptible  d’exercer  un©  action  sur  l'hy- 
pertonslon  d’origine  gloinéTuloné'phritique. 

L’énervation  a  'été  moins  pratiquée  dans 
les  hypertensions.  Une  observation  de  Rieder, 
une  autre  de  G-erbl  et  Rizzi  ayant  trait  à  des 
grande  hypertension  d’origine  nép-hroaiigio- 
que  ont  mis  en  évldenc-e  son  intérêt  â  cet 
égard. 

■  Les  auteurs  rappo-rtent  trois  obsarvatioii»  ; 
ou  les  interventions  précitées  ‘ont  été  prati¬ 
quées  :  dans  la  première,  qui  a  trait  à  une 
grande  hypertension  d'origine  gloméruloné- 
phiritlque,  la  décapsulation  a  détermiiié  un 
abaissement  net  do  tension  qui  a  été  aeeen- 
tué  par  l’énervation  effectuée  ultérieurement. 
Dans  la  seconde,  qui  conoeriialt  un©  grande 
hypeirtension  'd’origine  népliroangioscléroü: 
que,  la  décapsulation  a  entraîné  une  drate 
appréciable  de  tension  qui  'a  été  accentuée 
légèrement  prur  l’énervaüon. 

La  troisième  observation  a  trait  à  un» 
grande  hypertension  d’origine  né-phroangios- 
scléroticfue.  L’énervation  .seule  y  a  été  pra¬ 
tiquée  'et  a  déterminé  un  abaissement  très 
important  de  la  tension  artérielle. 

,Ces  faits  incitent  4  étudier  que'ls  sont  1b 
cas  où  la  décapsulation  et  l’énervation  (à  la¬ 
quelle  les  auteurs  donnent  la  ipréférenc© 
quand  l’état  général  du  patient  le  'permet) 
sont  susoeiptihles  d’être  mises  à  'profit.  Quel¬ 
le  est  la  'durée  de  l’action  de  oes  interven¬ 
tions.  Tout  'Oe  qu’em  sait  de  la  nature  évolu¬ 
tive  des  lésions  gloméruldnéphritiques  et 
néP'hroangiosclôrotique'S  do-iine  4  -penser  à 
priori  que  cette  durée  ne  -doit  -pas  étire  illi¬ 
mitée.  S)  les  faits  jusüfie'nt  cette  hypothèse» 
le  réipit  procuré  par  -oes  interventions  n'œ 
o-anstituera  pas  moins  un  bénéfice  .apprécia- 
Dlle  -dians  les  grandes  hypertensilons  où  te 
médecin  est  pratiquement  désarmé. 

ATOPHANê-? 

Rhumatismes 

Goutte 

Névralgies 

Boîtes  de  20  cacbels  à  0  gr.  40.  j 

Tubes  de  20  comprimés  à  0  gr.  40.  ; 

LABORATOIRES  CRUET,  PARIS-XV^ 

Les  Colites  et  leur  Traitement 


{Suite  de  la  page  2) 


les  colites  inflammatoires  et  HE. 

MORRAGIQÜES  CHEZ  LES  TUBERCULEUX 
PULMONAIRES,  Docteur  Bonafé,  d’Haute- 
riUe. 

A  côté  de  la  doli-te  uloéreuse  tuberculeuse,  il 
[aut  faire  une  place  imiportanfe  aux  coKes 
ijllammatoires,  caractérisées  anatomiuiTemeinit 
(vWfications  chirurgicales!)  par  de  l’hypéré- 
mifi  de  la  muqueuse,  de  la  tuméfaotion  des 
^rois  coliques,  des  douleurs  localisées  et  du 
spasme,  de  l’engorgement  des  lympathiques 
et  des  'ganglions  mésentériques  conr'espon- 
(Imts.  Cette  colite,  cliniquement  .grave,  par- 
lois  chronique,  peut  s’aocompagnetr  d’hém.O'r- 
ragies  abondantes  solitaires  ou  récidivantes, 
l'étude  de  l’ensemble  des  hémorragies  init'es- 
tiuales  des  tuberculeux  pulmoinaires  permet 
de  ipenseï-  qu’elles  ne  sont  pas  en  rap.port 
,ivec  les  ulcérations  tub-erouleuses,  mal.s  .plu¬ 
tôt  avec  dés  phénomènes  de  suffusion  sangui¬ 
ne  à  travers  une  mu(|ueuse  hyipérémiée. 

RECTO-COLITES  HEMORRAGIQUES  CHRONI- 

QUES,  Professeur  Cade  et  le  docteur  Milhaud, 
de  Lyon. 

A.  Cade  et  M.  Milhaud  (de  Lyon)  envisa¬ 
gent,  d’après  leurs  .expérience  .personnelle, 
les  i.ecto-colites  hémorragiques  chroniques. 
Après  en  avoir  donné  un.e  rapide  descrip¬ 
tion,  ils  is’effoi’cenfd'e  les  classer  dans  le  ca¬ 
dré  nosologique  et  estime.nt  quei,  même  pour 
Its  cas  sans  ulcération  à  l’endoscoipie,  il  est 
difficile  jusqu’à  nouvel  ordre  d’établir  une  dé¬ 
marcation  formelle  entre  eux  et  la  colite  'Ulcé- 
teuse,  chronique  non  spécifique,  vaste  syn¬ 
drome  dont  la  recto-colite  .hémorragique  app.a- 
lait  comnis  une  manifestation  lelativement 
atténuée. 

Les  auteurs  termi.nent  en  jetant  un  rapide 
toiip  d’œil  sur  son  traitement. 

PROPRIETES  PHYSIGO-CHIMIQUEiS  D’UN 
MUCILAGE  EMPLOYE  DANS  LE  TRAITE- 
MENT  DES  COLITES  AIGUES  OU  CHRONI¬ 
QUES,  par  le  docteur  F.  Débat. 

L'auteur  présente  l’étude  d’une  gomme 
d’origine  végétale  (gomm.e  de  Sterculia)  dont 
la  pouvoir  absorbant,  l’impropriété  là  la  proli- 
léraüon  'bactérieinne,  les  qualités  d’adhé.ren.ce 
sont  capables  de  .ramener  vers  la . no.rm.ale  la 
motricité,  la  flore  'et  les  sécrétions  intestinales 
aa  cours  des  colites. 

L'auteur  considère  ces  diiff éreintes  proprié- 

1.  la  gomme  SterruUa  absorbe  .40  fois  son 
mis  d’eau. 

5  gr.  de  .gomme  mis  en  contact  à  37  .degrés 
pendant  6  heures  avec  300  gr.  d’eau  distillée 
donnent  une  quantité  d’eau  résiduelle  non  ab¬ 
sorbée  constante  ;  101  gr.,  90  ,gr.,  102  gr.,  phé¬ 
nomène  duquel  découle  cette  double  applica¬ 
tion  thérapeuti-qu.e  ;  ' 

a)  Au  cours  des  entérites  où  la  .gomme  dimi¬ 
nue  l’abondance  du  flux  intestinal  .en  absor- 
lant  l'excès  des  sécrétions  de  la  muqueus'e. 

Le 'fait  a  été  vérifié  ; 

L’ingestion  de  15  .gr.  de  sulfate  de  soude, 
JO  gr.  d’eau,  5  ,gr.  de  gomme  S.te.reulla  ne 
produit  aucune  action  laxative  ich.ez  .un  sujet 
dont  la  sensibilité  à  ce  sel  a  été  préalable¬ 
ment  .reconnue  normale, 
t)  Au  cours  de  la  constipation  :  la  gomme 
.enflée  et  par.  l’eau  d’ingestion  et  .par  .les  sê- 
«étions  intestinales,  se  mêle  aux  fèces,  le.s 
tamollit  en  même  temp.s  qu’ell.e  .en  augmientie 
l8  volume. 

L’étude  sur  l’animal  permet  de  oonstate-r  ce 
comportement  de  la  gomme. 

Soumettant  deux  .lots  de  rats  .à  un  régime 
identique,  on  addltlonn.e  les  alim.ents  d’’un  des 
lots  de  gomme  Sterculia  (1  ,gr.  par  animal  et 
par  jour). 

On  constate,  par  la  pesée  quottoienne  des 
iellcs,  cru.e  .la  gomme  en  dO'Uble  et  triple  rapi¬ 
dement  le  volume  et  le  pôids.  L’action  'ust 
manifeste  dès  le  second  jour. 

2.  La  gomme  fixe  les  matières  colorantes  tn 


entièrem.ent  sa  matière  colorante  sur  la  gom¬ 
me. 

3.  La  gomme  libère  —  in  vivo  —  les  matiè¬ 
res  colorantes  absorbées  et  permet  leur  ab¬ 
sorption  par  le  tube  digestif. 

Après  avoir  fait  ingérer  à  un,  tém^oin  nor¬ 
mal,  dans  une  expérience'  de  contrôle,  5  cc. 
d’une  solution  au  lOO®  de  bleu  de  méthylène 
dont  on  mesure  le  temps  d’élimination  urinai¬ 
re,  o,n  donne  à  ce  témoin,  dans  un  seconrj 
teinps,  la  même  quantité,  de  bleu  de  méthylène 
incorporée  à  5  gr.  de  mucilage. 

L’élimination  du  colorant  se  produit  .exacte¬ 
ment  dans  le  même  temps  dans  les  deux  cas. 

.A.U  cours  de  l’expérience  de  contrôle,  les 
premières  urines  seules  sont  intensément  .co¬ 
lorées,  tandis  que  ‘r.élimlnation  du  bleu  mé¬ 
langé  au  mucilage  présente  une  teinte  .sensi¬ 
blement  uniform.e  du  début  à  la  fin  du  second 
exam.en. 

Gette  régnilarité  'd’absorption  et  de  libération 
pei-met  l’utilisation,  non  plus  seulement  de  la 
gomme  seule,  mais  de  la  gomme  servant  de 
support  à  une  substance  thérapeutique  dont 
l’effica.cité  .est  fonction  de  l’adhésio.n  'de  cette 
substance  avec  la  réigion  malade. 

La  vaccinoth'éf  apie  intestinale  bénéficie'  au 
premier  "cbef  de  cette  associatiion  :  un  mucilage 
véhiculant  un  vaccin. 

L’'expérimentatio.n  clinique  iustifâe  'Cette  hy¬ 
pothèse. 

4.  I.a  gomme  gorgée  de  Uguide  se  moule 
exaclement  sur  la  paroi  intestinale  dont  elle 
tapisse  les  villosités. 

Des  rats,  ayant  iugéré  la  gomme  colorée  au 
carmin,  .sont  sacrifiés  après  des  temps  varia¬ 
bles. 

.\  l’autopsie,  la  gomme  est.  uniformémeint 
répandue  à  la  surface  de  l’épithélium  et  y 
adhère  fortement. 

L’examen  histologique  constate  l’inté.grité 
de  la  muqueuse  et  l’adhérence  .parfaite  die  la 
gomm.0  ;  celle-ci  forme  un  moule  des  organes 
creux,  moule  dont  les  aspérités  correspondent 
exactement  aux  anfractuosités  de  la  surface 
épithéliale. 

L’auteur  expose  enfin  le  transit  de.  .cette 
gomme  au  travers  d’un  intestin  .humain  nor¬ 
mal. 

Un  sujet  ingère  25  gr.  de  carbonate  de  bis¬ 
muth  et  10  gr.  de  gomme  dans  120  .gr.  d’eau. 
(Une  expérience  témo-in  a  été  fai'te  chez  lé  mê¬ 
me  sujet  en  donnant  une  même  dose  de  bis¬ 
muth  sans  gomme  Sterculia.) 

Quatre  examens  successifs  sont  pratiqués  au 
cours  de  24  heures.  Le  mélange  bismuth-.gom- 
me  Sterculia  assure  le  large  remplissage  de 
l’estomac,  dessine  la  muqueuse  du  bulbe 
duodénal,  la  tapisse  à  la  façon  d’un  .panse- 
m.ent,  et  dessine  une  succession  .d’imagee  net¬ 
tes  montrant  l’étalement  large  .sur  les  parois 
de  la  petite  quantité  de  bismuth  ingérée. 

Au  -cours  de  l’expérience  témoin,  les  25  «r. 
de  bismuth  pris  isolément  estohapent  le  con¬ 
tour'  des  parois  gastriques,  témoignant  l’im- 
prégnartion  de  courts  segm.ents  intestinaux  e.t 
ne  montrant  qu’une  insuffisante  .ré.partiti'on 
«  en  poussière  »  dans  les  colons. 

■Cette  'propirièté  d’àd.héreiice  à  la  muqueuse 
a  déjà  inspiré  des  utilisations  variées  de  la 
gomme  .Sterculia  :  association  aux  sels  de 
bismuth,  de  kaolin  pour  les  pansements  gas- 
triqu'es  et  duodénaux,  pansements  locaux  aux 
vaccins  au  cours  des  recto-colites. 

Le  fait  qui  nous  paraît  particulièrement  di¬ 
gne  d’iinté.rêt,  c’es-t  le  «  remplissage  intesti¬ 
nal  »  parfait  assuré  par  cette  gomme  :  par  son 
volume  .calibré  .s.ur  celui  de  l’intestin,  .elle 
entraîne  mécaniquement  les  produits  nocifs 
de  la  stase.  ;  .associée  à  un  vaccin,  elle  réalise 
strictem.eint  les  conditions  exigées  .pour  obte¬ 
nir  le  maximum  d’effet  d’une  vaccin othérapi© 
intestinale  :  un  contenu  vaccinant  .en  .contact 
lntim.0  avec  tous  les  points  du  contenant  in¬ 
fecté. 

{Voir  la  suite  page  iO). 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  se  mettre  d’accord 
avec  le  proverbe  qui  prétend  qu’on 
'  qu’à  ce  qu’on  vous  donne. 
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GRANULÉ  SOLUBLE 

RéQWiMatcwir  du.  Système  Nerveux 

ACTION  SYNERGIQUE  PUISSANTE 
PAS  DE  TOXICITÉ 

PAS  D’ACCOUTUMANCE 


Vm  l’IESURE  COIVTIEIVT  ; 

Tartrate  Borico-Potassique  Bromuré.  O.ÔO 

Phényléthylmalonyluréc .  0,03 

Extr.  Hydro  aie.  5tab.  de  Belladone .  .  0.0 1 


POSOLOGIE  ; 

Insomnies  :  Ià2  mesureslesoiraucoucher 
*  20  3  mesures 

EMs  anxieux ...  !  P"’  1°”’ 

Epilepsie  :  3  à  5  mesures  par  jour. 


Faire  dissoudre  dans  Ij  2  verre  d*eau  sucrée 


L.  BRUN, 


Pharmacien  --  26,  rue  Vauquelin,  PARIS  (5®) 

- TEL.  GLACIÈRE  :  28-33  - 
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NESTI.Ê 

LAIT  SUCRÉ 

Pur,  vivant,  régulier. 

FARINE  LACTÉE 

Maltée,  riche  en  vitamines. 

FARINE  MILO 

Prototype  de  la  bouillie  maltée. 

NESTOGÈNE 

Lait  sec  demi-gras  et  sucré. 

NESCAO 

Petit  déjeuner,  goûter,  suraliment. 


Littér.  et  échant.  :  NESTLÉ,  6,  av.  César  Caire,  Paris  (8°) 
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RESULTATS  DE  LA  VACCINATION  PAR  LA 
VOIE  BUCCALE  DANS  LE  TRAITEMENT 
DES  COLITES  NON  AMIBIENNES,  COLITES 
AIGUES  OU  CHRONIQUES.  (Emploi  cl 
complexe  vaccin-imicilasel,  par  S,  DMUSI- 
DéfioIj  et  L-  Thiéblot. 


Les  auteurs  étudient  l’emploi  per  os'  d’un 
vaccin  intestinal  po-lymicrobien,  véhiculé  par 
un  gel  colloïdal  d’origine  végétale.  Trois  lots 
de  malades  lurent  spnmis  respefctivement,  les 
uns-  au  gel  seul,  les  autres  au  vaccin  seul,  les 
troisièmes  à  rassôciatjo,n  vaccin-gelée. 

On  considère  :  la  variation  du  nombre  des 
selles,  la  modification  de  la  nature  des.  :s.eile.s, 
l’action  sur  les  phénomènes  généraux,  la  fré¬ 
quence  des  reohutés. 

Les  résultats  les  plus  favorables  sont  cons¬ 
tatés  chez  les  malades  traités  au  vaccin-, gelée 
{73  %  contre  42%  et  41  %  avec  le  vaccin  et  le 
gel  seuls). 

Les  auteurs-  diminuent  considérifblemenit  le 
nombre  et  la  fréQuence  des  rechutes  en  fai¬ 
sant  sui-vxe  de  cur-é  à  la  gelée  seule  les  cures 
à  la  gelée  vaccinante.  '  ■ 


EXPRESSION  RADIOLOGIQUE  DES  ETATS 
REACTIONNELS  DE  LA  MUQUEUSE  COLI¬ 
QUE,  .par  MM.  G.  M.tlNGOT,  R.  .SARASIN,  H.  DD- 


.ASSEMBLEF,  GE>FR\H 


Le  Syndicat  des  chirurgiens  françai.-  a  tenu  son 
assemblée  générale  le  g  octobre  igAS,  sous  la  prl 
sidence  du  Professeur  J.-L.  Faure. 

Plus  d©  aSo  chirurgiens  assislaienl  à  celle  as¬ 
semblé©  particulièrement  importahle. 

Un  certain  nombre  de  résolutions  ont  été  vo¬ 
tées  : 

I,  —  Brevet  universitaire  de  chirurgie.  —  L'as¬ 
semblée  '  générale  du  Syndical  des  rbirurgiens  ap¬ 
prouve  le  rapport  de  M.  le  Professeur  Gosset,  ré¬ 
clame  la  création  dans  le  plus  bref  délai  d’uu 
•  brevet  universilaire  de  chirurgie  don!  I.’obtéfilion 
devra  exiger  de  sérieuses  garanties  prolcssionnelles. 

IL  —  Conventions  (hnsscs-Maisons  de  Santé,  — 
Le  Syndicat  des  chirurgiens  français  ; 

i*!  Considérant  que  r.entenle  directe  çst  , prati¬ 
quement  sauvegardée  .dans'  le  dernier  texte  de  la 
Commission  -Nationale  Caisses-Confédération  adopte 


a»  EstimanI  que  les  médecins  Irailaids  ne  peu¬ 
vent  communiquer  des  renseignements  d’ordre 
diagnostique  ou  Ibérapeulique  qu’îi  des  médecins 
lenus  eux-mêmes  au  secret  professionnel  est  d’avis 
c|ue  l’arlicle  878  du  Code  pénal  doit  être  renforcé 
par  une  adjonction  astreignant  Id  médecin-contrô¬ 
leur  au  secret  professionnel  vis-ô-vis  de  ses  com- 


CI.OS. 

L’-ex-amen  radiologique  de  la  rauaueuse  coli¬ 
que  -en  couche  mince,  met  -en  évidenoe  «  des 
états  réactlonnieils  »  dont  11  -est  seul  capable  de 
manifester  les  caractères  anato-m-o-phy«iolo,gi- 
qu'Cs.  Ces  états  réactionnels  s-ont  secondaires 
à  des  causes  gén-é, raies  (nerveuses,  toxiques, 
end.ocrlnlennes,-eitc.)  ou  locales,  in  situ  ou  à 
distance.  Ils  ont  pour  mécanisme  des  actions 
musculaires  nerveuses  ou  des  turgescences 
vasculaires  qui  se  passent  dans  la  muscularis 
mucosæ  et  dans  la  sous-muqueuSe. 

Ils  précèdent  quelquefois  les  colites.'  Ils  sont 
.quelquefois  aussi  la  première  'expression  de 
celles-ci  et  constituent  occasionnellement  un 
terme  de  transition  entre  les  .réactions  coli-‘ 
ques  non  inflammatoires  et  les  colites  .propre¬ 
ment  dites. 


L'ASPECT  RADIOLOGIQUE  DES  PERI-COLI- 
TES,  par  M.  Etien.ne  piot. 

L’étude  du  gros  intestin  .par  é.nèma  opaque 
fournit  dans  .les  pé'ri-colites  des  .renseigne- 
ments  radiologiques  intéressants. 

T.’asipect  cartonné,  crénelé  des  .paro.is  ;  les 
imag.es  en  .accordéon  et  en  dents  de  scie  per¬ 
mettent  de  .poser  un  diagnostic  dlftérentiel  qui 
■prend  toute  son  importance  en  préseince  de. 
phénomènes  aigus  ou  occlusifs. 


DE  L’ACTION  ANTISPASMODIQUE  DES 

EAUX  DE  PLOMBIERES,  par  le  p.rofesseur 

■  ’-agffé.gé  Camille  •  SIMONIN,  de  la  Faculté  de 

Strasbourg. 

A  l’encontre  de  ce  que  prétendent  certains 

■  esprits  incrédules  -'qui  imputent  à  rautos.ug- 
gestion  d'U  malade  les  effets  des  cmies  thierma- 
les,  l’actlo-n  blaufaisante'  sur  les  colites,  .des 
eaux  de  Plombières  est  due  à  une  action  spé¬ 
cifique. 

Les  documents  que  nous  rapportons  pr.o.vi6n- 
nent  de  notre  propre  obser'vation.  A  l’occasion 
d’un  surmenage  :  troubles -intestinaux' multi¬ 
ples  de  colite  spasmodique. 

Tableau  clinique  net.  Etait  .général  mauvais. 
Les  examens  coprologiques,  .la  radiographie 
confirment  le  diagnostic  ;  rétrécissement  con¬ 
sidérable  de  tous  les  colons  transverse  et  des¬ 
cendant. 

Cure  de  Plombières  -entreprise  six  mois 
après  le  début  des  symptômes.  Traitement 
uniquement  hydrothermal  sans  .aucun  médi¬ 
cament  avec  un  .réigime  moins  sévère  qu’avant 
la  cure. 

Amélioration  considérable  qu’on  peut  lire 
en  quelque  sorte  sur  le  film  .pris  après  le 
traitement  thermal  par  comparaison,  .avec  le 
film  pris  avant  la  cure. 

Les  étranglements  spasmodiques  ont  dispa¬ 
ru.  L’examen  coprolo-glque  montre  une  amé- 
lior.atio.n  des  fonctions  du  gros  intestin.  L’état 
général  devi.e.nt  bien  meilleur. 

\\V\\V\V\\\\\V\\\\\\\\V>\\\V\^^ 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  montrer  qu’on  aime 
l’indépendance  de  ce  journal  et  le 
caractère  de  ses  informations  sélec¬ 
tionnées,  originales  et  illustrées. 


3“  Réclaiii©  la  discrimination  des  honoraires  chi¬ 
rurgicaux  et  un  remboursement,  disliiict  pour  les 
honoraires  du  médecin  traitant  assistant  à  l’opé¬ 
ration,  pour  les  fournitures  opératoires,  pharma-- 
ceuliques,  obiets  de  pansr-ment  et  pour  les  frais 
d’hébergement. 

i»  S’oppose  ,à  ce  que  les  Caisses  possèdent  un 
pouvoir  discrétionnaire  permellanl  d’exclure  arbi¬ 
trairement  des  Maisons  de  Santé  honnêtes  et  tech¬ 
niquement  suffisantes  ;  toute  clinique  éliminée 
devant  pouvoir  bénéficier  d’une  juridiction  iFap- 
pel  ofi  l’élément  chirurgical  serait  largement  re¬ 
présenté. 

I.IL  —  Cliniques  privées.  —  Le  Syndical  des  chi¬ 
rurgiens  français  estime  que  : 

Les  'Maisons  de  Santé  privées  constituent  actuel¬ 
lement.  même  lorsqu’elles  .sont  placées  sous  le 
signe  de  la  pbilanlliropie,  une  formule  libérale  de 
l’exercice  de  la  chirurgie. 

Elles  réalisent  pour  beaucoup  d'entre  nous 

Gherclier  à  réglementer  par  une  formule  unique 
d’application  impossible,  mais  d’apparence  égali¬ 
taire,  des  formations  aussi  disparates  que  les 
Maisons  de  Santé  privées,  c’est  vouloir  inutilement 
créer  chez  nous  encore  du  désordre  en  nous  divi- 

IV.  . —  Modifications  à  la  noinenciatnre  chirur¬ 
gicale.  —  L’assemblée  adopte  les  conclusions,  de 
ta  Commission  competente  présentées  par  le  doc¬ 
teur  Buizard.  ' 

V.  —  Elections.  —  Le  Conseil  d’adininistralion- 
a  élu  à  runanimité  son  bureau  pour  trois  .ans. 
Président  :  Professeur  .T.^L.  Faure,  Paris. 
Vice-présidents  ;  Professeur  Gosset,  Paris  ; 

Professeur  Lnmliret,  Lille  ;  Docteur  Bui¬ 
zard,  Paris. 

Secrétaire  général  :  Professeur  Marquis,  Ren¬ 
nes. 

Secrétaire  général  adjoint  :  Docteur  Deniker, 

Trésorier  :  Docteur  Iselin,  Paris. 

Archiviste  :  Docteur  Sudreau,  Paris. 
Conseiller  juridique  :  Sauvard,  Paris. 


Q®  Congrès  Français 
de  Stomatologie 


Le  IX®  Congrès  Français  de  Stomatologià' 
aura  lieu  à  la  Faculté  d©  Médecine  .et  à  la 
Sorbonne,  du  lundi  5  au  samedi  10  octobre 
1936,  .sous  la  présidence  du  docteur  -Pont  (de 
l.yon). 

P"’  R.apport  ;  Etude  comparative  des  traite¬ 
ments  des  infections  périapicales  ctooni- 
ques.  Eta,t  actuel  de  la  question.  Traitement 
médical  et  par  les  a.gent.s  iphysiques  (D''  So¬ 
leil).  Traitement  ohirurgical  (D'  Duclos). 

2®  Rapport  :  Incidents,  aocidents  et  com¬ 
plications  du  traitement  orthodontigue  (Df 
îzard).  -  , 

Contre-indications  absolues  et  r'elatives  du 
traiteiment  orihodontiq.ue  (D®  Guintero). 

Question  mise  en  discussion  ;  Complica¬ 
tions  immédiates  -et  médiates  des  extrac¬ 
tions.  Leur  traiteim.ent  (D"-  Landais). 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  an 
Secrétaire  général,  D^-  Dechaume,  182,  rue' de 
Rivoli. 


Z  g  pius  Puissant  Reconstituant  général 
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VENTE  EN  GROS 


Laboratoires  HOUDÉ,  9,  rue  Dieu,  PARIS 


La  vacance  du  poste  de  directeur  du  bureau  municipal 
d’iiygiène  de  Roubaix  est  déclarée  ouverte 

Le  traiitemeat  alloué  -est  fixé  à  30.000  fr.  ' 
paf  an  -et  peut  atteindre  40.000  fr.  en  cinq  ■ 
olasB'eis.  Le  titulaire  a  droit,  en  outre,  à  une 
indemnité  temporaire  et  révisai)!©  de  cherté 
de  vie  de  2.904  fr.,  à  ime  allocation  pour 
charges  de  famille  de  500  fr.  par  enfant, 
ainsi  qu’à  une  gratiifica-tion  de  600  fr.  Le 
direot-eur  dn  bureau  d'hygiène  n’est  .pas  au¬ 
torisé  à  faire  de  la  clientèle. 


G  O  M  E  N  O  L 

I  (Nom  et  Marque  déposés)  Il 

I  Antiseptique  idéal  externe  et  interne  || 

GOMENOLÉOS 

dosés  à  2%,  5%,  10%.  20%  et  33% 
en  flacons  et  en  ampoules. 

PRODUITS  PREVET 

AU  GOMENOL 

Exigez  le  nom  PREVET 

REFUSEZ  LES  SUBSTITUTIONS 

Laboratoire  du  Gomenol,  48,  rue  des  Petites-Ecuries,  Paris-X‘ 


BOLDINE 
HOUDÉ 

GRANULES 
TITRÉS 

A  1  milligramm© 

3  à  @  par  jour 


Âü  CONGRÈS  DE  CHIRURGIE 


M.le  Ministre  de  la  Santé  Publique  quitte 
le  Congrès  d’Hygièue,  reconduit  par 
M.  Martin,  Directeur  de  l’Institut  Pasteur 
(à  droite  sur  la  photo). 


le  Docteur  Calot,  de  Berck,  a  fait  devant  ses 
ollègues,  dans  sa  clinique  du  Quai  d’Orsay,  une 
frie  de  présentations  de  sujets  guéris  par  lui, 
d'adénites  du  cou,  maux  de  Pott,  coxalgies,  fistules 
lieuses  et  autres  affections.  Il  a  démontré 

, - B  traitement  des  tuberculoses  des  os,  arti- 

tnlations  et  glandes  lymphatiques,  l’indiscutahle 
périorité  de  ses  méthodes  purement  conserve 
...ces  sur  les  méthodes  sanglantes  qui,  dans  c, 
domaine  particulier  de  la  tuberculose  ostéo-articu- 
’  ■“  U  ganglionnaire,  «  aggravent  souvent  <  ' 
it  toujours  »,  au  lieu  que  son  traitemer: 

_ ponctions  et  injections  modificatrioes  li 

cales  donne  des  guérisons  régulières  et  intégra¬ 
les.  Auparavant,  le  Docteur  Calot  avait  «  réduit  » 
par  simples  manœuvres  orthopédiques  une  luxa- 
une  snbluxation  congénitales  de  la  han. 

- boiteries  de  naissance,  infirmités  naguère 

incurables  et  qui,  soignées  correctement  e'  ' 

«er  la  moindre  trace  de  claudication,  comme 
témoignent  les  nombreux  sujets  déj.i  tra' 


tance,  aussi  correctemeut  que  des  sujets  tout  à 
lait  normaux.  Le  clou,  ce  fut  la  présentation  de 
leux  rœtits  garçons  de  cinq  ans,  frères  jumeaux 
îni,  nés  tous  deux  avec  non  seulement  des  luxa 
lions  congénitales  des  hanches,  mais  aussi  ave 
les  pieds  bots  congénitaux,  ont  été  délivrés  Inté 
paiement  de  leur  quadruple  infirmité  par  L 
'  "  eut  purement  orthopédique'  du  Docteur 
t  SOUL  aujourd'hui  des  entants  norma 

il  a  exposé  les  résultats  pratiques  de _ 

- -  récents  sur  les  maladies  de  la  hanche, 

Iravanx  d’importance  capitale  qui  ont  amené  une 
■'-'“'-'e  rénovation  de  ce  grqud  domaine  patho- 
11  a  démontré  crue  toutes  les  hanches  que 
ait  étiquetées  jusqu’ici  «  arthrites  sèches 
.  rmantes,  arthrites  séniles,  rhumatisme  1 
al,  ostéoohondrite,  ooxa-plans  »,  ainsi  qu'un  tiei  . 
les  hanches  étiquetées  coxalgies,  sont  en  réalité 
les  malformations  congénitales  que  l’on  a''  " 
«éconnues,  et  cette  découverte  de  leur  vi 
tetnre  lui  a  permis  d'indiquer  leur  vrai  traite- 
Hent.  Pour  les  arthrites  dites  chroniques  de 
tanche,  le  Docteur  Calot  applique  un  petit  api 
“’l  articulé,  très  pratique,  «  grâce  auquel  »,  — 
it  plusieurs  sujets  présentés,  leurs  douleurs 
;  complètement  disparu,  et  ils  circulent  seuls 
partout  avec  facilité,  après  des  années  de 
bndrances  constantes  et  d'incapacité  de  se 
lljcer. 


(.EPTONAre 
PER  ROBI" 


Gouttas  •  Vin  >  Élixir 

ANÉMIE 

CHLOROSE 

DÉBILITÉ 
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Exentérol 

(  I  N  s  É  V  A  ) 


Pansement-vaccin  intestinal 

réalisé  par  l’association  extemporanée 


Le  Gérant  :  J.  CRINON. 


lmp>  Socièrè  ions  Journaux  et  Publications  du  Centre,  i8,  rue  Turgot,  Limoges-  —  igSS. 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MÉOlCAUX  FRANÇAIS 
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S'adresser  pociT-  la  Publicité 

üux  Bureaux  de  ‘llFOBMilTEUR  MÉDIGAL” 

111,  boul.  Magenta,  PA.KIS 
Et  à  I’aGENCE  française  O'aNNONCES 
'35,  rue  des  Fetiù-Champs  -  PARIS 


Sème  année  —  n*^  b78  —  4  novembre  1935 


PARIS  (X-) 

Téléphone  Tradaine  6  2-9.5 


CRI  NON,  Directeur 


Au  Congrès  International  de  la  Médecine,  qui  vient  de  se  tenir  en  Espagne.  En  haut  :  des  jeunes  filles  de  Tolède,  en  costume  provincial,  assistent  à  la  réception 

des  Congressistes.  En  bas  :  Une  séance  de  travail. 


A  PROPOS  DU  CONGRÈS  D'HYGIÈNE 

La  surveillance  sanitaire 

de  la  navigation  aérienne 

Par  MM.  R.  Dujarric  de  la  Rivière  et  Jean  Gallot 


Dans  des  communications  antérieuiPes, 
l’un  de  nous  a  décrit  l’organisation  des  la¬ 
zarets  Quaæantenaires  gu’ü  avait  eu  l’occa- 
siooi  de  visiter  à  Çllis  Island,  aux  Etats- 
Unis,  et  à  El  Tor,  sur  la  côte  occidientalei  du 
Sinaï.  Les  services  (xuarantenaires  d’Egypte 
—  dont  le  lazaret  de  Tor  esit  le  poste  avan¬ 
cé  sur  la  Mot  Rouge  —  protègent  efficace- 
m'ent  l’Occident  contre  certaines  maladies 
Qui  sont  «ndêmiquea  en  Orient.  C’est  ainsi 
que  la  striot©  surveillance ,  qu’exerce(n.t  ces 
services  sur  les  .bateaux  qiul  «  transitent  »  le 
Canal  de  Suez  a  .pu  enrayer  la  marche  du 
choléra,  et  celui-ci  a  cessé  d’être  une  mena¬ 
ce  pour  l’Europe.  Mais  depuis  .qu’une  navi¬ 
gation  aérienne  is’est  étahlip  antre  rExtrême- 


Photo  Injormatenr  Médical. 


M.  LE  Dr  Dujarric  de  la  Rivière  . 

Orient  et  notre  continent,  des  avions  ayant 
à  bond  des  personnes  «n  incubation  de  .cho¬ 
léra  pourraient  passer  librement  amiessus 
des  postes  quarantenaires  de  Suez  -et  de 
Port-Saïd.  Et  ce  n’-est  là  g.u’un  exemple. 

n  est  curieux  de  constater  qu’en  matière 
de  .prophylaxie  internationale,  les  mêmes 
problèmes  se  .posent  périodiquem.ent.  Lors¬ 
que  les  nèlerins,  abandonnant  le.s  longues 
routes  -des  caravanes,  prirent  le  bateau  pour 
se  rendre  à  la  -Mecque,  la  durée  beaucoup 
plus  courte  du  voyage  rendit  la  menace  de 
■p-ropagation  du  choléra' beaucoup  plus  immé¬ 
diate  pour  les  paVs  qui  recevaient  -ces  pèle¬ 
rins  à  .leur  retour.  Il  fallut  édicter  des  me¬ 
sures  et  c’est  ainsi  que  1-es  services  guaran- 
lenaires  d’Egypte  prirent  toute  leur  impor- 
tamce. 

Aujourd’h-ul,  la  navigation  aérienne,  infi¬ 
niment  plus  rapide  que  la  navigation  mari¬ 
time,  ayant  encore  diminué  la  durée  des 
parcours,  de  nouveU-es  mesures  sanitaires 
sont  indispensables  -et  urgentes,  Tant  ii._est 
vrai  que -les  o.riganisations  d’h-ygiène  -fibiv-ent 
avoir  une  grande  souplesse  s  '  Thygiéniste 
dbi't.  suivre  avec  une  attention  égale  les  -pro¬ 
grès  scientifiques  -et  l’évolution  soici-ale  afin 


d’en  tirer  les  déductions  q-ui  lui  perm.ettr-ont 
d’adapter  à  des  besoins  nouveaux  les  moyen» 
dont  il  dispose  pour  la  protection  de  la 
santé  publique. 

Nombre  d’hygiénistes  voient  dans  le  dév-e- 
l'oppement  incessant  d-es  moyens  de  tran» 
port,  toujours  plus  rapides,  une  raison  im¬ 
périeuse  d’étudie-r  de  très  .près  certains  pro¬ 
blèmes  de  iPTOphylaxie  internationale.  Celui 
qui  a  trait  -à  la  navigation  aérienne,  grave 
aujoiurd’htii,  le  sera  plus  encore  demain. 

Non  seulement,  «n  effiet;  on  peut  .envisager 
pour  un  avenir  -limité  u-n  accroissement  de 
la  -distance  parcourue  par  un  m.ême  aéronef 
(réduisant  les  -escales  intermédiair-es-),  mais 
aussi  des  -ohiangements  dans  la  catégorie  des 
voyageurs  trau^ortcs  :  actuellement  -ces  vo¬ 
yageurs  appartiennent  .généralement  -à  une 
classe  sociale  dans  laqu-elle  l’hygiène  est  de 
règle,  mais  il  faut  prévoir  lé  transport  d’in¬ 
digènes  et  de  masses  populaires,  angm-e-ntant 
le  risque  d-e  propagation  des  maladies  épi¬ 
démiques. 

C’.es.t  un  fait  qu’à  côté  du  nombre  toujour-s 
plus  important  -des  avions  commerciaux, 
1-e.ur  vitesse  et  leur  charge  utilisable  s’ac¬ 
croissent  avec  une  prodigieuse  rapidité  :  En. 
1924,  les  avions  -commerciaux  ont  assuré  un 
service  de  3.647  kilomètres  ;  en  1934,  les  seuls 
avions  de  la  Compagnie  a  Air-France  »  ont 
parcouru  10.001.784  kilomètres...  Bordeaux 
est  à  4  jours  de  Buenos-Ayires  ;  Marseille  -est 
à  8  heures  de  Tunis,  -à  moins  de  4  .jours  de 
Mad-a-gas-car  (raid’  Salel  -et  Goulette),  à  12 
jours  -d-e  -Meibourn-e  (par  le  service  réigull-er 
des  «  Impérial  Airways  »,  mais  Scott  et 
Campbell  Blacik  ont  couvert  cette  distance 
en  2  jours' -et  23  h-eur-es).  Paris  -est  à  8  h.  30 
de  Vienne,  à  19  heures  de  Moscou,  :à  6  jours 
de  'Pékin  (raid  du  vic-omt-e  de  Sitoour).  Ôn 
peut  aller  -de  Bruxelles  à  LéopoldTMle  en  52 
heures  (Valler  et  Franohomme) .  En  Afrique, 
l’avlion  du  service  normal  met  7  jours  .pour 
aller  du  Caire  au  Gap  -et  d’EstaiIl.eur--Ohan' 
teralne.-et  Freton  ont  pu  voler  -de  Djibouti 
â  Dakar- en  3  jours  et  14  heures. 

Il  est  facile  d-e  comprendre  -quelles  facUités 
une  pareille  rapidité  des  trans-ports  peut 
donner  à  .lia  -propagation  des  maladies  infec¬ 
tieuses. 

3.  Leig-endr-e,  en  1933,  dans  un  articl-e  très 
docum.enté-,  -a  très  just-emen-t  montré  ce  -dan¬ 
ger.  Il  est  -certain  que  des  voyageurs  pourront 
débarquer  en  Enro-p-e,  étant  encore  en  inou 
bation  de  eholé-ra,  d-e  typhus,  de  peste  ou  -de 
variole.  Les  malades  atteints  de  d-engu-e,  -du 
-Kala-Azar  indien,  les  porteurs  de-  -germ-es 
atteints  par  -ex-em-ple  d’une  dysenterie  micro 
bienne  Contractée  en  Indochme,  ne  sont  sou¬ 
mis  à  aucun  examen  au  départ,  ni  à  l’arri- 
vé-e.  Il  en  est  de  même  pour  les  maladies  des 
animaux  :  c-ertains  pourraient  être  transpor¬ 
tés  -en  incubation  de  la  rage.  (On  sait  que 
le  transport  des  chiens  d-e  lux-e,  en. particu¬ 
lier,  se  fait  souvent  par  avion.) 

La  question  des  rat-s,  transmetteurs  de 
peste,  est  ici  -beaucoup  moins  importante 
que  pour  les  bateaux,  -en-coi-e  qu’il  ne  soit 
pas  prouvé  que  ces  rong-eu-rs  ne  puissent  sé¬ 
journer  dans  le  poste  à  -bagages  -des  grands 
avions  de  trans-port.  En  revanche,  la  ques¬ 
tion  des  moustiques  qui  •  peuvent,  le  cas 
é-ohéant,'  trani.smettre  la  fièvre- jaune  -ou  le 
paludisme,  p-re-nd  'un  grand  intérêt  lorsqu’il 
s’agit  d’avions.  Ce  .problèm-e  avait  -fait,  en 
1930,  l’objet  d’une  enquête  de  la  part  des 
services  sanitaires  d-u  Congo  -belge.  La  ques¬ 
tion  du  trams-port  des  moustiqu-e-s  a  égale- 
m-ent  retenu  l’attentio-n  des  Amé-ri-cains  et 
il  n’est  -pas  sans  intérêt'  de  donner  briève- 
m-ent  les  -résultats  des  -expé-riences  qui  ont 
été  poursuivies  .par  T.-H.-D.  -Griffits,  J.-3. 


Griffits  et  par  le  .docteur  Mc  Mull-en,  Medical 
■Dlrector  U.  S.  Public  Health  service'  :  Au 
cours  d’une  expérience  .pratiquée  -en  1931,  on 
a  constaté  -que  20  %  des  Aedes  Aegypti  qui 
avaient  été  marqué-s  de  coul-euir  en  vue  de 
leur  identification  et  lâchés  sur  des  avions 
à  San-Juan  (.Porto-Rico)  ont  été  reicaipturés 
sur  ces  avions  à  Miami  (Floride)  ap.rèis  un 
vol  -de  1.250  milles  qui  avait  duré  10  heures, 
avec  3  atterrissages  intermédiaires.  En  1932, 
840  aedes  furent  lâchés  dans  les.  caibines  de 
12  avions  <à  Salvador  ;  31  .heures  après,  à 
l’arrivée  -à  Brownsville  (avec  arrêt  de  nuit  à 
Mexico),  il  restait  8  %  des  specimens.  Dans 
une  autre  expérience,  70  moustiques  âgés  -de 
5  à  12  jours,  marqués  et  gorgés  -de  sang, 
furent  placés  dans  la  cabine  d’un  aéroplane 
qui  allait  de  San  -Salvador  à  Miami,  -en  pas¬ 
sant  .par  les  ports  -de  r.Amériqu.e  -centrale. 
Au  bout  d’un  voyage  qui  dura  79  heures  4ô 
minutes,  il  persistait  4  moustiques.  Divers 
essais  ont  montré,  d’autre  .part,  -que  le  vel 
à  une  altitude  de  plus  de  4.000  mètres  ne  tue 
pas  Aedes  Aegypti. 

Gette  qu-estlon  -des  moustiques,  dont  la  sur¬ 
vie  et  le  développe-m-ent  exigent  oertaines 
.conditions  climatériques,  nous  -amène  -à  dis- 
tingna-er  de-ux  -cas '-dans  le  problème  -qui  nous 
occupe.  Le  -premier  est  celui  où  le-  parasite 
Imipiorté  ne  trouvera  .pas  -de  conditions  très 
favorables  à  son  dé-v-eloppement  (importa¬ 
tion  en  Europe  de  -certains  -parasites  ou  in¬ 
sectes  d’Afrique  ou  d’Asie).  Le  second  con¬ 
cerne  le  transp-ort  du  .parasite  ou  -de  l’-hôte 
(intermédiaire  (moustique  par  exemple)  d’un 
pays  où  il  vit  normalement  dans  un-e  con¬ 
trée  o-ù  il  n’-existe  pas  -encore,  mais  où  les 
conditions  climatériques  -sont  favorables  là 
.son  dé'v-elop-pement.  Ce  dernier  cas,  qui.  vise 
les  transports  d’Afrique  -en  Asie,  ou  réioi- 
‘proquement,  ainsi  que  d’un  point  à  un 
autre  de  l’Asie  eu  de  l’Afrique,  nous  inté¬ 
resse  p-arti'culièrement  .pour  nos  possessi-ons 
d’-outr,e-m.er. 

Tel  est  le  danger. 

Qu’a-t-on  fait  jusqu’ici  pour  y  parer  ? 

Sur  l’initiative  de  l’Office  international 
d’hyigiène  publique,  une  Commission  s’est 
réunie  à  .La  Hay.e,  1-e  12  avril  1933,  pour  éla- 
borei'  le  texte  d’un-e  -  Convention  internatio- 
na-le  pour  la  navigation  aérienne  ».  A  la 
date  du  12  avril  1934,  date  -de  clôture  du 
délai  imparti  -pour  la  signature,  un  certain 
.nombire  de  pays  aval.eni.  accepté  le  principe 
d-e  cette  convention.  Ce  -sont,  dans  Tordre 
d’arrivée  des  -slgm-atures  :  Bed-gique,  France, 
Maroc,  Tunisie,  Syrie,  Liban,  Gr-an-diet-'Dre.ta- 
g-n-e  et  Irlande  du  Nord,  Italie,  Monaco-, 
Pays-Bas,  Pologne,  Roumanie,  Union  de 
l’Afri-que  du  Sud,  Etats-Unis  (avec  réser¬ 
ves),  Allemagne,  Australie  (avec  des  réser¬ 
ves),  Autrlcb-e,  Egypte,  Espagne,  Grèce,  Etat 
libre  d’Irland-e,  Nouvelle-Zélande,  -Suède. 

Les  articles  3  et  4  d-e  cette  -convention  j-e- 
talent  les  bases;  d’une- organisation  sanitai¬ 
re  Irabeima.tionale  ; 

Art.  3.  —  «  Chacune  des  hautes  parties  oon- 
tractautes  s’engage  à  pourvoir  ses  aérodromes 
autorisés  d’une  organisation  sanitaire  adaptée 
aux  besoins  courants  de  ia  prophylaxie...  » 

Art.  4.  —  Il  appartient  à  chaque  hante  partie 
contractante,  en  tenant  compte  des  risques  de 
maladies  infectieuses  auxquels  son  territoire 
peut  être  exposé,  de  décider  si  elle  constituera,  ou 
non  des  aérodromes  sanitaires.  » 

L’art.  1  définit  «  aérodrome  sanitaire  » 
«  un  aérodrome- autorisé  qui  -est  organisé  et 
outillé  conformément  aux  dispositions  de 
l’article  5  (dont  nous  parlerons  plus  loin) 
d-e  la  -présente  convention  et  désigné  comme 
tel  par  l’autorité  compétent©  du  pays  ». 

L’art.  18  précise  que  les  maladies  visé-es 
pa-r  la  convention  sont  :  la  .peste,  le  -oh-oléra, 
la  fièvre  janne,  le  typ-hus  exanthématique 
et  la  variole. 

Les  -iirincipes  ainsi  énoncés  sont  -excel¬ 
lents  ;  il  convien-dïait  d’entrer  -au  plus  tôt 
dans  la  voie  des  réalisations. 

Les  mesures  sanitaires  à  m-ettre  en  œuvre 
doivent  -répondre  à  deux  conditions  essen¬ 
tielles  :  -elles  doivent  être  efficaces  et  -causer 
à  la  navigation,  aérienne  le  moins  possible 
d'entraves. 

Il  est  bien  certain  que  des  mesures  de 
quarantaines  analogues  à  oell-es  .qui  sont 
imposées  aux  navires  in-fectés  -seraient  in¬ 
supportables  à  des  voyageurs  qui  n’utilisent 


Tavion  qu’-en  raison  -du  gain  de  tem-ps  qu’il 
procure.  Les  quarantaines  tr-o-p  rigoureuses 
et  trop  pralongéee  d’autref-ois  étaient  une 
entrave  importante  à  la  navigati-o-n  et  au 
dév-elop-p-em-ent  du  commerce  maritime.  -Une 
connaissance  .plus  .précise  de  l’étiologie  et 
de  la  -période  d’i-ncubation  des  maladies 
épidémiques  a  permis  d’en  atténuer  beaiu- 
ooup  la  rigueur.  De  nouveau,  les  progrès 
acoom-plis  pendant  ces  dernières  années 
dans  le  domaine  de  l’épidémiologie  permet¬ 
tent  d’aborder  le  problèm-e  avec  d-es  données 
nouveU-es  et  de  faire  un.e  bonne  prophylaxie 
sans  porter  ,à  l’aviation  une  entrave  qu’elle 
n’accepterait  du  reste  pas.  Cette  .prophylaxie 
sera  facilitée  -par  le  fait  q.ue  Tavion  ne  sé¬ 
journe  pas  -en  deho-rs  de  T-aérodrome  et  'que 
celui-ci  -peut  assez  aisém-eht  être  .protégé 
contre  les  maladi-es  infectieuses.  Il  fa-ut  tenir 
compte  (au  moins  p-o-ur  l’instant)  de  ce'que 
chaque  avion  ne  transporte  qu’un  -petit  nom¬ 
bre  de  personnes  -et  que  la  surveillance  en 
■est  rendue  plus  facile,  -et  -plus  sûre. 

Néanmoins,  la  Commission  internationale 
a  -pensé  que  toute  facilité  devait  être  don¬ 
née  -pour  organiser  leur  défense,  aux  ipays 
s-pé'Cialement  m-enacés,  soit  du  fait  de  ia 
proximité  de  régions  où  il  existe  d-es  foyers 
épidémiques,  soit  du  fait  de-  -conditions  hy¬ 
giéniques  défectueuses  -perm-ettant  difficile¬ 
ment  de  lutter  ■  contre  une  propa-gation  épi¬ 
démique. 

Cette  organisation  fonctionne  déjà  dans 
un  certain  nombre  de  .-pays  particulièrement 
vulnérables  :  K.-M.  Slotboom,  eff.ectuant,  en 
qualité  de  cb-ef  du  .Service  sanitaire  de  la 
Compagnie  royale  néerlandaise  de  naviga- 
■tion  aérienne,  un  voyage  d’études  sur  la  U- 
gmé  Amstendam-Batavia,  rap-porte  les  laits 
suivants  : 

A  Bagdad,  la  reconnaissance  d-es  aéronefs 
est  eff-ectuée  par  un  insp-ect-eur  sanitaire,  -le¬ 
quel,  en  -présence  d-e  tout  -cas  -douteux,  fait 
immédiatement  ap-p-el  à  un  médecin.  Au 
-Caire  et  -en  Perse,  il  y  .a  un  médecin  sur 
l’aérodrom-e  et  il  est  interdit  à  quiconque  de 
iquitt-er  le  bord  tant  que  tout  n’a  pas  élé 
reconnu  en  règle.  Si  le  contrôle  -est  moins 
rigoureux  dan-s  l’Inde,  une  patente  sanitaire 
est  par  contre  -exigé-e  pour  le-s  voyageurs  è 
destination  de  la  Perse. 

D’autre  part,  si  nous  é-tudions  les  disposi¬ 
tions  sanitaires  -prises  dans  les  dlvens  -pays 
parcourus  par  la  -ligne  France-Orient  (Firan- 
.c-e,  Syrie,  Indochine)  de  la  Compagnie  Alr- 
Fran-ce,  nous  observons  qu’un  certain  con¬ 
trôle  s-anitaire  est  diéjà,  un  peu  partout,  ré¬ 
gulièrement  exercé.  Cette  ligne,  dont  -le  par¬ 
cours  est  heb-domadaire,  utülse  deux  apipa- 
reils  dont  le  premier,  dessert  .la  partie  médi¬ 
terranéenne  du  traj-et  (.Marsed-He-Beyrouth)  et 
Tautre  effectue  la  corresponda-nc©  jusqu'à 
Saï,gon.  La  durée  du  voyage  -est  -de  8  Jours 
et  comporte  environ  65  heures  de  vol.  Le 
premier  conirôle  sanitaire  commence  effecll- 
v-em-ent  à  Beyrouth  ;  il  est  exercé  par  l’auto- 
ri-té  militaire,  -ainsi  qu’à  Damas.  A  Bagdad, 
l’inspection  est  -exercée  avec  plus  ou  moins 
de  rigueur  suivant  les  conditions  épidémio¬ 
logiques  signalées.  A  Karachi,  Texamm  mé¬ 
dical  des  voyageurs  es-t  effectué  très  régu- 
.llèrement  et  complètement  •(bi-eh"' 'qü’assée - 
-rapidement).  Dans  les  circonstances  norma¬ 
les,  il  n’y  a  pas  d’examens  sanitaires  -régu¬ 
liers  -aux  autres  -escal-es.  .D’une  f-aqon  géné¬ 
rale,  il  -est  -oonseiHé  aux  passagers  de  .se  mu¬ 
nir  de  certificats  de  va-ccinatio-ii  contre  la 
variole  et  1-e  choléra,  iprin-cipal-em-ent,  pour 
éviter  des  formalités  éventuelles. 

Il  est  inté'ressant  de  signaler  égalem-ent- 
qu-e,  dans  TInde,  les  Anglais  s©  -sont  proté¬ 
gés  contre  les  risques  -de  malaria  importée 
de  l’Irak,  en  installant  des  camps  d’aviation 
pro-tégés  (p-roofed)  -pour  leurs  forces  aérien¬ 
nes,  avec  des  ibaraguements  défendus  très 
ingénieusement  contre  les  moustiques,  à  'La- 
bore,  à  Drigh-Road  et  à  Kohat.  Des  aérodro¬ 
mes  antiamarils  ont  été  aménagés  par  ail¬ 
leurs,  dans  la  région  de  .Khartoum  à  Mala- 
kat  et  à  Juba,  p-rotégeant  le  .Soudan  angJo- 
é'gyptien. 

L’AustraUe  a  récl-amé  des  visas  spéciaiK 
pour  la  variole  -et  le  choléra,  en  raison  de 
sa  ■  situation  .géographique  et  de  .ses  condi¬ 
tions  territoriales.  La  conférence  du  Cap 
(novembre  1932)  réclamait  déjà  des  m.esu.res 
urgentes  du  même  ordre. 

(Voir  la  suite  page  S'. 
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GRAND  TONDU 


C’est  de  vous,  cher  confrère  et  lecteur, 
(|u’il  s’agit. 

La  patente  et  ses  calculs  fantaisistes, 
les  impôts  sur  les  revenus  soupçonnés, 
vous  avaient  déjà  fait  apprécier  les  ri- 
jueurs  fiscales.  Mais  en  citoyen"  aussi  do¬ 
cile  dans  les  actes  qu’insubordonné  en 
propos,  vous  obéissiez  aveuglément  à 
ces  grimoires  qui  sont  des  ordres  impé¬ 
ratifs  et  sur  lesquels  des  calculateurs, 
suhtils  comme  des  Inaudi,  étalent  leurs 
opérations  arithmétiques  jusqu’à  la  hui¬ 
tième  décimale. 

Tout  cela  vous  donnait  bien  à  réflé¬ 
chir  et  vous  laissait  supposer  que  vous 
n’étiez  qu’un  fruit  mis  au  pressoir.  Ceux 
qui  en  manient  la  vis  ont  sans  doute 
pensé  que  vous  étiez  encore  à  même  de 
donner  quelque  jus  ])our  alimenter  la 
cuve  où  viendront  puiser  les  parasites 
innombrables  qui  constituent  les  «  sou¬ 
tiens  »  d’une  fille  jolie  et  bien  née  ayant 
roulé  dans  la  fange.  Et  voilà  pourquoi 
vos  honoraires  vont  êtte  rognés  d’un 
dixième,  car  tel  est  le  bon  plaisir  du  ty¬ 
ran  polycéphale  que  nos  pères  se  sont 
donné  en  chantant  la  capucine. 


((  Il  faut  prendre  l’argent  là  où  il  est  », 
dit  un  axiome  à  la  mode  :  la  grande  pro¬ 
priété  fut  grevée  d’impôts,  la  grande 
industrie  fut  grevée  d’impôts,  le  riche 
commerce  fut  grevé  d’impôts.  Il  n’y  a 
plus  aujourd’hui  de  grands  propriétaires 
à  même  d’entretenir  ou  même  de  conser¬ 
ver  leurs  domaines,  les  fabriques  ont 
arrêté  leurs  machines,  les  commerçants 
déposent  leurs  bilans.  De  ce  fait,  des  ou¬ 
vriers  sont,  par  centaines  de  mille,  ré¬ 
duits  au  chômage. 

Ces  chômeurs  ne  peuvent  consommer  ; 
dans  un  court  délai  le  petit  commerce 
sera  donc,  lui'  aussi,  réduit  à  la  misère, 
la  fiscalité  excessive  aura  accompli  son 
œuvre  ;  ce  résultat  d’ailleurs  est  aujour¬ 
d’hui  presque  complètement  atteint. 
Mais  comme  il  faut  encore  et  toujours 
de  l’argent,  on  cherche  d’autres  citoyens 
à  détrousser.  C’est  au  tour  du  médecin 
d’être  tondu. 


Il  serait  aisé  de  prétendre  que  le  mé¬ 
decin,  par  sa  culture,  son  prestige  social, 
aurait  pu  éviter  cette  descente  rapide 
qui  nous  mène  à  la  misère  et  à  la  révo¬ 
lution,  fille  de  la  misère.  Mais  est-ce 
riieme  de  philosopher  ?  Mieux  vaut 
sans  doute  essayer  de  parer  à  la  menace 
qui  nous  est  faite  avec  une  désinvolture 

i  rappelle  les  plus  mauvaises  époques 
notre  histoire. 

Si  le  médecin  ne  voyage  plus  en  til¬ 
bury  comme  il  y  a  cinquante  ans,  ou  en 
bicyclette  comme  au  début  de  ce  siècle, 
s’il  utilise  l’automobile  comme  le  voya¬ 
geur  de  commerce  ou  le  fermier  son  voi¬ 
sin,  est-ce, là  une  preuve  qu’il  roule  sur 
l’or  ? 

Si,  au  lieu  d’un  matériel  thérapeutique 
qui  tenait  jadis  dans  un  cabas,  il  dis¬ 
pose  aujourd’hui  d’un  arsenal  composé 
d’appareils  compliqués  et  coûteux,  va- 
jon  de  ce  fait  le  considérer  comme  un 
iadustriel  fabriquant,  de  la  santé  avec 
d’autant  plus  de  bénéfice  qu’il  n’utilise 
apparemment  d’autres  matériaux  tjue 
(eux  dé  sa  compétence  ? 

Si  son  train  de  vie  s’est  éloigné  de 
tcliii  qui  suffisait  à  ses  devanciers,  et  s’il 
«ccupe  à  présent  l’une  des  plus  belles 
Saisons  du  village,  s’il  tient  son  rang 
Pour  se  maintenir  à  égalité  d’apparat 
avec  le  notaire,  le  commerçant,  l’entre- 
Pteneur,  le  meunier  ou  le  négociant,  va- 
t-on  en  déduire  qu’il  a  la  poche  pleine 
d'écus  et  qu’il  est  un  favorisé  de  l’heu- 

Oublie-t-on  qu’il  a,  pour  s’instruire, 
dépensé  beaucoup  de  temps  et  d’argent, 
que  souvent  le  patrimoine  a  été  absorbé 
Par  les  années  passées  dans  une  f acuité, 
Par  les  frais  d’installation  et  par  le  train 
de  vie  des  premières  années  où  la  clien¬ 
tèle  était  rare  ?  Peut-on  sans  injustice 


passer  par  profits  et  pertes  ces  dépenses 
initiales  ?  Ignore-t-on  les  frais  de  route, 
l’usure  du  matériel  qu’exige  aujourd’hui 
la  clientèle  pour  se  croire  bien  soignée, 
les  assurances  multiples  qu’il  faut  payer 
pour  se  protéger  contre  les  risques  pro¬ 
fessionnels  et  contre  la  bande  des  vau¬ 
tours  habiles  à  conseiller  aux  elients  les 
actions  en  justice  ? 


Quand,  dans  un  but  strictement  déma¬ 
gogique,  on  voulut  instaurer  en  France 
les  assurances  sociales,  qui  avaient  mené 
à  la  faillite  tous  les  Etats  qui  en  avaient 
avant  nous  fait  l’expérience,  on  deman¬ 
da  le  concours  des  médecins  ;  nous  avons 
crié  casse-cou.  Mais"  les  organisations 
syndicales,  persuadées  qu’on  ne  pouvait 
rien  contre  le  projet,  essayèrent  de  com¬ 
poser  avec  les  pouvoirs  publics  et  des 
barèmes  d’honoraires  furent  instaurés. 
Le  médecin  fut  payé  convenablement  et 
tout  semblait  marcher  comme  sur  des 
roulettes. 

Les  confrères  des  villes  virent  alors 
surgir  des  différends  de  toute  nature  par- 
suite  de  l’attitude  peu  déontologique  et 
peu  morale  de  certains  membres  de  la 
famille  médicale.  Quant  à  ceux  qui  se 
tinrent  au  dehors  des  cc  combines  »,  quant 
aux  médecins  consultants,  ils  virent  se 
vider  leurs  salons  d’attente.  Une  marée 
de  surenchère  commerciale  avait  envahi 
la  profession,  tout  au  moins  dans  nos 
grandes  agglomérations  urbaines.  La 
profession  était  devenue  une  véritable 
jungle. 

La  situation  va  devenir  encore  plus 
ardue  avec  la  réduction  des  honoraires 
qui  se  fait  jour.  Admise  par  les  uns,  re¬ 
poussée  par  les  autres,  inapplicable 
dans  la  majorité  des  cas,  cette  réduction 
va  encore  semer  plus  de  trouble  et  créer 
plus  de  frictions  ou  de  déboires. 


Le  jour  où,  pour  plaire  aux  promo¬ 
teurs  des  assurances  sociales,  on  codifia 
les  prix  des  actes  médicaux,  on  mit  le 
doigt  dans  un  engrenage  immoral  et  stu¬ 
pide  d’où  nous  devions  sortir  plats 
comme  des  galettes,  laminés  uniformé¬ 
ment,  sans  prestige  et  sans  profit.  Les 
tarifs  étant  établis  sans  tenir  compte  de 
la  valeur  du  médecin,  nous  avons  accep¬ 
té  l’égalisation  dans  la  médiocrité  ;  nos 
interventions  étant  considérées  comme 
des  produits  manufacturés  sortant  d’une 
usine  collectiviste,  nos  gestes  n’avaient 
plus  d’autre  valeur  que  celle  qu’on  don¬ 
ne  à  un  paquet  de  t^ac  ou  à  une  chaus¬ 
sure  nationale.  Le  mal  est  parti  de  là. 

Car  s’il  n’en  était  pas  ainsi  on  ne 
saurait  rendre  applicable  aujourd’hui  la 
réduction  qu’on  réclame  sur  nos  hono¬ 
raires.  On  ne  peut  exiger  loyalement 
une  réduction  sur  le  prix  des  costumes 
façonnés  par  le  tailleur  ou  le  couturier, 
sur  celui  d’une  oeuvre  d’art  ou  d’un  ro¬ 
man  feuilleton.  Le  travail  du  médecin 
est  lui  aussi  une  œuvre  de  l’art  et  de  la 
pensée,  une  manifestation  de  l’intelli¬ 
gence  et  de  l’habileté  artisanale,  de  quel 
droit  peut-on  lui  demander  de  tarifer 
aujourd’hui  moins  qu’hier  la  valeur  de 
sa  prescription,  de  son  intervention  chi¬ 
rurgicale,  ou  de  son  application  radio¬ 
logique  ?  Et  si  n’était  le  barème  des  as¬ 
surances  sociales  ou  des  accidents  du 
travail,  comment  la  volonté  du  législa¬ 
teur  serait-elle  à  même  de  se  faire  appli¬ 
quer  ? 

Faisons  état  de  ce  qui  est  sans  jérémier 
sur  le  passé.  Mais  faisons  valoir  nos  ar¬ 
guments,  ils  ne  manquent  pas.  N’y  au¬ 
rait-il  que  la  farce  de  la  diminution  du 
prix  de  la  vie,  cela  devrait  suffire.  Le 
pain  a-t-il  baissé  ?  Non.  Les  mille  den¬ 
rées  nécessaires  à  la  consommation  quo¬ 
tidienne  ont-elles  baissé  ?  Non.  Les  bas 
prix  annoncés  ne  concernent  aue  des 
articles  de  mauvaise  qüalité  ;  ils  étaient 
aussi  bon  marché  hier  qu’aujourd’hui  ; 
ce  n’est  là  qu’un  argument  grossier  mis 
au  service  de  commerçants  sans  scrupu- 
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GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

Médecin-Directeur  : 

D'  B  R  O  D  Y 


M.  Victor  Catiiala  quitte  les  hôpitaux  à  la 
fin  de  cette  année. 

Un  certain  nombre  de  ses  amis,  col-lègueh 
et  élèves  ont  décidé  de  lui  offrir,  à  cette 
occasion,  une  médaille  commémorative.  . 

Cette  médaille  lui  sera  remise  dans  une 
réunion  intime  qui  'aura  lieu  chez  lui,  12, 
boulevard  de  Couroelles. 

La  souscription  donnant  droit  à  un  exem 
plaire  de  la  médaille  -est  de  100  francs. 


LENIFEDRINE 


M.  le  Docteur  Fernand  Baron  a  été  nommé, 
après  concours,  otO'rhino-laryngolo.giste  sup¬ 
pléant  des  hôpitaux  de  Nantes. 


GÀLÀGÉNOL 

du  Docteur  Débat 


Photo  Informateur  Médical. 
LE  PROF.  ETIENNE,  DE  NANCY, 

Q.U1  VIENT  DE  MOURIR 


Une  délégation  de  l’Union  fédérale  des  étu¬ 
diants  s’'est  rendue  au  ministère  de  l’Instruc¬ 
tion  publique. 

La  délégation  a  exprimé  l’étonnement 
des  étudiants  —  dont  beaucoup  ont  vu  di¬ 
minuer  les  ressources  de  leur  famille  —  de 
constater,  avec  la  diminution  des  '  bourses 
l’élévation  des  taxes  universitaires.  Elle  a 
demandé  l’abrogation  des  décrets  du  10 
juillet  1935  et  du  22  .septembre  1935,  augmen¬ 
tant  les  droits  d’inscription,  d’immatricula¬ 
tion,  .de  travaux  pratiques  et  de  bibliothèque. 

cadinei 

Cessions  medicales  et  deotaiies,  remplacements,  répertoire 
gratuit  sur  demande.  Le  directeur,  Docteur  GUILLEMONAT 
reçoit  Dersonnellement,  de  14  heures  à  48  heures. 


THÊOBROMOSE 

D  U  M  E  S  N  I  L 

M.  le  Ministre  de  la  Santé  publique  et  de 
l’Education  physique  a  adressé  à  l’Académie  ; 
Un  rapport  de  M.  le  Préfet  de  l’Aube  concer¬ 
nant  un  cas  de  fièvre  typhoïde  constaté  dans 
une  .commune  de  ce  dépàirtiement. 

Des  propositions  de  récompenses  établies 
par  M.  le  Préfet  de  l’Ain  en  laveur  de  per¬ 
sonnes  qui  ont  contribué  à  la  propagation 
de  la  vaccination  antidiphtérique. 


Le  prix  Nobel  de  médecine  (biologie)  a  été 
attribué  pour  1936  au  professeuir  Hans  Spe- 
mann,  de  rUnlversité  .de  Fribourg-en-Brisgau. 

MICfÂSOL 


Voici,  par  ordre  de  mérite,  la  liste  des 
élèves  diplômés  de  l’école  des  aides  de  la¬ 
boratoire  de  bactériolo,gie  de  l’Institut  d’hy- 
.giène  de  Dijon  :  Mlles  Bernard,  Larger,  Lain- 
blln,  Lobréau,  Denizot,  Dupin,  ■  Derone, 
Sebmitt,  Vuillaume,  Jaùgey. 


MM.  les  Docteurs  Babonneix,  Clerc,  NcéL 
FiessingOT  ont  fait  connaître  à  l’Académie 
qu’ils  posaient  leur  candidature  à"  la  place 
de  membre  titulaire  dans  la  1™  section  (Mé¬ 
decine). 


IWton  Repos,  à  Ecully (Rhône).  Etablis,  neuro¬ 
logique.  Nerveux,  dyspeptiques,  iptoxiqués.  D'  H.  FEUILLADE. 


POLYCALCIOIN 


les.  Les  transports  ont-ils  baissé  ?  Non. 
L’essence  a-t-elle  baissé  ainsi  que  les 
accessoires  d’automobile  ?  Non.  Les 
plats  servis  an  restaurant  ont-ils  baissé  ? 
Non.  Pourquoi  voulez-vous  que  le  mé¬ 
decin  baisse  ses  honoraires  d’tm  dixiè- 

Ce  qu’il  faut  baisser  ce  sont  les  jcoti- 
sations  des  assurances  sociales.  Les  cais¬ 
ses  sont  pleines  de  milliards.  En  ne  di¬ 
minuant  pas  les  cotisations,  l’Etat  se 
comporte  tout  aussi  mal  que  les  compa¬ 
gnies  d’assurances  qui  ne  diminuent  pas 
le  taux  de  leurs  primes  malgré  les  mil¬ 
liards  qu’elles  possèdent  dans  leurs  cais¬ 
ses  —  ce  qui  leur  permet  d’être  spoliées 
grossièrement  par  les  Stavisky  et  C‘'. 

.  Un  jour  ou  l’autre  les  milliards  des 
assurances  sociales  «  passeront  à  l’as  ». 
Pour  éviter  ce  malheureux  sort,  rédui- 
sons-les,  et  pour  les  réduire  au  profit  de 
tous,  diminuons  les  cotisations  qui  s’avè¬ 
rent  trop  élevées.  . 

Les  diminutions  d’honoraires  médi¬ 
caux  auront  encore  pour  effet  d’augmen¬ 
ter  ces  milliards,  est-ce  bien  la  peine  ? 
Tandis  que  la  diminution  des  cotisations 
aura  pour  résultat  certain  de  diminuer 
le  prix  de  revient  des  produits  manufac¬ 
turés  et  d’augmenter  la  capacité  de  con¬ 
sommation  des  salariés.  Et  ceci  vaùdra 
mieux  que  cela.  J.  CRIN ON. 


-  CANTÉINE  - 

E,  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines,  PARIS. 


Les  HOSPICES  DE  ROMANECHE- 
THORINS  (S.-et-L.),  qui  récoltent  des 
Moulin-à-Vent  réputés,  ne  vendent  plus 
leurs  vins  aux  enchères.  Depuis  1926,  Us 
ne  sont  vendus  qiien  bouteilles  sous  le 
cachet  des  Hospices, 


M.  le  Docteur  Hautant  fait  savôir  qu’il  re- 
nouvedle  sa  candidature  à  la  place  de  mem¬ 
bre  titulaire  dans  la  IP  section  (Chirurgie). 


AMIBIASINE 

Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 


MM.  les.  Docteurs  .Vbadie,  de  Bordeaux,  et 
Paillard,  de  Clermont-Ferrand,  ont  posé  leur 
candidature  au  titre  de  corresipondant  natio¬ 
nal  dans  la  première  division  (Médecine). 


Un  concours  pour  un  poste  d’interne-doc- 
teur  ou  en  fin  de  scolarité  ou  deux  postes 
d’internes  en  cours  de  scolarité  à  l’Asile  pu¬ 
blic  autonome  d’aliénés  de  Cadillac-sur-Ga 
ronne  aura  lieu  à  la  Faculté  de  médecin.©  de 
Bordeaux  vers  le  15  novembre,  à  9  heures  du 
matin. 

Les  candidats  doivent  sè  faire  inscrire  ô 
l’Asile  de  .Çadillac-sur-Garonne  avant  le  10' 
novembre. 
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de  fabriquer  un  vaccin  • 
prophylactique  ni  curatif. 
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Echantillon  : 

26,  Rue  Pétrelle,  26 


SE  VEND  EN  FLACOK  OU  EN  RHINO  CAPSULES 


FIÈVRE  nPHOiDE 

PARA  A  el  PARA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 


LABORATOIRES  P. AUBRY 

62  .Rue  Erlanger.  Paüis  (  XVIf) 


n  huileuse. 

soluble 


ion  aqueuse. 

lODO-BISMUTHATE  DE  QUININE  (Formule  AUBRYI 

Pour  injections  intro- musculaires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  "Ni  abcès,  ni  induratian 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN  / 


A  TOUTES  LES  PÉRIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMES 


MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 


Naissances 

—  Ln  douleur  et  M““  Pierre  Godin-Liagre 
nous  font  part  de  l’heureuse  naissance  de  leur 
fils  Hubert.  —  Linselles,  le  4  octobre  igSâ. 

—  Le  docteur  et  M”®  Gaston  Giraud  sont 
heureux  de  vous  taire  part  de  la  naissance  de 
leur  fille  Isabelle.  —  Montpellier,  3  octobre 
1935,  5,  Enclos  Tissié. 

iVlariages 


ruHMES  THERAPEU7  KJUES  :  Capsnline» 
a  0  er.  15. 

nOSOLOCIE  :  1  à  2  oapsulir,»-.  a  chaque  rep»., 
Dniihler  la  dn-e  dans  le?  ca.  arqua. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Choléoystl- 
les,  Lithiuees  biliaires.  Séquelles  de  Oholéoya- 
tootomies,  Lithiaeee  rénales.  Pyélonéphrites.  Co¬ 
ll  baoilliii  les. 


CAPARLEM 


—  Dernièrement,  a  été  célébré,  dans  Tinti- 
milé,  en  l’église  de  Clairefontaine  (Seine-et- 
Oise),  le  mariage  de  M"®  Louise  Giasti,  belle- 
fille  et  fille  de  M.  André  Lazard,  décédé,  et 
de  M™”,  née  Bertier,  avec  M.  J.-L.  Camus, 
externe  des  hôpitaux,-  fils  du  docteur  J.  Ca¬ 
mus,  membre  de  l’Académie  de  médecine, 
et  de  M“®,  née  Mocq, 

Les  témoins  étaient,  pour  la  mariée  ;  sir 
Roberl  Kindersley,  et  M.  Christian  Lazard  ; 
pour  le  marié  :  M.  Lucet  et  M.  Motion. 

Après  la  cérémonie  religieuse,  un  déjeuner 
intime  réunissait  au  château  de  Montjoye  les 
parents  et  amis  des  deux  familles. 

Le  Saint  Père  avait  envoyé  la  bénédiction 
apostolique. 

—  Le  ig  octobre  a  été  célébré,  en  l’église 
de  Santenay  (Loir-et-Cher),  le  mariage  de 
M“®  Ginette  Rauscb,  fille  du  général  et  de 
Mme  Louis  Rauscb,  avec  le  docteur  André 
Debidour,  fils  de  M““=  et  du  docteur  Tony  De- 
bidour,  médecin  consultant  au  Mont-Dore. 

—  Le  docteur  Paul  Allamagny,  Médecin  Di¬ 
recteur  de  la  Clinique  Médicale  Saint-Rémy, 
I  Chevalier  de  la  Légion  d’Honneur,  Croix  de 
guerre,  a  l’honneur  de  vous  faire  part  de  son 
mariage  avec  M™®  Rosine  Gaillardot.  La  bé¬ 
nédiction  nuptiale  leur  a  été  donnée  dans 
l’intimité,  le  jeudi  lo  octobre  1935,  en  l’Eglise 
Sainte-Marguerite  du  Vésinet.  —  46,  '  boule¬ 
vard  Carnot,  Le  Vésinet  (Seine-et-Oise). 

Nécrologies 

—  M““  Charles  Boyer,  M"®^  Boyer,  le  doc¬ 
teur  Paul  Boyer,  3i,  rue  Claude-Bernard,  à 
Paris,  le  docteur  et  M“®  Charles-Edouard 
Boyer,  6.2,  cours  Gambetta,  à  Lyon,  ont  la 
douleur  de  faire  pari  du'  décès  de  M,  Charles 
Boyer,  pasteur  en  retraite,  survenu  le  27  oc¬ 
tobre  1935,  dans  Sa  77®  année. 

ALLASSAC.  —  M“®  veuve  A.  Dufour  ;  MU" 
.leanne  Dufour  ;  M.  et  M“®  Pierre  Dufour  et 
leurs  enfants  ;  le  docteur  et  -Deshors  et 
leurs  enfants;  M“®®  A.  et ’J. 'Tlufour  ont  la 
douleur  de  vous  faire  part  de  la  mort  de 
M.  le  docteur  A.  Dufour,  décédé  le  26  octobre 
dans  sa  75®  année. 

—  Nous  apprenons  la  raoil  du  professeur 
Etienne,  officier  de  la  Légion  d’honneur, 
membre  corres])ondanl  de  l’Académie  de  mé¬ 
decine. 


Hospices  civils  de  Besançon 


(HOPITAL  SAINT-JACQUES) 

Dans  la  première  quinzaine  d’avril  1936,  un  ( — 
cours  public  pour  la  nomin.ation.  d'un  médecin 
électro-radiologiste  adjoint  aura  lieu  devant  la 
Faculté  de  médecine  de  Nancy.  Il  -comprendra 
trois  épreuves  .-  1°  une.  épreuve  écrite  d’électro¬ 
radiologie  :  2'  une  épreuve  sur  titres  ;  3”  t”— 
e.xamens  de  malades  pour  chaque  candidat  (il 
admis  qu’un  de  ces  examens  pourra  être  r___. 
placé  par  une  lecture  et  interprétations  de  cli¬ 
chés  pour  chaque  malade). 

Les  candidats  devront  :  1"  se  faire  inscrire  a_ 
secrétariat  des  hospices,  à  l’hôpital  Saint-Jac¬ 
ques,  avant  le  15  mars  :'936  ;  2“  déposer  leur  a  ' 
de  naissance,  leur  diplôme  de  docteur  déli 
dans  une  Faculté  de  France,  et,  s’ils  ne  demeu¬ 
rent  pas  à  Besançon,  un  certificat  de  bonne  vi 
et  mœurs  établi  récemment  par  le  maire  de  I 
commune  où  ils  résident  ;  3°  prendre  connai- 
sance,  avant  de  concourir,  du  règlement  des 
hospices  et  du  statut  des  médecins  et  s'engager 
d’observer,  en  cas  de  nomination,  le  règlement 
actuel  et  ceux  qui  pourra.ient  être  votés  par  la 
Commission  administrative  Nul  n’est  admis  ^ 
concourir  s’il  n’est  Français  et  docteur  en  m< 

Le  radiologue  chef  de  service  organisera  sou- 
sa  responsabilité  tin  service  quotidien  à  l'hôpital. 
La  durée  des  fonctions  est  de  3  ans,  renouvela¬ 
ble  par  tacite  reconduction  jusqu’à  la  limite 
d’âge  fixée  à  65'  ans. 

Les  médecins,  chirurgiens  et  spécialistes  ne  e 
pas  rémunérés  par  l’hôpital. 


Société  Internationale  d’Orthopédie 


Le  bureau  permanent  de  la  Société  internatio¬ 
nale  d'orthopédie  s’est  réuni  à  Bruxelles  le  same¬ 
di  5  octobre  pour  désigner  son  président,  le  siège 
étant  vacant  par  la  mort  du  professeur  Murk 
Jausen  (de  Leyde).  C’est  le  docteur  Ombrédanne, 
professeur  de  clinique  de  chirurgie  infantile  et 
orthopédique  à  la  Faculté  de  Paris,  'uembre  de 
l’Académie  de  médecine,  qui  a,  été  choisi.  Cette 
nomination  est  aceneilie  avec  joie  par  tous  ’ 
chirurgiens  et  orthopédistes  français  dont  bc  ... 
coup  sont  ses  élèves,  et  tous  ses  amis.  Elle  consti¬ 
tue  une  juste  consécration  de  son  autorité  in( 
testée  en  chirurgie  orthopédique. 


LABORATOIRE  LORRAIN 
□  E  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (üense, 


TOMÛl'E  ROCHE  ces  physiques  et  stimu¬ 
lant  de  l’activité  cérébrale.  Convalescence,  sur 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  onillerées  à  café  aux  repas. 

SIROP  ROCHE  ïsrs 

AU  THIOCOL  inconvénient. 

Toutes  les  affections  des  voies  respiratoires  : 
grippe,  bronchites,  tiibercnlose  pulmonaire.  1  6 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures. 

produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  de,  10.  rue 

Crillon.  Paris  (IVl. 


THÉOSAIVOSE 


Théobromine  pure  française 
(cachets) 


Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartéinée  - 
Barbiturique.  Caféinée,  litliince.  phosphatée. 


VANADARSINE  (Arsêniate  de  Vanadiumi 

Stimulant  général 


Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  t.L  nie  du  Cherflie-,lliit 
PARIS 


aux  principes  utiles  du  G-UI 

Spécifique  de  i  Hypertension 
‘NON  vaso-constricteur 


REGULATEUR  du  TRAVAIL  du  CŒUR 

l>iuréti(iue,  Antialbuminurique, 
Antihémorragique  (Ménopause,  etc.) 
Antiscléreux. 

6  à  10  Pilules  par  jour  entre  les  repas. 


Laboratoires  du  D'  M.LEPRINCE 

Ô2,  Rue  de  la  Tour,  PARIS  (16*) 

^  Touxxe  J 
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LE  NUMÉRO  4  DE  H  PALLAS  i 
EST  PARU 


(Voir  page  11) 


GRANULÉ  NORDEN 


LE  MOHDB  /UR  MON  MIROIR 


Les  communiqués  officiels  concernant 
les  opérations  militaires  en  Ethiopie  ne 
renseignent  personne  :  qu’ils  soient  nu¬ 
mérotés  par  l’Italie  ou  radiodiffusés  par¬ 
les  esclaves  du  Négus.  L’occupation  d’un 
petit  village  fait  figure  de  victoire  ;  on 
nous  parle  de  monts  et  de  rivières  que 
nous  cherchons  en  vain  sur  les  cartes 
fantaisistes  données  en  primes  par  les 
journaux. 

Quand  on  parlait,  dans  les  communi¬ 
qués  de  la  grande  guerre,  d’un  fortin 
liant  comme  une  taupinière,  cela  voulait 
dire  quelque  chose,  parce  qu’il  avait  été 
arrosé  par  le  sang  de  plusieurs  centai¬ 
nes,  voire  par  des  milliers  de  héros  ; 
rappelez-vous  le  fortin  de  Beauséjour. 

Lorsque  les  Italiens  nous  annoncent 
la  prise  d’une  agglomération  de  huttes, 
cela  ne  nous  émeut  guère.  Nous  savons 
par  expérience  que  ce  n’est  pas  le  fusil 
qui  tue  dans  ime  expédition  coloniale, 
mais  la  maladie.  Vers  1901,  un  médecin 
militaire,  Darricarère,  publiait  un  livre 
sur  la  conquête  de  Madagascar  ;  son  ou¬ 
vrage  portait  en  exergue  ;  six  mille 
morts,  cinq  tués.  Il  en  sera  ainsi  de  l’ex¬ 
pédition  italienne  en  Erythrée  et  en  So¬ 
malie. 


A  vrai  dire,  on  croyait  bien  que  le  ciel 
s’était  dégagé  :  l’Angleterre  ayant  fait 
tout  à  coup  patte  de  velours  après  avoir 
montré  ses  griffes.  Une  fois  de  plus,  nous 
avons  été  trompés  par  cette  nation  dont 
la  perfidie  est  légendaire. 

L’Italie  a  retiré  de  ses  divisions  qui 
étaient  massées  sur  la  frontière  égyp¬ 
tienne,  mais  l’Angleterre  n’a  pas  i-etiré 
im  de  ses  bateaux  qui  croisent  en  Médi¬ 
terranée.  Mussolini  fait  comprendre 
qu’il  est  tout  prêt  à  entrer  en  cobversa- 
tion,  mais  le  Négus,  vassal  de  l’Angle¬ 
terre,  exige  pour  y  consentir  que  les 
troupes  italiennes  aient  évacué  son  ter¬ 
ritoire.  L’Angleterre  clame  qu’elle  ne 
veut  contrecarrer  en  rien  les  desseins  de 
l'Italie  et  que  ses  dispositions  militaires 
ne  visent  qu’à  protéger  son  empire  co¬ 
lonial,  mais  elle  ravitaille  en  hâte  le  Né¬ 
gus  ;  car  il  faut  bien  admettre  que  les 
munitions  dont  sont  pourvues  les  tribus 
éthiopiennes  ne  leur  sont  pas  tombées 
du  ciel.  La  Paix  n’a  donc  pas  fait  un 
pas.  La  guerre  continue.  C’est  l’Angle¬ 
terre  qui  la  mène  et  la  veut  meurtrière 
pour  l’Italie. 


D’aucuns  se  demanderont  les  raisons 
de  cette  haine  de  l’Angleterre  ]vour  l’Ita¬ 
lie  et,  oubliant  leur  histoire,  auront  ten¬ 
dance  à  n’y  point  croire  pour  ne  voir 
dans  l’attitude  de  notre  voisine  insulaire 
le  manifestation  de  fidélité  au  co¬ 
venant  de  Genève  et  une  preuve  de  son 
amour  pour  la  Paix. 

L’Angleterre  n’invoque  le  pacte  que 
Wsque  son  intérêt  le  lui  commande, 
sans  cela  ne  l’ aurait-elle  pas  invoqué 
quand  il  s’agissait  des  expéditions  mili¬ 
taires  du  Jajron  et  cfuand  elle  recevait 
les  propositions  allemandes  au  sujet  d’un 
accord  naval  ?  La  guerre,  au  surplus,  ne 
lui  répugne  guère,  à  la  condition  toute¬ 
fois  que  ce  soient  d’autres  soldats  que 
les  siens  qui  la  fassent  et  qu’elle  puisse 
en  tirer  profit. 

Par  conséquent,  ce  n’est  pas  le  res- 


linique  SÂINT-RÉMY 


LE  VÉSINET,  46,  Boul.  Carnot 
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Salons  de  ieux. 

ODÉRÉS 


,  à  la  diapojition  dea  médacinc  qui  peuvent 

UadmlnUratif:  D'  P.  AILAJUGNY 


pect  de  la  S.  D.  N.  qui  la  guide  ;  elle 
ne  veut  nullement  jouer  au  paladin  de 
la  Paix,  et  ce  serait  faire  montre  d’une 
dangereuse  naïveté  que  de  croire  aux 
sentiments  humanitaires  qu’elle  expri¬ 
me  et  dont  elle  fut  toujours  incapable. 


L’Italie  est  devenue  dangereuse  pour 
l’Angleterre  à  cause  de  l’accroissement 
considérable  de  sa  marine,  de  son  avia¬ 
tion  et  de  sa  population. 

Depuis  qu’il  s’est  emparé  du  pouvoir, 
le  Duce  n’a  fait  qu’exalter  le  patriotis¬ 
me  des  Italiens  en  leur  parlant  de  la  su¬ 
prématie  qu’ils  devaient  conquérir  sur 
la  Méditen-anée  pour  en  refaire  la  Mare 
Nostrum  de  l’empire  romain.  Billeve¬ 
sées  !  pensèrent  les  Anglais  —  et  aussi 
les  Français.  Mais  Mussolini  s’obstina  à 
réaliser  son  plan,  des  bateaux  furent 
construits  ainsi,  que  des  avions. 

La  marine  italienne  n’est  pas  compo¬ 
sée,  en  majeure  partie,  de  grands  cui¬ 
rassés  ;  mais  la  guerre  marine  d’aujour¬ 
d’hui  exige-t-elle,  avant  tout,  ces  cita¬ 
delles  flottantes  ?  La  multitude  de  tor¬ 
pilleurs,  de  sous-mariiis  et  les  flottilles 
composées  de  ces  bateaux  légers  compa¬ 
rés  à  des  araignées  de.  mer,  ne  feraient- 
ils  pas  passer  un  mauvais  quart  d’heure 
aux  mastodontes  anglais  ? 

L’Angleterre  parle  toujours  de  sa  ma¬ 
rine  avec  sonorité,  et  beaucoup  de  Fran¬ 
çais  font  écho  à  cet  orgueil,  il  n’y  a  ce¬ 
pendant  pas  eu  que  Trafalgar  dans  les 
annales  de  la  marine  anglaise  ;  il  y  a  eu 
la  défaite  de  Chesapeake  qui  décida  de 
la  libération  des  Etats-Unis,  en  1781,  et 
ffui  fut  causée  jvar  la  supériorité  de  la 
flotte  française  .;  il  y  eut,  plus  près  de 
nous,  la  bataille  «  indécise  »  du  Jutland. 
Elle  fut  tellement  indécise  cette  bataille 
que  la  flotte  allemande  put,  à  peine  en¬ 
dommagée,  regagner  ses  bases  et  qn’il 
fallut  la  reddition  de  Scapa-Flow  pour 
l’anéantir.  Faut-il  rappeler,  enfin,  que 
la  flotte  anglaise  signa  son  incapacité  en 
laissant  les  Allemands  fortifier,  à  son 
nez,  le  front  mer  de  Belgique  et  trans¬ 
former  en  citadelle  le  port  de  Zeebrug¬ 
ge  ?  J’ai  visité,  tout  de  suite* après  les 
bostilités,  ces  forteresses  allemandes  ins¬ 
tallées  dans  les  dunes  et  j’y  trouvai  la 
signature  de  l’impuissance  de  la  marine 
anglaise.  {Voir  la  suite  page  fi). 


TRIDIGESTINEDAllOZ 


GRANULEE 


Huile  non  Caustique 


LENIFÉDRINE 


à  YOléate  d*Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50  % 
FORT  1  gr.  9^0 


ÉCHANTU^LONS  : 

L.  GAILLARD,  Pharmaaen 
26.  Rue  Pélrelle,  Paris  (9«) 


5e  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsules 
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1  HYGIÈIVE  DE  L’ESTOMAC  1 


Après  et  entre  les  repas 


PASTILLES  VICHY  ÉTAT i 


facilitent  la  digestian 
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PlPÊRAZINE 


MIDY 


MIDY 


LE  RÉGULATEUR 
DE  LA 

CIRCULATION-  VEINEUSE 

TROUBLES  de  la  PUBERTÉ 
et  de  la  MÉNOPAUSE 


LABORATOIRES  MIDY 

67,  Avenue  de  Wagrani,  PARIS  (17'l 


à  4  comprimés  par  jour. 


LE  MONDE  SUR  MON  MIROIR 


(Suite  et  fin  de  La  page  5) 

On  peut  donc  penser  que  s’il  arrivait 
«  un  coup  dur  »  en  Méditerranée  entre 
les  flottes  anglaise  et  italienne,  celle-ci, 
composée  de  ses  unités  modernes  et  se¬ 
condée  par  ses  milliers  d’avions,  aurait 
beaucoup  de  chance  de  mettre  à  mal  la 
marine  dont  l’Angleterre  tire  sa  superbe 
insolence. 

Le  danger  que  présente  l’accroisse¬ 
ment  de  la  marine  italienne  est  apparu 
à  l’Angleterre  avec  autant  de  netteté  que 
lui  était  apparu  le  danger  de  la  marine 
allemande  en  1914. 

L’inquiétude  suscitée,  il  y  a  25  ans, 
par  le  programme  du  Kaiser,  déclarant  : 
(C  notre  avenir  est  sur  l’eau  »,  entre  pour 
une  grande  part  dans  les  motifs  qui  dé- 
cidèrent  les  Anglais  à  débarquer  en  Fran¬ 
ce  en  août  1914. 

Le  danger  que  fait  courir  la  marine 
italienne  en  menaçant  aujourd’hui  l’An¬ 
gleterre  de  lui  faire  perdre  la  supréma¬ 
tie  qu’elle  possède  dans  la  Méditerranée 
depuis  plusieurs  siècles,  fait  comprendre 
la  hargne  que  montre  l’Angleterre  vis- 
à-vis  de  l’Italie.  Et  l’idéal  de  notre  voi¬ 
sine  eût  été  d’amener  1^  France  à  une 
nouvelle  collaboration.  Mais  notre  pays 
a  rechigné  à  la  tâche.  Il  a  bien  fait,  cer¬ 
tes,  mais  l’Anglais  a  dit  au  Français  : 
«  Tu  me  paieras  ça  !  » 


L’extrême  densité  de  la  jjopulation 
italienne,  dont  les  quarante  millions 
d’habitants  sont  obligés  de  vivre  sur  un 
sol  peu  fertile  qui  ne  dépasse  pas  la 
moitié  de  la  superficie  de  la  France,  est, 
pour  une  nation  coloniale  comme  l’An¬ 
gleterre,  un  autre  danger.  Le  peuple 
italien  est  un  peuple  colonisateur.  Par¬ 
tout  où  il  a  pénétré  il  a  travaillé  avec 
acharnement  ;  sur  des  régions  souvent 
arides  il  est  parvenu  à  prospérer  et  à 
faire  souche.  Nous  en  avons  des  exem¬ 
ples  frappants  dans  notre  domaine  nord- 
africain  et  même  dans  certaines  régions 
du  Midi  et  de  l’Est  de  la  France. 

Ces  Italiens  sont,  comme  les  Alle¬ 
mands,  peu  oublieux  de  leur  mère  pa¬ 
trie.  Là  «où  ils  se  sont  installés  et  là  où 
ils  ont  bientôt  pullulé,  ils  devieiment 
un  danger  pour  les  nations  qui  exercent 
leur  suzeraineté  sur  les  territoires  où  ils 
se  sont  installés.  A  telle  enseigne  que 
leur  immigration  a  été  freinée,  sinon  in¬ 
terdite,  en  beaucoup  d’endroits  du  globe. 

Les  Amériques  leur  étant  à  peu  près 
fermées  et  l’Océanie  appartenant  aux 
Jaunes,  force  leur  est  de  se  déverser  en 
Afrique.  Nous  en  avons  vu  les  effets  en 
Tunisie,  les  Anglais  en  redoutent  d’aussi 
graves  pour  leurs  possessions  de  l’Est- 
Africain.  D’où,  encore,  une  source  d’ani¬ 
mosité  pour  l’Angleterre  qui  veut  que 
tout  lui  appartienne  du  Caire  au  Cap  et 
qui  n’est  pas  sans  apercevoir  le  trouble 
qu’à  plus  ou  moins  longue  échéance  ne 
manquerait  pas  de  produire,  '  en  ces 
pays,  une  population  blanche  composée 
d’Italiens. 

Voici  pourquoi  le  visage  temporaire¬ 
ment  adouci  de  l’Angleterre  n’est,  dans 
le  conflit  actuel,  qu’un  masque  teinté 
d’hypocrisie.  Cette  nation  orgueilleuse, 
mais  peu  intelligente,  rapace,  mais  fai¬ 
sant  de  l’intrigue  son  arme  préférée,  sent 
de  plus  en  plus  l’opinion  du  monde  se 
détacher  d’elle.  Plus  que  jamais  elle  va 
tendre  des  embûches  à  la  France  qui 
n’a  pas  ohéi  à  ses  vues.  C’est  ainsi  que 
l’on  annonce  déjà  la  nouvelle  venue  à 
Londres  d’un  émissaire  allemand.  L’An¬ 
gleterre  va  reprendre  contre  nous  son 
éternel  jeu  de  bascule.  Puisse-t-elle  un 
jour  s’y  casser  la  figure.  La  Paix  de 
l’Europe  est  à  ce  prix. 

J.  CRINON. 


A  la  mémoire  du  Professeur  Grandclaude 


iLe  groupement  odontotectmique  de  Paris  a  dé¬ 
cidé,  en  vue  de  perpétuer  la  mémoire  de  Charles 
Grandclaude,  professeur  à  l’Ecole  odoiitotechui- 
que,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Lille,  mort  victime  de  son  dévouement  profes¬ 
sionnel,  de  faire  exécuter  un  has-relief  qui  sera 
apposé  dans  le  nouvel  amphithéâtre  de  l’Ecole  en 
attendant  la  construction  d'une  nouvelle  salle 
pour  le  laboratoire  de  recherches  biologiques 

Une  souscription  est  ouverte  à  cet  effet.  Tout 
souscripteur  d’une  somme  de  40  francs  (pour  les 
étudiants  30  fr.)  recevra  une  réplique  du  médail¬ 
lon. 

Les  souscriptions  sont  repues  par  le  docteur  Gé¬ 
rard  Maurel,  4,  rue  Lapérouse,  Paris,  ainsi  qu’au 
secrétariat  de  l’Ecole,  5,  rue  Garaucière,  Paris. 


ËCHOJ 

j  ET  INDIKRÉTIOM 


Le  Comité  National  de  l’Enfance  fut, 
depuis  sa  création,  chargé  de  la  répar¬ 
tition  aux  œuvres  qui  lui  semblaient  di¬ 
gnes  d’intérêt,  des  secours  mis  à  sa  dis¬ 
position  par  le  Gouvernement.  Le  Mi¬ 
nistre  compétent  avait  pour  habitude  de 
ramener  son  rôle  à  celui  d’une  simple 
ratification  du  choix  ainsi  fait  avec  clair¬ 
voyance.  Il  n’en  sera  plus  ainsi  désormais, 
car  telle  fut,  sans  excuses,  la  décision  du 
Gouvernement,  celui-ci  ayant  dépouillé 
le  Comité  National  de  l’Enfance  de  ses 
attributions. 

Témoignage  de  mésestime  ou  de  suspi¬ 
cion  ?  On  ne  sait  et  on  ne  saura  sans 
doute  jamais.  En  tout  cas,  les  personna¬ 
lités  éminentes  qui  constituent^  ce  Co¬ 
mité  pensent  avec  quelque  raison  que  le 
geste  ministériel  ressemble  beaucoup  trop 
au  fait  du  Prince  pour  être  applaudi. 


On  vient  de  décider  l’existence  légale 
de  stations  uvales.  Nous  avions  déjà  les 
stations  hydrominérales  qui  peuvent  ai¬ 
sément  justifier  de  leur  utilité.  Nous 
avions  aussi  les  stations  climatiques  dont 
le  nombre  peut  s’étendre  à  l’infini.  Nom 
aurons  désormais  les  stations  où  l’on 
mange  du  raisin.  A  quand  les  stations 
pomologiques  et  celles  spécialisées  dans 
la  consommation  du  topinambour  et  du. 
cresson  ? 


Un  de  nos  amis  faisait  récemment  an¬ 
noncer  dans  nos  colonnes  son  prochain 
mariage,  à  seule  fin  de  réparer  les  ca¬ 
rences  de  la  Poste  ou  les  défaillances  de 
sa  mémoire.  Il  voulait  faire  en  sorte  que 
tous  ses  amis  soient  prévenus  de  l’évé¬ 
nement  heureux.  Il  y  a  réussi,  car,  par¬ 
mi  les  cartes  de  félicitations  qui  lui  par¬ 
vinrent,  s’en  trouvait  une  qui  le  priait, 
de  la  part  d’une  très  honorable  fir¬ 
me  pharmaceutique,  de  venir  en 
compagnie  de  sa  jeune  femme  pour 
permettre  à  celle-ci  de  choisir  son  cadeau 
de  mariage,  offert,  naturellement,  par  le 
laboratoire  auquel  nous  faisons'  allusion. 

Voilà  une  initiative  qui,  à  d’aucuns, 
semblera  mériter  de  sévères  commentai¬ 
res. 

UN  HOMME  AVERTI  EN  VAUT 
DEUX.  —  De  nos  confrères  pourront  re¬ 
cevoir  d’un  grand  magasin  spécialisé  dans 
la  vente  et  l’entretien  des  tapis  la  visite 
d’un  représentant  ou  un  coup  de  télépho¬ 
ne  leur  offrant  le  dépoussiérage  sans  dé¬ 
pense  d’un  tapis,  offert  gracieusement 
à  titre  de  démonstration. 

Ayant  accepté  cette  offre,  ils  verront 
arriver  chez  eux,  au  jour  dit,  un  pauvre 
hère  qui  se  mettra  en  quatre  pour  sou¬ 
ligner  par  le  fait  les  qualités  d’un  de  ces 
appareils  comme  il  nous  en  est  offert  cha¬ 
que  jour  aux  pages  publicitaires  des  quo¬ 
tidiens. 

Nous  mettons  en  garde  nos  confrères 
contre  ce  procédé  commercial  qui  n’a 
d’autre  but  que  de  forcer  les  portes,  sans 
offrir  à  la  clientèle  d’autre  enseignement 
que  celui  de  faire  payer  une  amabilité 
par  une  perte  de  tentas.  Encore  heureux 
le  pauvre  médecin  qui  ne  se  trouvera  pas 
encombré  par  la  consignation  forcée  et 
suspecte  d’un  appareil  dont  il  n’aura  que 
faire.  Nous  savons  que  les  médecins  sont, 
à  priori,  des  hommes  qui  font  confiance, 
mais  il  ne  faudrait  tout  de  même  pas  les 
prendre  pour  des  '  poires. 


Coups  d’épée  dans  l’eau 


Notre  confrère,  le  Docteur  Marcel,  a  entrepris 
dans  plusieurs  groupements  professionnels  une 
campagne  contre  la  publicité  médicale  faite 
dans  la  presse  de  vulgarisation,  dite  scientifique, 
et  qui  n’a  d'autre  but  qu’un  profit  commercial. 

Les  moyens  d’action  envisagés  par  lui  sont  les 
suivants  : 

Campagne  dans  les  journaux  syndicaux  ; 

Exclusion  des  Sociétés  des  membres  oollaborar 
leurs  des  journaux  de  vulgarisation  ; 

Dépôt  d’un  projet  de  loi  : 

Suppression  des  conférences  par  T.  S.  F.  ; 

Contre-propagande  par  nu  journal  syndical 
officiel  anonyme,  ne  traitant  que  des  questions 
d’hygiène  et  de  médecine  préveufive,. 

A  la  suite  de  cette  campagne,  le  Syndicat  des  . 
Médecins  de  la  Seine  a  décidé  d’user  de  rigueur 
envers  les  médecins  coupables  de  ces  défaillances 
professionnelles  et  d’intervenir  énergiquement 
auprès  des  pouvoirs  publics  pour  mettre  un  ter 
me  à  une  situation  qui  compromet  la  santé  gé- 
.nérale  et  porte  préjudice  à  la  réputation  de  lo¬ 
yauté  du  Corps  médical  français. 
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LETTRE  D’UN  PRATICIEN 


Le  Corps  Médical  a  rompu  avec  M.  Lafont 


En  entrant  pour  la  première  fois  de 
sa  vie  dans  les  Conseils  du  Gouverne¬ 
ment  en  qualité  de  ministre  de  la  Santé 
publique,  M.  le  député  Lafont  a  eu  tout 
lie  suite  une  notion  précise  de  la  noble 
lâche  qui  allait  lui  incomber. 

c(  La  Santé  publique,  se  dit-il,  je  vais 
l’organiser  en  homme  fidèle  aux  grands 
principes  de  la  démocratie,  c’est-à-dire 
que  je  vais  m’appliquer  à  mettre  cette 
précieuse  marchandise  qu’est  la  santé  à 
la  portée  des  bourses  les  plus  humbles, 
le'  prolétaire  conscient  et  organisé  doit 
y  avoir  droit  tout  comme  le  bourgeois 
opulent.  y>  Et  M.  Lafont,  décrochant  in¬ 
continent  son  téléphone,  demanda  la 
Confédération  des  syndicats  médicaux. 

((  Allô  !  Les  syndicats  médicaux  ?  Ici 
le  Ministre  de  la  Santé  publique.  Je  dé¬ 
sire  que  votre  représentant  qualifié  vien¬ 
ne  me  voir  immédiatement.  » 

Et  il  raccrocha  sans  même  attendre  ce 
qu’à  l’autre  bout  du  fil  on  lui  répon¬ 
dait. 

(c  —  Ah  !  les  médecins  prétendent 
continuer  à  exploiter  les.  travailleurs  et 
les  travailleurs  malades  encore  !  On  va 
bien  voir  !  »  . 

Une  heure  après,  le  secrétaire  général 
de  la  Confédération  des  syndicats  médi¬ 
caux  de  France  était  introduit  dans  le 
bureau  ministériel. 

((  —  Bonjour  Monsieur,  dit  le  minis¬ 
tre,  en  faisant  un  évident  effort  de  cour¬ 
toisie...  Je  vous  ai  fait  appeler  parce 
que  ce  scandale  a  assez  duré  !  » 

»  —  Quel  scandale.  Monsieur  le  Mi¬ 
nistre  ? 

D —  Le  scandale  des  honoraires  médi¬ 
caux  !  Les'  médecins  sont  trop  exigeants. 
Je  n’admets  pas  qu’à  l’heure  où  la  sa- 
fesse  gouvernementale  a  réussi  à  faire 
baisser  notablement  L*')  le  prix  de  la 
lie,  vos  confrères  continuent  à  se  faire 
(  honorer  »  suivant  les  mêmes  tarifs 
qu’avant  les  décrets-lois  ! 

» —  Mais,  Monsieur  le  Ministre... 

»  —  Il  n’y  a  pas  de  «  mais  »  !...  La 
vie  a  baissé,  il  faut  baisser  vos  prix.  Les 
boulangers  l’ont  fait,  les  bouchers  s’y 
sont  résignés.  A  vous  de  suivre  ce  noble 
exemple,  et  dans  le  plus  bref  délai. 

»  Je  veux  que  vos  syndicats  aient  voté 
avant  huit  jours  l’abaissement  des  hono¬ 
raires  médicaux  sur  toute  l’étendue  du 
territoire.  Je  compte  sur  vous  pour  ne 
pas  m’obliger  à  obtenir  ce  résultat  par 
un  décret-loi...  Vous  pouvez  vous  reti- 

s’adressant  à  l’huissier  qui,  sur  un 
de  timbre  impératif,  venait  d’en¬ 
trer,  il  lui  dit  :  «  Huissier,  reconduisez 
Monsieur  »,  sur  le  même  ton  qu’il  aurait 
dit,  en  d’autres  circonstances,  «  gendar- 
e,  emmenez  l’accusé  ». 

Cette  petite  histoire  qui  n’est  pas, 
/l’on  veuille  bien  le  croire,  tellement 
exagérée,  montre  clairement  la  concep¬ 
tion  que  se  fait  M.  Lafont  des  rapports 
qui  doivent  exister  entre  le  ministère  de 
k  Santé  publique  et  les  médecins.  Ceux- 
ci  ont,  d’ailleurs,  par  l’intermédiaire  de 
leurs  représentants  à  la  Confédération, 
fait  à  ce  politicien  en  mal  de  dictature 
k  réponse  qui  convenait.  Et  nous  pou- 
cons  affirmer,  sans  crainte  d’être  démen¬ 
ti,  que  le  président  du  Conseil  a  été  avi- 
la  rupture  des  relations  entre  le 
corps  médical  français  et  le  ministricule 
que  les  caprices  de  la  politique  ont  mis 
la  tête  de  notre  armement  sanitaire. 
M.  Lafont  a  eu  sans  doute,  avant  son 
arrivée  au  pouvoir,  ses  nuits  hantées  de 
'  <es  dictatoriaux.  Il  pâlissait  de  jalou- 
en  voyant  le  prestige  qu’a  réussi  à  se 
donner  le  ministre  des  Postes.  «  Moi 
i,  clama-t-il,  je  ferai  de  mon  minis¬ 
tère  un  grand  ministère.  Il  ne  mé  faut 
Jiour  cela  que  de  l’autorité,  on  verra 
que  je  sais  en  avoir  !  »  M.  Lafont  igno- 
mit,  hélas  !  que  Fautorité  ne  peut  rien 
is  un  minimum  de  tact,  de  souplesse 
de  bon  sens.  Et  il  apprendra  bientôt 
que,  dans  notre  langue  française,  fer¬ 
meté  et  arrogance  sont  loin  d’être  des 
synonymes  !... 

S’il  a  cru  sincèrement  pouvoir  «  ma- 
ter  »  les  médecins,  M.  Lafont  va  à  une 
cruelle  déception.  L’homme  que  ses  col- 
lègues  du  Parlement  ont  depuis  long¬ 
temps,  pour  la  vanité  de  ses  interventions 


à  la  tribune,  surnommé  a  le  bassin  de 
la  Loire  »,  a  tort  de  mésestimer  les  mé¬ 
decins.  Il  a  voulu  organiser  son  minis¬ 
tère  sur  la  base  d’une  autorité  souverai¬ 
ne  mais  aveugle  ;  il  s’apercevra  vite 
qu’il  ne  saurait  exercer  cette  autorité 
sur  les  médecins  de  France,  car  ceux-ci 
ont  plus  que  lui  une  notion  claire  de 
leurs  devoirs  et  de  leurs  droits  et  s’ils 
jugent  opportun  de  consentir  un  sacri¬ 
fice,  ils  n  accepteront  jamais  qu’on  veuil¬ 
le  le  leur  imposer  comme  une  brimade. 
C’est  que,  par-dessus  tout,  les  médecins 
tiennent  à  demeurer  des  hommes  libres 
et  que  leur  liberté  volontaire,  sereine  et 
juste,  est  basée  sur  la  culture.  Mais  allez 
donc  parler  de  culture  au  plus  beau  spé¬ 
cimen  de  la  «  médiocratie  triomphan¬ 
te  y)  \ 

OGLIASTRI. 


Institut  de  médecine  légale 
et  de  médecine  sociale  de  Lille 


_ légiste  (Te  rUnlTersité  de  Lille  commen¬ 
cera  le  12  novembre  prochain  à  l’Institut  de  mé¬ 
decine  légale  et  de  médecine  sociale,  boulevard 
Painlevé,  et  sera  réparti  de  la  façon  suivante  : 

Semestre  d’hiver 

Médecine  legale  et  Police  technique  (Prof.  Le¬ 
clercq,  Pr.  ag.  Muller). 

Toxicologie  clinique  (Docteur  A.  Patoir). 

Travaux  pratiques  de  médecine  légale  (Professeur 
agrégé  Muller,  Docteur  Marchand). 
Démonstrations  pratiques,  autopsies,  expertises 
(Prof.  Leclercq,  Pr.  ag.  Muller). 

Conférences  de  criminologie  (Prof. 


et  pratiques. 

^  L’enseignement 


%'éoï 


!St  ouvert  aux  docteurs  en  me- 
étrangers  titulaires  de  vingt 

- - -dresse  à  tous  ceux  qui  veulent 

îialisor  eu  médecine  légale  et  en  psychiâ- 


Coramine 

M,é.<d.ioa-m-e.rvt  ca.r>d.io-cI.yna.m.vqu-© 
a-glj5a-n-t  directement  fur 

tCŒUR  tCENTRE  RESPIRATOIRE 


INDICATION  0'  URGENCB: 

Soute  défiaillancG  aiguë 
du  Myocarde 

2  a  6  cc.  por  voie  sous- 
-curanée  ou  intraveineuse. 


C)ous  cœurs  insuffisants 
Lésionnels  ou  Séniles 


LABORATOIRES  Cl BA  _  O.  ROLLAND.  109. III.  IIS.  BOul'oe la  Pabt-Dieu- LVO  n 


Au  Congrès  International  d’Mistoire  de  la  Médecine  de  Madrid. 


ANXIÉTÉ 

ANGOISSE 

INSOMNIE  NERVEUSE 
TROUBLES  NERVEUX 
DE  lavie  Génitale 
TROUBLES  FONCTIONNELS 
DU  CŒUR 

ÉTATS  NÉVROPATHIQUES 


LABORATOIRES 
DE  LA 

PASSIFLORINE 
G.  RÉAUBOURG 
en  Pharmacie 
I  PARIS  Cl"). 

4.  rue  Boucicaud, 


NE  CONTIENT 

AUCUN  TOXIQUE 

VÉGÉTALou  CHIMIQUE 

Dose  :  2  à  3  cuillerées 
à  café  par  jour 
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La  surveillance  sanitaire  de  la  navigation  aérienne 

{Suite  ds  la  page  S) 


■  Il  est  evideini  'Qu’il  est  nécessaire  de  piTé- 
voir  une  organisation  très  différente  ipour 
les  ipays  directement  menacés  —  et  pou-r 
ceux  dont  la  situation  est  privilégié©  à 
l’égard  des  épidémies,  en  raison  de  leur  si¬ 
tuation  territoriale  et  des  conditions  .igéhéra- 
les  d’hygiène,  mais  dans  tous  les  cas,  une 
organisation  sanitaire  'doit  être  prévue. 

Trois  mesures  semblent  actuellement  les 
plus  urgentes  ;  l’organisation  .rationnelle  des 
aérodrom.es,  les  enquêtes  sur  la  provenance 
des  'passagers  et,  le  cas  échéant,  la  vaccina¬ 
tion  dje  ceux-ci  contre  certaines  maladies 
épidémiques.. 

1.  —  Organisation  des  aérodromes 

Elle  doit  être  envisagée  au  triple  point  de 
vue  de  l’hyigiène  ■  générale,  du  sea-vice  médi¬ 
cal  et  du  service  'spécial  pour  la  lutte  contre 
les  maladies  éipidemiques  : 

a)  Hygiène  générale.  —  On  ne  saurait  trop 
insister  sur  le  fait  qu’à  notre  époque  le 
choix  de  remplacement  d’un  ou  plusieurs 
aérodromes  d/olt  spécialement  retenir  l’at¬ 
tention  de  ceux  qui  sont  chargés  d’établir 
un  plan  d’urbanisme.  Quant  aux  condinoriis 
général.es  de  salubrité  que  doit  présenter  un 
aérodrome,  ©lies  sont  indiquées  dans  l’article 
f)  de  la  convention  :  «  Il  devra  être  .pourvu 
d’un  service  d’eau  potable,  non  suspecte,  en 
quantité  suffisante,  ainsi  que.  d’un  S'ystèm.6 
.présentant  toute  la  sécurité  p>ossible  pour 
renlèvement  des  décihets  et  ordures  et  pour 
l’évacuation  des  ©a-ux  usées.  Il  devra  être 
dans  toute  la  mesure  possible,  à  l’abri  de» 
tats.  » 

b)  Service  médical.  —  Jusqu’à  présent, 
rorganisation  du  service  médical  a  été  ac- 
oordé'e  tant  bien  'que  mal  aux  clrcon, stances. 
Il  existe  diéàtà  des  centres  de  m'édécin©  aéro¬ 
nautique,  m.ais  Ils  ont  surfont  été  prévus 
pour  les  études  physioloigiques  oo.noernant 
les  ipilotes  ©t  élèves  pilotes,  conform'ément 
à  la  convention  spéciale  Internationale  ré¬ 
glementant  'les  conditions  de  l’aptitude  au 
vol.  Tel  est  ceiliui  qui  fouctionii©  au  Bourget, 
sous  la  direot.ion  du  docteur  -Garsaux,  dont 
la  compétence  est  'bien  connu©  et  'à  qui  ro,n 
doit  la  création  du  «  caisson  pneum-atique  ». 

Mais  il  est  dès  maintenant  indi.&peinsable 
que  tout  aérodrome  soit  doté  d’un  poste  de 
eeoouTB  analogue  à  celui  dont  l’un  de  nous 
a  donné  la  description  pour  les  centres  ur¬ 
bains. 

Les  questions  intéressant  l’hygiène  des 
transports  aériens  et. des  lignes,  la  'liaison 
avec  les  organismes  officiels  sanitaires  et 
Tétude  .en  .général  de  toutes  les  'questioins 
d’ordre  sanitaire  dont  l’imiportance  ne  fera 
que  croître,  sont  dn  ressort  du  service  mé¬ 
dical  des  Compagnies,  il  s’y  joint  les  ques- 


.  lions  d’ordre  médical  intéressant  le  person¬ 
nel  ;  l’importance  numérique  du  pefsonnel 
navigiant,  ouvrier  et  emiployé,  et  les  condi¬ 
tions-  .particulières  de  leur  tâche  rendent 
très  utile  la  création  de  dispensaires  médi- 
.  co-siociaux  à  proximité  d©  Taérodroin©. 

c)  Service:  des  épidémies.  —  Il  faut  e'ncore. 
i.ci  distinguer  deux  cas  ;  'celul  des  aérodro¬ 
mes  ‘ordinaires  et  celui  des  aérodromes  sa-  ■ 
nitaires  (qui  sont  encore  pour  la  plupart  à 
créer)  ; 

Lorsqu’un  avion  aura  été  signalé  comme 
spéolalement  infecté,  il.  sB'ra  dirigé  ve.rs 
l’aérodrome  sanitaire,  dont  l’organisation 
est  précisée .  d'ans  l’article  5  de  la  conven¬ 
tion  ; 

u\rt.  5.  —  L’aérodrome  sanitaire  doit  avou 
en  tout  temps  'à  sa  disposition  ; 

a)  Un  ss'rvice  médical  organisé,  auqu-Si 
soient  affectés  un  médecin  au  moins  ©t  un 
ou  plusieurs  agents  sanitaires,  étant  'e'ntendu 
que  ce  personnel  ne  sera  pas  néc0ssaii’’emeint 
présent  ©n  P'ermanenoe  à  l’aérodrome  mé¬ 
dical  ; 

b)  Un  local  'pour  la  visite  médicale  ,  ' 

icj  lAïutillage  .pour  le  -prélèvement  .et  l’en 
voi  de  matériel  suspect  aux  fins  d’examen 
dans  un  laboratoire,  s’il  n’y  a  pas-  possibi¬ 
lité  de  procéder  sur  place  à  cet  .exani.0n  ; 

'd)  Les  moyens  pour  pouvoir,  en  cas  de 
nécessité.  Isoler,  transporter  et  soigner  'les 
malad.es,  Iso'ler  les  contacts  s.é.p'ar©m'ent  des 
maladies  et  accomplir  toute  autre  m'esure 
.prophylactique  dans  des  locaux  appropriés, 
soit  dans  l’aérodrome,  soit  à  proximité  ; 

e)  Le  matériel  indispensable  pour  procé¬ 
der,  le  .cas  é'Oli'éant,  'à  la  désinfection,  la  dé¬ 
sinsectisation  et  la  dératisation,  ainsi  .qu’à 
Taipp.Ucation  'des  .autres  mesures  établies 
ipar  la  présente  convention. 

.Ces  aérodromes  sanitaii’es  seront  particu¬ 
lièrement  utiles  dans  lies  pays  trop-ioaux  'et 
'on  '.pourra  même  ©nvisager  .de  leur  udjoin. 
dre  des  services  'd’isole'inent  des  .contagieux. 

I  Dans  les  aérodromes  ordinaires,  où  l’ai-ri- 
vée  d’un  contagieux  sera  Texc.aption,  il  suf¬ 
fira  d’avoir  ;  un  seirvi'C©  médical  pouvant 
procéder  à  un  examen  ;  des  mo'y.ens  de 
transport  faciles  4  désinfacler  et  à  désinsec¬ 
tiser  (da.ns  les  ‘pays  tropicaux  on  pourra  uti¬ 
liser  des  véhicules  à  fenêtres  .gririagées-,  ana¬ 
logues  à  ceux  iqui,  à  .Rio-de-Jaueiro,  ipemef- 
taient  de  transporter  les  malades  atteints 
de  fièvre  jaune,  du  quai  do  débarquement  a 
T'hépital,  sans  faire  courir  de  risques  h  la 
population  de  la  ville)  ;  les  moyens  d©  dé- 
S'infeictar  ou  de  désinsectiser  ces  voitures  et 
aussi  les  cabines  des  aviO'Us. 

Les  expériences  américaines  ont  montré, 
en  ce  qui  concerne  ce  dernier  proiblème, 
que  la  desti’uctioii  des  moustiques  et  des  in¬ 
sectes  à  l’intérieur  des  aéronefs  est  facile  et 


peu  coûteuse  ;  Dans  une  note  ';présenté.e  au. 
fomité  iperma.nent  de  l’Office  intiernational 
d’hygiène  .publique  (session,  d’octobre  1934), 
le  docteur  .C.C.  Pierce,  Médical  Director  U. 
S.  iPublio  Health  'Service,  passant  em,  revue 
■les  différents  p.ro'Cédés  chimiques  ©xpérimen-' 
tés,  ooncl'Ut  à  la  rié'oessité  d’qtilt&er  un  pro¬ 
duit  remplissant  les  conditions  suivantes  ; 

1”.  Efficacité  reconnue  contre  les  mousti¬ 
ques  ; 

•2“  Action  suffisamment  rapidie  ; 

2"  Absence  d’inconvénients  pour  le  char¬ 
gement,  l’avion  et  ses  aménagements  ; 

4“  Bconoiroie  ; 

â"  Application  facile  et  sans  danger. 

H  recommande  Tutilisation,  soit  de  ipréipa 
rations  d’acide  .cyanhydrique  dont  il  signale 
l’application,  facile  au  moyen  de  «  discoï¬ 
des  »  .dans  lesquels  l’acid'e  cyanhydrique  est 
absorbé  par  des  cUsques  de  papier  non  collé, 
emballés  dans  des  'boîtes  .étanches,  ou  d© 
procédés  analogues  utilisant  entre  autres 
la  tenre  à  foulo'n  comme  substance  a.bs-or- 
bante  —  soit  de  'pulvérisations  de  liquide» 
insecticid'es  :  .parmi  tous  ceux  qui  ont  été 
employés,  lés  extraits  de  pyrèthre  ont  la 
Plus  grande  faveur  ;  on  utilise' généiralement 
des  préparations  dans  lesquelles  l’.extrait  de 
.pyrèthre  est  dissous  dan, s  un  pétrole  ©t  fa¬ 
cile  à  .pulvériser  au  moyen  des  a'-ppiareils 
courants.  Son  efficacité  est  'reconnue,  J© 
prix  de  revient  est  peu  'é.levé  ;  enfin  ce  pro¬ 
duit  se  trouve  à  peu  'prèa  partout  'et  son 
odeur  n’est  pas  désagréable  pour  les  passa¬ 
gers. 

'Ges  pulvérisations  sont  maintenant  de  pra- 
üqu'e  courante  aux  Etats-Unis,  sur  un  cer¬ 
tain  nombre  de  lignes,  aiu  départ  let  à  l’ar- 
fivéa. 

L’auteur  'recommande  également  de  sépa¬ 
rer  le  comipairtiineot  arrière,  .généralement 
inoiccupé,  du  fuselage,  par  une  toile  métalli¬ 
que,  pour  empiêcher  la  .pénétration  des  in¬ 
sectes  dans  'cett.e  'partie  de  l’aéroneif  ipratiquo- 
ment  inaccessible  à  l.a  désin.sectisati.o'n. 

Le  docteur  'Cari  Michel,  du  .Public  Heait 
Service  des  Etats-Unis,  traitant  la  '  même 
question,  confirme  pratiquement,  oas  don¬ 
nées  ;  il  insiste,  sur  l’aippllcation' rigoureuse 
de  la  .démoustication  des  aéronefs,  .se  'basant 
sur  le  fait  qu.e  la  ré.gion  .située  le  long  du 
.golfe  du  M'exique  et  de  la  partie  Sud  .de 
l’AtlantiqU'e  'est  relativement  .peu  'éloignée 
de  la  zone  d’.and.éraicité  amariîe  de  l’Ainé'ri- 
que  du  Sud.  Toutefois  il  admet  que  si  l’ex¬ 
trait  de  p-yrèthre  est  très  .actif  4  l’égard  des 
moustiques,  son  utilisation  ne  convient  pa» 
pour  la  destruction  des  autres  insectes  qui 
.peuvent  trouver  asile  dans  les  ailes  et  les 
recoins  des  avions.  11  préconise  une  désin¬ 
sectisation  complète  au  moyen  d©  l’acide 
cyanhydrique  lors  de  la  révision  icompièt©  à 
laquelle  sont  soumis  .les  aéronefs  tous  iCa 
troiis  mois.  Des  essais  ont  égalemeni;  été 
eff'ectiués  au  moyen  du  carboxyd©,  mais  son 
emplo-i  s’est  .révé.lé  plus  difficile  .en  raison 
du  matériel  lourd  et  on.combrant  qui  eist  né¬ 
cessaire,  et  de  plus  .ce  gaz  .est  loin  d’être 


sans  inconvénients  pour  le  personnel  diargé 
de  l’oipération. 

2.  —  Renseignements  épidémiologiques 

Des  .renseign.em.ents  .sur  l’.état  de  santé  des 
passagers  e.t  sur  l’état  sanitaire  du  pays 
d’où  ils  viennent  seront  consignés  au  dé¬ 
part  .et  pourront  même,  en  cas  de  nécessité, 
être .  transmis  par  T.  S.  F.  au  point  d’atter- 
■rissage  avant  l’arrivé-e  de  Tavion. 

Les  aéronefs  ne  -sont  pas  tenus  d’avoir  une 
patente  do  santé  ;  mais  l’article  9  de  la  con¬ 
vention  du  12  avril  1933  .prévoit  : 

«  Les  observations  suivantes  seront  por¬ 
tées  au  ca.rnet  de  route  sous  la  .rubrique 
K  observations  »  :  l’  les  faits  .d’ord.Te  sani¬ 
taire  intervenus  sur  l’aéronef  au  .cours  du 
voyage  ;  3”  -les  mesnires  sanitaires  subies 
par  l’aé.ro.n.ef  avant  le  départ  ou  pendant  les 
escales  ;  3“  évenituellement,  des  informations 
concernant  l’apiparltion,  dans  le  ‘pays  que 
quitte  l’aéronef,  d’une  des  maladies  infec¬ 
tieuses  visées  dans  la  présente  convention,  ■ 

Il  y  aurait  n.aturellement  le  iphis  grand 
inté.rêt  4  ce  .que  ces  renseigneroents  soient 
transpais  à  une  Direction  spécialisée  iml 
puisse  'prescrire  éventuellement  les  m-osures 
de  protection  qui  .conviennent  dans  chaque 
cas. 

3.  —  Vaccinations  préventives 

Elles  faciliteront  -puissamment  la  .prophy¬ 
laxie  des  maladies  q.ul  pourraient  être  trans¬ 
mises  .par  la  navigation  aérienniô.  Cefftain-es 
sont  aujourd’hui  très  répandues  :  vaccina¬ 
tion  contre  la  variole,  contre  lés  infections 
typhiques  -et  contre  la  dlphtéri©.  iD’autires, 
mo'ins  .employées  parce  que  de  découverte 
ré'0.ente,  eomm-e  la  vaccination  .contre  la 
fièvre  jaune,  ont  fait  preuve  de  leur  effica¬ 
cité  et  deviendront  d’un  usage  .courant 
D’autre-s,  enfin,  sont  encore  4  l’étude,  com¬ 
me  la  vaccination  contre  le  typhus  exantlié- 
matiqu-e. 

La  convention,  dans  .ses  articles  3-2  .et  35, 
s’est  occupée  de  cette  qu-estion  .d’immunité  ■ 

Art.  32.  —  «  Les  -personnes  justifiant  qu’el 
les  ont  été  vaccinées  contre  le  choléra  de 
puis  moins  de  six  mois  et  .plus  de  six  joui'.s 
ne  pourront  être  .so-umises  qu’à  la  surveil- 
tance.  » 

Art.  33.  —  D’après  cet  article,  qui  .esi)  rela¬ 
tif  à  la  variol©,  sont  considérées  comini! 
immunisées  :  «  les  .personnes  ;  a)  pouvant 
justifier  qu’elles  ont  subi  une  attaque  anté¬ 
rieure  de  la  maladie  ou  qu’-e-lles  ont  -été 
vaccinée»  de-puis  moins  d©  trois  ans  ©t  plus 
d-e  douze  jours  ;  ou  -b)  ..présentant  .des  signea 
loicaux  de  réaction  "précoce  attestant  une 
immunité  .suffisante  », 

(Voir  la  suite  page  lOj. 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
d  à  la  page  ». 
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lia  socieié  niéiiico-Ëiiirurgicaie  des  nopiiaus  libres 


1,.  KARMAN  (de  Port-Saïd).  —  Migration  d’une 
iroche  à  bavoir  var  les  voies  digestives... 
en  56  heures. 

M.  G.  Blechmann  rapporte  une  observation 
Je  M.  L.  Karman  (de  Poa-t-Saïd)  conceirnant 
un  enfant  de  8  mois  chez  lequel  après  une 
gninte  de  toux  accompagnée  de  régurgita¬ 
tion,  ,on  remarque  l’ahseçce  de  la  broche 
fixée  sur  le  bavoir. - 

Deux  heures  après,  la  radiographie  mon¬ 
tre  dans  l’estomac,  une  épingle  de  nourrice 
i  charnière  ouverte.  Deux  autres  radiogra¬ 
phies  montrent  le  chemineiment  du  corps 
êtran^r  qui  est  trouvé  dans  les  selles  à  la 
i{»  heure,  sans  aucun  trouble  de  transit  in¬ 
testinal. 

En  1934,  MM.  Sorrel,  Mérigot  et  Benaerts 
ont  raoporté  deux  cas  analogues  à  la  Société 
Je  Pédiatrie  (enfant  de  7  mois  et  de  9  mois) 
et,  dans  l’une  des  obsen-vations,  la  broche 
(ut  déglutie  fermée  et  expulsée  largement 
ouverte,  55  heures  après. 

Si  les  avis  sont  partagés  pour  l’intervention 
ituand  le  corps  étranger  est  dans  l'estomac 
ou  le  duodénum,  on  est  d’accord  pour  ne  pas 
'intervenir  nunnd  le  corps  étranger  dégluti  a 
jmnchi  le  duodénum. 

Dans  un  cas  publié  par  Veau,  ce  chirurgien 
iaparatotnise  un  bébé  de  4  mois  qui  avait 
avalé  la  veille,  une  broche  de  cm.  ;  il  ne 
peut' que  la  mobiliser  dans  le  duodénum.  Ce 
ne  fut  que  10  jours  l'ius  tard  que  la  broche 
(nt  expulsée  par  l’anus. 

En  général  l’attente  est  récompensée  à  con 
(lition  d’être  prêt  à  intervenir  sous  contrôle 
■  radiologique. 

M.  .4.  .Antoine.  —  Vn  cas  de  dysenterie  bacil¬ 
laire  grave,  compliqué  d'un  syndrome  en- 
téTO-urînaire  et  de  poly-arthrites. 

11  s’agit  d’une  dysenterie  bacillaire  grave, 
contractée  au  Maroc  non  reconnue  au  début, 
lu  retour  du  malade  à  Paris,  surviennemt 
successivement  une  arthrite  de  la  hanche 
■droite,  une  conjonctivite,  double  intense, 
■puis  une  uréthrite  suppurée,  une  pyeloné- 
nteite,  une  poussée  congestive  hépatique,  en¬ 
fin  une  série  d’arthrites  .graves,  les  unes 
, mobiles  et  à  bascule,  les  autres  tenaces,  les' 
'unes  avec  gros  épanchement  synovial,  les 
'lutres  avec  des  lésions  surtout  pérlarticulai- 
res  —  les  unes  guéries  sans  laisser  de  sé- 
raelles.  les  autres  ayant  laissé  des  déforma¬ 
tions  de  rhumatisme  chronique.  ■ 

La  .gu'éi’ison  fut  obtenue  par  les  injections 
Je  sérum  antidysentérique  de  l’I.  .p.,  .par  les 
médications  intestinales,  et  par  un  auto¬ 
vaccin  antlcolibacillaire.  Là  se  pose  la  ques- 
ton  s’il  s’agit  d’un  rhumatisme  purement 
dysentérique  (toxique  ou  d’origine  allergi- 
pe)  ou  bien  d’un  véritable  synid.rome  entéro-' 
articulaire  à  colibacille.  Peut-être  les  deux 
infections  étaient  elles  en  symbiose,  puisque 
le  malade  n’a  guéri  qu’anrès  l’emploi  simul¬ 
tané  du  sérum  antidysentérique  et  de  l’auto-  ■ 
vaccin  coîibacillaire. 

R.  Mignot.  —  Paralysie  du  plexus  brachial 
après  sérothérapie  antidiphtérique. 

L’auteur  rapnorte  en  raison  de  sa  rareté, 
l'observation  d’un  malade  qui,  pour  une  an- 
fine  douteuse  vraisemblablemeint  non  diph¬ 
térique,  fut.  soumis  à  la  sérothérapie  anti¬ 
diphtérique  et  chez  qui,  treize  jours  après 
ce  traitement,  sans  autre  manifestation  que 
te  adénopathies  et  algies  lombaires,  appa¬ 
rut  une  paralysie  bilatérale  de  l’épaule  avec 
amyotrophie  'et  augmentation  des  chiffres  de 
la  chronaxle  pour  les  grands  dentelés  ;  cette 
paralysie  fut  très  améliorée  par  un  traite- 
'roent  électrique  intensif  mais  laissa  lon,g- 
temos  des  séquelles.  L’auteur  souligne  la 
très  grande  rareté  de  ces  paralysies  (13  ca' 
publiés). 

N,  Eisendh.ath.  — -  L'ànurle  caleuleuse. 

.4pTès  un  bref  résumé  des  six  cas  person 

nels  déjà  publiés,  l’auteur  ajoute  un  septiè¬ 
me  cas  chez  une  malade  de  cinquanie  et  un 
ans,  gui  se  présente  le  troisième  jour  d’une 
(anurie.  La  radio.graphie  simple  n’est  pas  un 
moyen  certain  de  diagnostic  dans  l’anurie 
caleuleuse,  comme  chez  notre  malade.  11  y 
avait  une  ombre  le  long  du  itrajet  de  l’uretè¬ 
re  .gauclie  .et  une  obstruction  se  rencontrait 
au  même  niveau  au  'Cathétérisme  urétéral, 
mais  à  l’opération  (urétérotomi’e)  on  trouvait 
(lue  l’ombre  visible  à  la  radiographie  sim¬ 
ple  auparavant  n’étaif  qu’un  ganglion  pérlu- 
tétéral  et  calcifié.  .4.  la  cystosuonie,  chez 
cette  malade,  on  a  .pu  faire  le  diagnostic 
d’un  rein  unique  congénital  dont  le  seul 
uretère  était  occlu  par  un  calcul. 

L’anurie  caleuleuse  paraît  souvent  sans 
micun  signe  clinique  précédent  (colique  né¬ 
phrétique)  et  même  à  l’qxamen  radiographi- 
pue,  il  arrive  dans  à  .peu  près  25  %  des  cas 
pu’il  n’y  a  pas  d’ombre  caleuleuse.  La  clas- 
sitication  la  plus  simple  de  l’anurie  en  gé- 
uéi-al  est  de  deux  .sortes  :  l’anurie  sécrétoire 
ot  l’anurie  excrétoire.  Les  différentes  causes 
Pour  chaque  catégorie-  sont  énumérées  et 
l’auteur  est  d’avis  que  dans  tous  les  cas 
d’anurie,  d’une  étiologie  obscure,  il  faut 
toujours  exclure  la  possibilité  d’une  occlu¬ 
sion,  soit  du  bassinet  du  rein,  soit  de  Ture- 
tére  par  un  calcul.  Le  plus  sûr  moyen  de 
diagnostic  .pour  exclure  une  anurie  calcu- 
tase  est  de  faire  un  cathétérism.e  urétéral 
de  deux  côtés.  Si  l’on  rencontre  une  obstruc¬ 
tion  il  faut  essayer  de  passer  au  delà  de 


l’obstruction  et  de  laisser  la  sonde  urétérale 
à  demeure  jusqu’au  moment  où  l’état  géné¬ 
ral  du  malade  s’améliore,  pour  enlever  le 
calcul  plus  tard  par  le  procédé  opératoire. 
Dans  un  certain  nombre  de  cas  le  calcul 
sera  expulsé  spontanément  à  la  suite  de 
l’emploi  d’une  sonde  à  demeure.  Si  l’obstruc- 
'  tion  est  impassible,  il  faut  opérer  immédia¬ 
tement.  U  y  a  une  période  de  tolérance  com¬ 
plète  pendant  laquelle  l’anurie  est  le  seul 
signe  clinique.  Mais  la  durée  de  cette  .pério¬ 
de  varie  beaucoup  et  le  malade  peut  pré¬ 
senter  très  tôt  ou  très  tard  les  signes  clini¬ 
ques  d’une  intolérance  incomplète  (hoquet, 
vomissement,  léthargie,  etc.),  ou  d’une  into¬ 
lérance  complète  (convulsions,  coma,  etc,). 
Il  faut,  dans  l’anurie  caleuleuse,  agir  pen¬ 
dant  cette  période  de  tolérance  si  on  désire 
réussir  à  sauver  le  malade. 

M.  Bécart.  —  La  ponction  de  la  moelle  osseu¬ 
se  sternale  dans  l'anémie  pernicieuse. 

Le  diagnostic  de  maladie  de  Biermer  ne 
peut  se  faire  que  sur  des  tests  bématologh 
ques  précijs,  .et  en  partidnlier  sur  da  présence 
d’Erythroblastes  à  noyau  perlé  qui  traduit 
le  retour  de  l’éryt.hroplèse  à  la  phase  em¬ 
bryonnaire  primitive. 

Leur  ipecherohe  dans  le  sang  circulam  est 
assez  difficile  et  longue.  La  ponction  de  la 
moelle  osseuse  sternale  (procédé  simple  et 
.  d’une  inocuité  absolue)  permet  de  mettre  en 
évidence  et  dans  toute  leur  finesse  les  élé- 
'menls  en  question  et  d’assurer  ainsi  le 
diagnostic. 

M.  MARTiNY.  —  Sur  l’importance  en  biologie 
de  la  sensibilité  cellulaire  spécifique  à  cer¬ 
tains  excitants  à  dose  hypophysiologique. 
La  spécificité  biologique  s’apprécie  par  le 
degré  et  les  modalités  des  réactions  humo¬ 
rales  .et  cellulaires  à  l’agent  extépieur.  BU© 
implique  comme  corollaipe  d’appréciation 
une  action  première  discrète  de  cet  agent 
extérieur  afin  de  ne  pas  détruire  la  qualf.té 
réactionnelle.  Seule  la  dose  hypophysiologl- 
que  mesure  une  sensibilité  cellulaire  parti¬ 
culière.  Elle  n’agit  que  si  il  existe  une  réson¬ 
nance  spécifique  entre  l’.excitant  et  la  cellu¬ 
le.  €6110  sensibilité  cellulaire  varie  non  seu-  ' 
lement  avec  la  nature  de  l’agent  extern© 
mais  .physiologiquement  avec  l’espèce  ani¬ 
male,  le  biotype,  le-  tissu,  les  organes  .et  les 
glandes,  pathologiqueme'nt  avec  les  modifi¬ 
cations  allergiques  qui  se  produisent  dans 
les  humeurs  au  cours  des  états  anaphylacti¬ 
ques  et  infectieux.  Certains  phénomènes 
morbides  peuvent  aussi  être  fortuitement  sen¬ 
sibles  à  des  remèdes  à  dose  infinitésimale.  A 
côté  d’actions  pharmaco-dynamiques  par  des 
doses  pondérables  de  substances  exogènes  et 
endogènes  un©  vaste  synthèse  biologique 
permet  de  grouper  toute  une  série  d’exci¬ 
tants  hypophysiologiques  catalytiques  oom- 
p.renant  .physiologiquement  les  hormones., 
les  diastasos— teisulaires,  les  vitamines,  pa¬ 
thologiquement  les  anticors,  les  antitoxines, 
Ihérapeutiquement  les  eaux  thermales  et  il 
faut  avoii’  le  courage  de  le  dire  le  remède 
homœopathique.  M.ais  pour  ce  dernier  -cas 
les  expérimentations  et  les  contradictions 
doivent  savoir  que  l’inconstance  dans  la  ré¬ 
ponse  organique  n’est  pas  exceptionneUe.  II 
ne  s’agit  pas  d’une  ,  action  pharmaco-dyna- 
mlque  mai.s  d’une  réaction  vitale  par  essence 
viapricieuse. 


A  l’Association  Générale  des  Médecins  de  France 


L’Association  Générale  des  Médecins  de 
France,  qui  groupe  10.0(X)  médecins  eit  qui  a 
distribué  l’an  dernier  iplus  d’un-  million  de 
francs  à  la  famille  médicale  .dans  la  .gêne, 
voudrait  faire  mieux,  'elle  fait  donc  appel  à 
tous  les  m.édeclns  qu’elle  ne  compte  pas  en¬ 
core  dans  .ses  rangs. 

Une  collaboration  de  .  plus  en  plus  intime 
avec  la  .Confédération  des  Syndicats  médi¬ 
caux  français  'permet  d’espérer  que  tous  les 
médecins  syndiqués  non  encore  m©m:b'res  de 
l’Association  oomprendront  la  nécessité  ur¬ 
gente,  en  ces  t.e.m.ps  difficiles,  d’adhé-rer 
simultaném.e.nt  aux  deujc  groupements. 

L’A.  'G.  n’est  plus  uniquement  une  .œuvre 
de  charité,  comme  .elle  l’a  été  depuis  75  ans 
et  comme  1©  croient  encore  certains  :  son 
Service  de  retraites  individuelles  (maximum 
30.000  francs),  ses  prêts  d’honneur,  secours 
immédiats  au  décès,  bourses  .aux  familles 
nombreuses,  l’allocation  die  droit  —  .en  voie 
de  création  ét  qui  pourrait  être  l’amorce  de 
la  retraite  demandée  'par  le  Corps  médical  — 
montrent  l’activité  .et  la  modernisation  de  ce 
grand  groupement  professionnel. 

L’Association  Générale  des  Médecins  de 
France  qui,  de  par  son  rôle,  voit  de  'très  près 
les  détresses  médicales,  voudrait  donc  que 
tout  j.eune  médecin  soit  soucieux  de  son  ave-  , 
nir  et  s’inscrive  dès  le  lendemain  de  sa  tlhèse, 
il  fera  .ainsi  acte  de  solidarité  et  aussi  de 
sage  prévoyance. 

•Pour  tous  renseign.eim.ent.s,  .s’adresser  au 
Secrétariat  Général,  95,  rue  du  Cherebe-Midi, 
Paris  (6®). 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  se  mettre  d’accord 
avec  le  proverbe  qui  prétend  qu’on 
qu’à  ce  qu’on  vous  donne. 
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DIGESTION 


VISCOSITE  SANGUINE 


VISCOSITE 


SANGUINE 
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Contre  l’ARTÉRIOSCLÉROSE  : 

à  l’Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  Jasmin,  PARIS 


CORBIÈR^ 

R.Desrenaudes. 

PAPi^^ 


SERUM 
ANTI- ASTHMATIQUE 
DE  HECKEL 


Pour- ADULTES 
Scenticubes 
ENFANTS 
^  2C<: 


Peminénalisation  intégrale 


OPOtAUlUM 

Du  Docteur  Guersant 


irradié  avec  VITAMINE  D  pure  crisFailisée 

Parathyroïde  (extrait’  NtréenuniiesCoiiip) 

cachets  en  tubes  d'aluminium  émoillé 
comprimés  dragéifiés, granulé  stabilisé 


SIMPLE 


comprimés  dragéifiés,  gnariulé  stabilisé 
cachets  en  tubesd  aluminium  émaillé 


Go  lQCOlé:cachets  d° 

Arsen  i  é  :  cachets  d° 


A .  Panson 

Docteur  en  pharmacie 
121,  Avenue  Oombetta 
Paris  (xx®) 


A  L’ACÂDÉNIE  de  MÉDECINE 


La  diminution  de  la  tubercucose  à  Lyon, 
par  Paul  Courmont 


lA  SURVEILLANCE  SANITAIRE 
DE  LA  NAVIGATION  AÉRIENNE 

[Huile  et  fin  de  la  page  S) 


L’autenir  fait. une  étude  statisti-ç[ue  ires  ser¬ 
rée,  portant  sur  trente  ans  (1900-1930). 

La  mortalité  par  tuberculose  a  baissé  à 
Lyon  de  55  %  depuis  25  ans..  En  1900-1905,  il 
mourait  1.600  tuberculeux  par  an  pour  un 
Lyon  de  459.000  babitants  (35,4  pour  10.000)  ; 
en  1925-1930,  il  n’eu  meurt  plus  que  800  pour 
un  Lyon  de  580.000  ■habitants  (15,7.  p  10.000). 

Cette  baisse  considérable  atteint  les  meil¬ 
leurs  chiffres  signalés  par  les  nations  en  tête 
de  l’hygiène  antituberculeuse,  telles  que  l’An- 
gleterpe,.les  Etats-Unis,  l’Allemagne,  etc... 

Les  causes  de  'Oeitte  diminution  ne  peuvent 
pas  être  cherchées  que  dans  l’amélioiration 
des  conditions  générales  de  vie,  mais,  sur¬ 
tout,  dans  l’organisation  très  ancfenne,  p^ro- 
CTesslve  et  puissante  des  moyens  de  cure 
(2.000  hts  pour  Lyon)  et,  surtout,  des  organis¬ 
mes  de  prévention.  C’est  une  question  très 
importante  de  juger  du  rôle  des  institutions 
antituberculeuses  dans  la  diminution  du 
fléau. 

■Grâce  aux  conditions  historiques  'Ot  géogra¬ 
phiques  de  la  lutte  à  Lyon,  l’auteur  démontre 
le  rôle  prépondérant  des  moye^ns  de  prévention 
et',  surtout,  des  dispensaires  anti.tuh'erculeux. 
Lyon  possède  les  plus  anciens  dispensaires 
(celui  de  Jules  Courmont  date  de  1905)  et,  ac¬ 
tuellement  neuf  couvrent  la  ville  de  leur 
réseau  prophylactique,  s’occupant,  'en  1934,  de 
16.000  malades  et  de  plus  de  6.000  tuberculeux. 

L’action  évidente  des  idispeuBalres  est  mar¬ 
quée  'par  les  faits  suivants.  C’est  dans  les 
quartiers  à  dispensaires  anciens  et  actifs  que 
la  mortalité,  extrêmemeint  élevée,  a  oomm.en- 
cé  à  dlminue'r,  et  cette  diminution  s’est  éten¬ 
due,  maintenant,  à  presque  toute  la  ville. 
Mais,  un  seul  arrondissement  présente  une 
diminution  moitié  moindre  de  celle  des  au¬ 
tres,  gardant  une  mortalité  élevée  et  stable 
(26  pour  10.000,  au  lieu  de  15,7  pour  le  reste 
de  la  ville,  'et  10  là  12  pour  certains  arrondis¬ 
sements)  :  or,  c’est  le  seul  arrondisseonent 
privé  de  dispe'usaire  'et  de  presque  toute  pro¬ 
phylaxie  pendant  ■oes  trente  années. 

C’est  une  démonstration  fort  importante 
que  l’amélioration  générale  des  conditions  de 
vie  n’est  pas  la  seul.e  cause  de  l’abaissement 
■de  la  tuberculose  -dans  une  grande  ville  et 
qu’il  faut  fchercher  cette  cause  surtout  dans 
l’activité  des  organismes  de  prèvenition  et  des 
dispensaires. 

Il  serait  à  désirer  que  des  travaux  analo¬ 
gues  -soient  faits  .pour  toutes  les  .gi-andes  villes 
de  France. 

•L’auteur  demande  aussi  que  les  .déclarations 
des  certificats  de  décès  soient  exactem.eint  rem¬ 
plies  par  les  médecins  ;  ce  n’est  qu’à  cette 
condition  (réalisée,  en  .p.artie,  à  Lyon),  .qu’on 
pourra  savoir  si  la  prophylaxie  de  la  tuber¬ 
culose  .est  .partout  en  bonne  voie.  La  question 
est  de  toute  importance. 


Recherches  sur  la  pression  moyenne 

MM.  H.  Vaquez  et  R.  Giroux,  à  .pro.pos  de 
quelques  tracés  de  pressian  intra-artérielle 
recueillis  s.ur  des  m.alad-es  atteints  d’insuffi¬ 
sance  aortique,  d’aryt.hmie  complète  ou  d’a-l- 
temance,  étudiant  les’  valeurs  comparées  des 
différentes  press'lons  :  maxima,  .minima  et 
moyenne. 

Dans  l’insuffisance  aortique,  malgré  la 
grande  différence  entre  les  pressions  .extrêmes, 
la  pression  moyenne  reste  normale. 

Dans  l’arythmie  complète,  alors  qu’il  est 
extrêmement  difficile  de  mesurer  la  pression 
maxima  et  impossible  de  mesurer  la  pression 
m-inima,  MM.  Vaquez  -et  Giroux  présentent  des 
tracés  de  pression  intra-a.rtérielle  très  instruc¬ 
tifs.  Ces  tracés  montrent  de  très  grandes  va¬ 
riations  dans  les  chiffres  de  pression  maxima 
et  minima,  variations  qui  ipeuvent  atteindre 
8  à  10  cm.  de  H-g  et  davanta.,ge  pour  la  maxi¬ 
ma,  4  à  5  cm.  pour  le  minima,  tandis  que  la 
■pression  moye.nne  reste  .à  peu  près  fixe,  oscil- 
.  lant  à  peine  d’un  demi  à  1  .cm.  de  Hg.  , 

Il  en  .est  de  même  dans  l’alternance. 

Les  auteurs  insistent  sur  cetf.e  con&tânce  de 
la  pression  moyenne  ;  c’.0st,  non  -dans  les  p.pes- 
sions  extrêmes,  mais  .dans  la  moyenne,  qu’il 
faut  chercher  l’expression  du  régime  qui  rè¬ 
gne  dans  les  vaisseaux.  Cette  fixité  de  la 
pression  moyenne  ohee  des  sujets  atteints 
d’une  affection  ou  d’un  ■  trouble  -grave  du 
oœur,  -explique  as  fait  paradoxal  que,  très 
malad.es  -en  réalité,  ils  puissent  êtr-e,  .en  appa¬ 
rence,  bien  portants.  -Op  -oompr-end  l'im-po-r- 
tànce  de  pareille  constatation. 


M.  Lerehoullet  présente  à  l’Académie  le 
rapport  général  sur  les  vaccinations  pra¬ 
tiquées  en  France,  aux  Colonies  et  dans 
les  Pays  de  protectorat,  rapport  établi 
par  M.  H.  Bénard,  Directeur  de  l’Insti¬ 
tut  Supérieur  de  Vaccine. 

En  France,  le  nombre  des  •  opérations  vac¬ 
cinales  pratiquées  en -séances  P'Ubliques  au, 
cours  de  l’année  1934  s’élève  à  1.394.446,  les 
vaccinations  à  domicile  estimées  par  le  nom¬ 
bre  des  certificats  dépo-sés  ont  été  de  130.430. 
Le  nombre  des  opérations  vaccinales  .est  en 
diminution  de  43.776  sur  l’année  .précédente., 
de  même  que  celui  des  certificats  gui  .est  en 
diminution  de  -7.798  sur  l’an  dernier. 

Dans  l’ensemble  la  vaccination  a  donné  des 
résultats  satisfaisants.  Certains  départements 
signalent  toutefoi.s  soit  quelques  réactions 
vaccinales  violentes,  soit  aq  contraire  quel¬ 
ques  pourcentages  relativemient  peu  élevés 
de  résultats  positifs.  Ces  faits  montrent  une 
fois  de  ©.lus  la  nécessité  qu’il  y  a  de  prati¬ 
quer  le  contrôle  systématique  de  toutes  les 
préparations  vaccinales  et  de  ne  pas  se  con¬ 
tenter,  -comm.e  on  l’a  fait  jusqu’ici,  d’un  sim¬ 
ple  sondage  ne  portant  que  sur  quelques-unes 
des  -pulpes  vaccin-ales  utilisées. 

Ce  contrôle  systématique  pourrait  être  fa 
cilement  -eff'ectué  par  l’Institut  Supérieur  de 


Et  la  <!  Commission  quarantenaire  de  la 
navigation  aérienne  »,  dans  ses  .réunions  du 
23  octobre  1933  et  du  16  octobre  1934,  a  pré- 
elsé  :  1"  que  la  vaccination  antiobolérique 
en  une  seule  injection  ne  suffit  que  si  elle 
est  eff-eetuée  à  dose  adéquate...  ;  2“  .qu’il  est 
actu-elieonent  lmp.ossihle  de  s©  fier  à  la  vac 
cinatlon  antipesteuse  au  .point  de  vue  do  la 
protection  individuelle  ©t  que  -cette  vaccina¬ 
tion  ne  saurait,  par  conséquent,  être  mise 
au  nombre  des  obligations  quarantenaires. 
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CONCLUSIONS  • 

La  sui-veilianoe  sanitaire  de  1-a  navigation 
aérienne  est  une  m-esure  qui  s’impose  et 
qui  p-r-ésente  un  réel  caractère  d’u-rgoncc. 

Mais  -elle  ne  doit  pas  être  une  -entrave  au 
fonctionnement  et  au  développement  de 
l’aviation  comm.eroial-0.  Très  souple,  elle 
s’inspirera  de  méthodes  différant  -essentiel¬ 
lement  de  celles  des  -qu-arantaines  mariti¬ 
mes.  Apportant  le  minimum  d©  sSne  aux 
passagers  que  des  vaccinations  aujourd’hui 
très  répandues  -ont  mis  à  l’abri  de  certaines 
infections,  elle  fera  .porter  ses  principaux 
efforts  sur  l’-hygiène  des  aérodromes  ;  ©Ha 
s’aideria  d’enquêtes  épidémioloigiques,  faci¬ 
litera  l’-é-vacuation  des  malades  -e't  provoquera 
les  mesures  de  désinfection  et  de  désinsec¬ 
tisation  nécessaires. 


LA  MÉDECINE  AIJ  PALAIS 


La  responsabilité  des  hospices  civils 

Pendant  son  -service,  une  femme  de  cham¬ 
bre,  -M“®  X...,  s’enfonça  dans  la  p-aum.e  de  la 
main  gauche  une  aiguihe  qui  s©  brisa,  .pour 
retirer  le  tronçon  resté  dans  les  chairs,  la  jeu¬ 
ne  ail©  dut  aller  à  l'hô-plta'l  Saint-R-och  de 
Nice  où  un  interne  de  -ser-vioe  pratiqua  une 
incision.  L’aj.gui]le  fut  .extraite,  mais  le  nerf 
cubital  fut  lésé,  ce  qui  eut  pour  conséquence 
une  paralysa©  .de  trois  doigts  d©  la  main. 

En  dédommagement  de  cette  incapacité 
.partielle,  la  victime  de  eeit  accident  obtint 
du  tribunal  civil  de  Nice  une  rente  de 
1.087  fr.  50  que,  conformém-ent  à  la  .législa¬ 
tion  sur  les  accidents  du  travail,  ses  maî¬ 
tres  fur.ent  condamnés  à  payer.  'Le  jugement, 
précisait  qiie  pour  -les  dommages  résultant 
de  r  article  1382  du  -Code  civil  do-nit .  étaient 
-redevables  les  hospices  de  Nice,  il  y  avait 
■  lieu  de  s’adresser  à  la  juridiction  adminis¬ 
trative,  seule  compétente.  C’.est  pourquoi 
M“®  X...  a  adressé  requête  de.yant  te  conseil 
de  préfecture  en  demandant  aux  .hospices 
oent  mille  francs  d’indemnité.  .4  sa  requête 
se  sont  joints  ses  maîtres  qui  demandait,  à  - 
leur  tour,  d’être  relevés  et  .garantis  .ipar  -les 
hospices  pour  le  payement  de  la  .rente  à  la-i, 
quelle  ils  ont  été  condamnés..  t 

L’affaire  a  été  plaidé-e  devant  le  conseil.' 
L’-avocat  des  hospices  civils  de  Nice  déclare- 
que  l’interne  qui  a  opéré  M“®  X...  Ta  fait 
nonobstant  les  règlements  de  l’établissement 
qui  interdisent  aux  internes  non  pourvus  du 
dlplôm.0  de  docteur  de  pratiquer  une  opéra¬ 
tion  chirurgicale.  Il  a  donc  outrepassé  le 
mandat  reçu  et  il  doit  seul  être  tenu  pour 
responsable. 

L’affaire  a  été  mise  en  délibéré. 

(De  la  Gazette  des  Hôpitaux.) 


SERVICE  DE  SANTÉ  MILITAIRE 


Sont  nommés  professeurs  à  l’Ecole  d'appli¬ 
cation  du  Service  de  santé  militaire,  à  comp¬ 
ter  du  20  décembre  1935,  les  professeurs  agré¬ 
gés  du  Val-de-Gràce  ci-après  désignés.  :  . 

Chair.e  de  neuro-psychiatrie,  médecine  lé¬ 
gale,  législation,  administration  -et  Service 
de  santé  militaire,  déontolo.gie  :  M.  .le  méde¬ 
cin  commandant  Pomme,  de  l’Ecole  du  Ser¬ 
vice  de  -santé  militaire  de  Lyon. 

Chair©  d©  médecine  -opératoire  et-  d©  théra¬ 
peutique  chirurgicale  ;  M.  le  médecin  com¬ 
mandant  D-elaye,  de  TE-co.le  d’application  du 
Service  de  santé  militaire. 

Chaire  de  chirurgie  spéciale  ;  M.  te  méde 
cin  'commandant  Gulllermin,  délégué  dans 
les  fonctions  de  p.rof.esseur  à  l’Ecole  d’appli¬ 
cation  -du  Service  d©  santé  militaire. 

Est  nommé  professeur  agr.égé  libre  chargé 
d’.enseign,ement  à  l’Ecole  du  Servioe  de  san¬ 
té  militaire,  à  compter  du  10  octobre  1935  r 

M.  le  médecin  commandant  Meersseman, 
professeur  agré.gé  du  Val-de-Gràce,  à  TEcole 
du  Service  de  santé  militaire. 


r 


Con 

Profe 


tais, 

(«lies 


l'Afrii 

Epilop 

Divea 
tmr  ( 
sports, 
looteu 
Sors 
tetio: 

mix 

méro, 
WIIX 
fBIX 
.  PA 
UEDI 


tout  s 


ilièqu 
>11,  b 


\\\\\\\\VV\XVVVVV\VVX\\\\\VV\\\\\\\VI 


Vaccine  de  l’Académie  de  Médecine  moyen¬ 
nant  une  faible  augmentation  de  ses  cré¬ 
dits.  Malheur-euseinent,  non  seulement  ces 
crédits  n’ont  pas  été  augm-eintés,  mais  ils, 
ont  subi  au  cours  de  ces  dernières  -années 
d©  préjudiciables  réductions. 

Variole  :  Seize  cas  suspects  de  variole  ont 
été  signalés  dans  six  départem-ents,  dont 
queilgnes-uns  dans  la  Haute-Saône  et  dans 
la  Marne  suivis  de  décès. 

En  Algérie  :  Dix-neuf  cas  de  variole  ont 
été  relatés  .contre  29  en  1933.  -Le  pourcentage- 
des  sujets  vaccinés  par  rapport  à  la  popula-' 
tion  .est  de  10,8  %. 

Aux  Colonies  :  Il  a  été  pratiqué  9.010.074 
vaccinations  ©n  1933,  chiffre  lé.gèr-6m.ent.  in¬ 
férieur  à  celui  de  1932.  La  variole  est  .en  lé¬ 
gère  diminution  sur  l’année  'précédente  ■- 
8.094  cas  ont  été  signalés  contre  8.406  'en  1932. 

.4u  Maroc  Le  nombre  des  cas  de  variole 
n’a  été  que  d.e  5.5  en  1934  (112  en  1933).  Il  a 
.été  pratiqué  710.880  vaccinations. 

En  Tunisie  ;  350.608  opérations  vaccinales- 
ont  été  'effectuées.  e.n  1934.  On  ne  signale  due- 
3  cas  de  variole. 
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JOSEPH  OU  L’ECOLE  DE  LA  SENSUALITE,  par 

G.  Delater.  (Soc.  franc,  de  librairie  et  d’éditions, 
151  bis,  ru©  Saint-Jacques.) 

Sur  <  Joseph  >,  qui  vient  de  paraître,  un  orir 
tique  littéraire,  Marc  Briment,  a  déjà  écrit  ; 
«  ...ce  livre  remarquable  est  tout  chaud  d’idéa¬ 
lisme  et  de  psychologie  :  idéalisme  philosophique 
et  social,  psychologie  hardie  et  généreuse...  Types 
bien  campés,  vivants,  colorés  ;  —  atmosphère 
subtile...  Livre  de  penseur,  que  la  trame  roma¬ 
nesque  agrémente  et  soutient  de  sa  robuste 
étoffe,  que  le  style  d’une  fermeté  élastique  rend 
aussi  sympathique  que  possible...  » 

Qu’on  en  juge  par  cette  présentation  de  l’ou¬ 
vrage  dont  l’auteur  a  fait  sa  préface  :  .«  Joseph  », 
—  livre  de  tenue  morale  au  travers  d’orages  sen¬ 
suels,  —  vient  à  son  heure,  en  'un  temps  oh 
toute  presse  réclame  pour  les  hommes  une  di¬ 
rection,  une  tension  des  ressorts  sociaux,  voire 
une  dictature. ..  tandis  que  certains,  plus  sages, 
redoutant  la  férule  du  lecteur,  .préconisent  plu¬ 
tôt  un  redressement  individuel  des  valeurs,  une 


Disséminés  dans  des  livres  spécialisés,  des  re¬ 
vues  très  variées,  ou  dans  des  communications 
faites  à  des  sociétés  savantes  très  diverses,  ces 
travaux  peuvent  parfois  passer  inaperçus  pour 
le  praticien. 

Réunir  chaque  année,  dans  une  synthèse  aussi 
concise  que  possible  et  aussi  simple  qu’il  se  doit, 
la  plupart  des  recherches  scientifiques,  des  ob¬ 
servations  cliniques  ou  les  revues  d’ensemble  con¬ 
cernant  cette  branche  désormais  majeure  de  la 
médecine,  tel  est  le  but  poursuivi  par  «  l’année 
hydro-climatologique  »,  qui  permettra  .ainsi  à 
chacun  de  se  mettre  rapidement  au  courant  et  de 
retrouver  aussitôt  la  référence  bibliographique 
désirée. 

Des  petits  mémentos  à  la  fin  de  l’ouvrage  rap¬ 
pellent  les  indications  des  principales  stations 
françaises. 


Traitement  dn  PARASITISME  INTESTINAL 

PAR  LES  PYRéTHRINES 
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PERLES  &  GOUTTES 
Sans  contre-indications,  Aucune  toxicité 

UBORATOIRES  CARTERET,  15,  rue  d’Argenteuil 

PARIS 
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haut  :  Congrès  de  l’Association  pour  l’avancement  des  Sciences.  A  la  table  d'honneur  on  reco 
Sourdine  ;  les  Drs  Desclaux  et  Gauducheau.  —  En  bas,  la  séance  inaugurale  du  Congres  de  la 
ce  numéro  de  l’INFORMATEU  R  MEDICAL. 


Clichés  Informateur  Médical. 

nnait  M.  le  Pr  Tiffeneau,  président  du  Congres  ;  M.  le  Pr  Tanon,  M.  le  Pr  Verne,  M.  le  Pr  Gilbert 
transfusion  du  sang  qui  eut  lieu  ces  dernières  semaines  à  Rome  et  dont  nous  rendons  compte  dans 
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Le  r  Congrès  International 
de  la  Transtusion  Sanguine 

Rome,  26-28  Septembre  1935 


k  CoDjrès  de  rdss»eliitii)ii  pour  IMvanceiiieiit  des  Scienets 

qui  s’est  tenu  à  Nantes 


Président  du  Congrès  :  M.  le  Prof.  TIFFENEAU,  Membre  de  l’Aca¬ 
démie  de  Médecine.  -  22'"  Section  d’ Hygiène  et  de  Médecine  Publique, 
Président:  M.  le  Docteur  DESCLAUX. 


Le  premier  congrès  international  de  la 
transfusion  sanguine  s’est  tenu  à  Home,  du 
26  au  28  septembre  igSô. 

A  cette  occasion,  vingt  nations  étaient  re¬ 
présentées  par  plus  de  cent  médecins,  qui, 
répondant  ii  l’invitation  italienne,  sont  venus 
apporter  leur  concours  et  exposer  leurs  ob¬ 
servations  et  le  résultat  de^  leurs  travaux. 

Cette  manifestation  scientifique  a  permis 
de  constater  l’importance  que  cette  méthode 
thérapeutique  a  prise,  particulièrement  dans 
cés  dernières  années,  importance  amplement 
'justifiée  par  les  succès  thérapeutiques  ohte- 

■  bé  nombreux  problèmes  1  ont  été  abordés, 
ayant  trait  aux  indications  de  la  transfusion, 
à  ses  résrütats,  aux  contrôles  de  tous  ordres 
que  cette  thérapeutique  nécessite,  à  l’organi¬ 
sation  matérielle  des  centres  de  transfusion. 

Si  toutes  les  communications  n’ont  pas 
présenté  une  égale  importance,  il  convient 
cependant  d’insister  sur  les  très  intéressantes 
recherches  pomsuivies  en  U.-  R.  S.  S.  notam¬ 
ment.  Enfin,  c’est  une  agréable  satisfaction 
d’amour-propre  de  constater  l’importance  des 
recherches  françaises  auxquelles  il  a  été  ren¬ 
du  hommage,  ainsi  que  l’organisation  impec¬ 
cable  du  Centre  de  transfusion  de  Paris,  dont 
s’efforcent  de  s’inspirer  de  nombreux  pays 
.  étrangers. 

L’inauguration  du  congrès  a  eu  lieu  le  26 
septembre  au  matin,  dans  la  salle  des  Dra¬ 
peaux  du  Capitole,  où  les  délégués  réxmis  ont 
écouté  le  professeur  Lattès,  président  du  con¬ 
grès,  qui  dans  une  charmante  allocution  leur 
a  souhaité  la  bienvenue,  puis  a  spuligné  l’im- 
portance  de  la  transfusion  sanguine  et  l’uti¬ 
lité  de  ce  premier  congrès. 

Après  quelques  mots  de  S.  E.  le  Podestat 
■de  Rome,  remerciant  au  nom  du  gouverne¬ 
ment  italien  les  délégués  d’être  venus  aussi 
nombreux,  le  professeur  Hirszfeld  répondit 
aü  noih  des  délégations,  étrangères. 

Puis  un  vin  d’honneur  clôtura  la  réunion 
au  Capitole,  et  les  délégations  se  rendant  au 
pied  dvr  monument  Victor-Emmanuel  allè¬ 
rent  déposer  une  couronne  sur  la  tombe  du 
Soldat  Inconnu.- 

L’après-midi,  commença  la  partie  scientifi¬ 
que  du  congrès  dont  nous  donnons  plus  loin 
un  compte  rendu  analytique. 

Dans  l’ihtervàlle  des  travaux,  le  bureau 
du  cdrigrès  avait  organisé  plusieurs  visites  de 
différents  centres  médicaux  et  chirurgicaux 
dé  Rome.  Les  congressistes  ont  eu  ainsi  l’oc¬ 
casion  d'admirer  les  magnifiques  inslalla- 
tions  de  ; 

L’Inslitut  Ch.  Forlanini,  pour  lé  diagnostic 
et  le  traitement  des  maladies  pulmonaires  ; 

L’Institut  odohtologique  «  Eastmàu  '»  ; 

L’Institut  du  cancer  ; 

L’Institut  de  la  Santé  publique  ; 

L’Institut  pour  le  traitement  des  suites  de 
l’encéphalite  léthargique. 

Mais,  s’il  ne  nous  a  pas  été  donné  de  visi¬ 
ter  un  Institut  de  la  transfusion  sanguine, 
ou  du  moins  un  centre  analogue  à  ce  qui 
existe  dans  d’autres  pays,  chacun  a  pu  admi¬ 
rer  les  installations  modernes,  les  nombreux 
laboratoires  superbement  é'quipés,  munis  des 
appareils  les  plus  perfectionnés,  témoignant 
de  l’effort  considérable  réalisé  par  le  gouver¬ 
nement  italien  pour  donner  aux  médecins 
toutes  facilités  de  poursuivre  leurs  recherches 
scientifiques. 

Le  congrès  se  termina  le  28  après-midi,  par 
quelques  mots  du  professeur  Lattès,  remer¬ 
ciant  les  congressistes  d’être  venus  aussi 
nombreux  et  soulignant  l’utilité  de  ce  pre¬ 
mier  congrès  de  la  transfusion. 

Puis  la  parole  fut  donnée  au  docteur  Tzauch 
qui  clôtura  le  congrès,  en  monfrant  l’impor¬ 
tance  de  cette  première  réunion  internationa¬ 
le  de  la  Iransfusion  sanguine,  féliciLi  les  or¬ 
ganisateurs  et  notamment  le  professeur  Lat¬ 
tès  et  le  docteur  Formentano,  des  résultats 
obtenus,  et  critiquant  aimablement  certains 
points  de  détail,  prit  l’engagement  de  s’effor¬ 
cer  d’yi  pallier  à  l’occasion  du  deuxième  con¬ 
grès  international,  auquel  il  convia  tous  les 
congressistes,  congrès  qui  se  tiendra  à  Paris 
en  1987.  . 

A  la  lin  de  l’après-midi,  les  congressistes 
furent  reçus  au  Palais  de  Venise  par  M.  Mus¬ 
solini,  fjui,  s’adressant  particulièrement  à  la 
délégation  française,  dit  son  espoir  de  voir 
les  médecins  présents  repartir  dans  leur  pays 
en  emportant  de  Rome  et  de  ce  contact  avec 
le  peuple  italien  un  agréable  souvenir,  sou¬ 
hait  qui  se  trouve  certainement  exaucé. 

Un  banquet,  offert  par  la  délégation  italien¬ 
ne,  clôtura  l’assemblée  ;  de  nombreux  toasts 
lurent  portés,  et  l’ambiance  de  cordialité  con¬ 
fraternelle  qui  ne  cessa  de  régner  permit  à 
chacun  d’apprécier  l’amabilité  de  l’hospita¬ 
lité  italienne. 


LES  TRAVAUX  DU  CONGRÈS 


Le  26  Septembre 

PREMIERE  SEANCE 

Rapport  du  professeur  Hirszfeld  (Varsovie),  sur  le 
séro-diagnostic  au  service  de  la  transfusion. 
Etudiant  presque  exclusivement  la  sérologie  do 
la  syphilis,  l’auteur,  débordant  un  peu  le  cadre 
de  la  transfusion,  fut  amené  à  critiquer  la  valeur 
do  la  réaction  de  Bordet-Wassermann  au  cours'  de 
certaines  infections. 

Nombreuses  communications  sur  les  groupes  san- 

Le  docteur  Tzauck  (Paris)  confirma  l’opiniori  ac¬ 
tuellement  ,  émise  par  tous  de  l’invariabilité  des 
groupes  sanguins  et  liiontra  que  les  a  prétendus 
changements  do  groupe  »  sont  dus  à  une  erreur 
de  délerraination  antérieure. 

Le  médecin-colonel  Pillod  (Paris)  — -  Communi¬ 
cation  faite  par  le  docteur  Tzauck  — ^  insiste  sur  la 
nécessité  d©  la  sélection  des  sérums-étalons  desti¬ 
nés  aux  examens  de  -groupe,  et  sur  leur  contrôle. 
Dut  docteur  Boursat  (Paris),  sur  rhémonocivité. 
Le  docteur  Carlinfanti  '  (Rome)  abordant  le  pro¬ 
blème  des  sous-groupes,  expose  l’état  actuel  de  la 
question  et  étudie  le  phénomène  de  l’antiaggluti- 

Le  docteur  Bcjida  (Paris)  insiste  sur  l’importan¬ 
ce  de  la  recherche  d©  la  compatibilité  sanguine  di¬ 
recte  avant  de  pratiquer  une  transfusion.  Discus¬ 
sion  du  professeur  Lattès  qui  insiste  sur  les  causes 
d’erreurs  d©  cette  méthode. 

Le  docteur  Moureau  (Liège),  dans  une  très  in¬ 
téressante  communication,  rapporte  un  cas  do  mort 
tardive  après  transfusion,  malgré  la  compatibilité 
parfaite  des  groupes  sanguins.  Exposant  les  nom¬ 
breuses  recherches  effectuées  à  cette  occasion, 
l’auteur  indique  une  nouvelle  méthode  de  con¬ 
trôle  du  groupe  des  donneurs  universels. 

DEUXIEME  SEANCE 

Rapport  du  docteur  Ritter  (Munsterligeri,  Suisse), 
sur  la  transfusion  du  sang  dans  les  armées. 
L’auteur  analysant  les  organisations  militaires, 
notamment  en  France,  en  Allemagne,  en  Hollan¬ 
de  et  au  Danemark,  étudie  les  indications  de  la 
transfusion  en  cas  d©  guerre,  le  moment  et  le  lieu 
où  elle  peut  être  pratiquée,  les  méthodes  et  les  ap¬ 
pareils,  le  recrutement  des  donneurs,  et  l’instruc¬ 
tion  du  personnel  sanitaire.  Il  insiste  notamment 
sur  la  conception  française  .de  la  transfusion  aux 
armées. 

Nombreuses  communications  sur  l’organisation 
des  services  dé  transfusion,  lé  rôle  des  sociétés  de 
Croix  Rouge,  les  associations  de  donneurs  volon- 
■  ta ires. 

Le  27  Septembre 

PREMIERE  SE.INCE 

Rapport  du  professeur  Bogomoletz  (Kiew,  Russie), 
sur  le  phénomène  de  l’autocabalyse  et  la  trans¬ 
fusion  du  sang. 

Très  important  travail  où  l’auteur  cherche  à  ex¬ 
pliquer  par  les  phénomènes  d’autpcabalyse,-  et  cer¬ 
tains  accidents  de  la  transfusion,  et  certains  effets 
favorables,  notamment  l’excitation  d©  l’hémato- 
poièse. 

COMMUNICATIONS 

Du  professeur  Bagdassàroff  -(Moscou),  qui  don¬ 
ne  une  vue  d’ensemble  des  nouvelles  méthodes 
d’hémothérapie  :  transfusion  de  sang  conservé  ;  in¬ 
jections  d©  sang  hétérogène,  de  sang  défibriné  ; 
immuno-transfusion. 

Nombreuses  communications,  notamment  du 
.  professeur  Shamoff  (Karkov),  docteur  ,  Sammartino 
(Buenos-Aires),  professéi^r  Belenki  (-Moscou),  doc¬ 
teur  Dreyfuss  (Paris),  sur  T’utilité  d©  la  conserva¬ 
tion  du  sang  en  vue  de  transfusion  d’extrême-ur- 
genc©  et  les  problèmes  soulevés  par  la  question  d© 
la'  stabilisation  du  sang  conservé. 

DEUXIEME  SEANCE 

Consacré©  à'  des-  démonstrations  techniques  où 
prirent  la  parole  notamment  : 

Le  professeur  Lampert  (Francfort),  le  professeur 
Gorri  (Milan),  le  docteur  Bécart  (Paris),  séance  où 
furent  présentés  de  nouveaux  appareils  pour  la 
transfusion  du  sang,  dont  la  complication  extrême 
et  l’encombrement  en  rendent  l’application  fort 
délicate- 

TROISIEME  SEANCE 

Rapport  du  docteur  Tzauck  (iParis),  sur  la  trans¬ 
fusion  du  sang  dans  les  maladies  infectieuses. 
L’auteur,  après  avoir  montré  l’extrême  impor¬ 
tance  do  la  question  et  l’étendue  des  problèmes 
posés,  se  limite  volontairement  à  l’éude  de  la 
iransfusion  dans  la  fièvre  typhoïde. 

Il  précise  les  nombreuses  indications  de  la  trans¬ 
fusion  dans  cette  affection,  étudie  les  problèmes 
relatifs  h  l’immuno-transfusion,  l’action  antitoxi¬ 
que  et  bio-phylactiqu©  de  cette  thérapeutique  et 
conclut  en  -faisant  remarquer  que  le  mécanisme 
•  d©  l’action  de  la  transfusion  dans  les  infections  en 
général,  est  loin  d’avoir  été  jusqu’ici  élucidé. 
Rapport  du  professeur  Dogliotti  (Turin),  sur  les 
indications  anciennes  et  récentes  de  la  transfu- 

L’autnur,  dans  son  rapport,  distingué  des  indi¬ 
cations  absolues  :  transfusion  de  remplacement 
dans  les  hémorragies  ;  des  indications  relatives,  et 
des  indications  expérimentales. 

Discussion.  —  Le  docteur  Tzauck  fait  remarquer 
que  seul©  l’expérience  a  permis  d©  classer  les  in¬ 
dications  en  absolues  et  relatives  et  préfère  les  ter¬ 
mes  d’indications  collectives  et  d’indications  indi¬ 
viduelles.  Le  professeur  Lattès  soulève  la  question 
de  la  responsabilité  médicale  en  cas  de  mort  par 
non-inteivention  lorsqu’il  y  a  indication  absolue. 
Le  professeur  Levy-Solal  fait  remarquer  qu’il  est 
difficile  de  conclure,  car  l’indication  absolue  peut 
être  difficile  à  saisir  et  la  mort  être  du©  à  tout  au¬ 
tre  facteur.  ’  Docteur  Parés. 

(Voir  la  suite  page  8) 


Le  Congrès  d©  l’Association  pour  l’-avan-c-e- 
in-ent  des  scisnoes  a  ©u  lieu  -oett-e  aimé©  à 
Nantes,-  du  22  au  88  juUletj  sous  la  présiden¬ 
ce  d©  M.  le  professeur  Tiffeneau,  membre 
de  l’Académie  de  Médecin©. 

La  section  d’hygiène  -et  de  médecin©  pu¬ 
blique  était  présidée  par  1©  -docteur  Desclaux, 
qui  ©n  inaugurant  les  travaux  de  sa  -section 
ainsi  qu©  d©  la  eectl-on  d-e  médecin-e,  présidée 
par  1©  professeur  Sébilleau  -et  -de  celle  d-e 
radi-ologie,  présidée  par  le  -docteur  Gaudu- 
ch-eau,  a  prononcé  le  discours  -suivant  ; 

MESSIEURS, 

En  ouvrant  la  pir-emière  séance  des  sec- 
tiqns  médicales,  j’ai  été  chargé  par  mes  col¬ 
lègues  -et  -amis  Gauducheau  -et  Sébilleau  d’une 
mission  qui  m’est  pàrticulièr-em-ent  a-g-réa- 
bl©  ;  je  suis  beu-r-eux  d’adresser  à  nos  hôtes 
la  plus  cordial©  bienvenue. 

C’-est  la  troisième  fois  '-que  l’Association 
pour  l’Avancement  des  Sciences  ti-ent  ses 
assises  à  Nantes,  puisqu’-en  1875  -et  -en  1898  le 
siège  du  Congrès  a  eu  lieu  dans  notre  ville. 
A  celui  de  1875  se  trouvait  M.  Wurtz  ;  celui 
de  1898  comptait  égalem-ent  d’éminentes  per¬ 
sonnalités  -  :  M.  le  professeur  Brouard-el, 
membre  d-e  l’-Institut,  doyen  d©  la  Faculté,  de 
Médecine  d-e  Paris  ;  M.  Grimaud,  m-embre  d-e 
l’Institut  ;  M.  Broea,  -agrégé  dé  la  Faculté  de 
Médecine  -d©  Paris,  -enfin,  notre  vénéré  maî¬ 
tre,  M.  le  professeur  Sté-phan-e  , -Leduc,  dont 
les  nombreux  travaux  -originaux  parmi  les¬ 
quels  -ceux  sur  l’ionisation,  sur  le  sommeil 
électrique  -.sont  actuellement  -classiques-. 

En  outre,  c’est  aux  rech-erebes  d-e  M.  le 
.pr-ofesséur  Leduc  qu©  l’on  d-oit  la  fin  de  la 
pandémie  typhoïde  -existant  dans  les  hauts 
quarti-ers  de  Nantes.  Cette  pandémie  était  du© 
en  effet  aux  tuyaux  d’-adduction  d’-eau  o-n 
carton  bitumé  qui  ne  -résistaient  pas  aux 
pressions  du  sol  et  devenaient  p-erméables, 
laissant  pénétrer  des  germes  pathogènes. 
L’-èmploi  de  tuyaux  de  font©  a  mis  fin  à  une 
épidémie  -qui  -décimait  -ces  quartiers. 

Cette  année, .  nous  avons  le  très  grand  hon- 
I  neur  d’avoir  la  -collaboration  -de  M.  le  -pro¬ 
fesseur  Tiffeneau,  membre  de  l’-ècadémi-e  de 
Médecine  de  M.  1©  professeu-r  Tanon,  mem¬ 
bre  dé  l’Académie  d-e  Médecine,  m-embre  du 
Conseil  supérieure  d’Hygiène  publique  d© 
France  ;  d-e  M.  le  -prof-esseur .  V-ernei  ;  de  M. 
le  professeur  agrégé  Chabrol,  médecin  des 
Hôpitaux  -de  Paris  ;  de  M.  le  professeur 
agrégé  Piedeliè'vre,  médecin  -e-xp-ert  près  le 
Tribunal  de  .la  Seine  :  d-e  M.  J-e.-d-octeur  Pa- 
raf,  médecin  des  Hôpitaux  de  Paris  ;  d©  M. 
le  docteur.  Dervieux,  chef  des  travaux  de 
mé-decine  lé^e  à  la  Faculté  d©  Médecine  d© 
Paris,  médiecin  -expert  ppès  le  Tribunal  dé.  là 
Seine  ;  d-e  M.  le  docteur  Bourguignon,  électro- 
radiologiste  de  la  Salpêtrière  ;  dé  M.  le  doc¬ 
teur  Ferroùx,  d©  l’Instiut  du  radium  de 
l’Université  d-e  Paris  ;  de  M.  le  docteur  Mar¬ 
chai,  m-édecin  d©  l’hôpital  Tenon  ;  de  M.  le 
docteur  Dessoille,  ch-ef  de  -clinique  à  la  Fa¬ 
culté  de  Médecine  d-e  Paris. 

Tous,  Messie-urs,  je  vo-us  salue  respectueu¬ 
sement  en  vous  disant  notre  vive  reconnais¬ 
sance  d’-a'voir  bien  voulu  vous  déplacer  et 
nous  a-ccorder  votre ,  app-orf  scientifique. 

J’y  .associe  les  ingénieurs,  les  médecins  de 
notre  ville  -et.  de  notre  région  participant  aux 
travaux  -de  nos  sections  -d-e  médecine  -et  pa-r- 
tlculièrem-ent  M.  le  p-rofesseur  -Gilbert  Sour¬ 
dine  qui  a  bien  voulu  nous  accueillir  dans 
son  Ecole. 

Qu’il  m-e .  soit  permis  d©  lui  exprimer  no¬ 
tre  bien  vive  gratitude  -et  d©  lui  dire  .com¬ 
bien  nous  avons  été  toucihé-s  d-o'  toute  Tacti- 
vité  qu’il  a  déployée  -pour,  nous  faciliter 
notre  tâche  malgré  les  inquiétudes  causé-es 
ftar  la  santé  -d©  ceux  qui  lui  son-t  -le  plus 
chers. 

RESUME  DES  COMMUNICATIONS 
MM.  -Gustav-é  -et  Yves  Bureau,  professeurs 
à  l’Ecole  d-e  Médecine  -de  Nantes,  montrent 
le  rôle  du  ■  Centre  ,  -régional .  de  prophylaxie 
antivénéri-enn-e  d©  Nantes.  Ils  -ex-posent  les 
résultats  obtenus  dans  les  dis-pen-saîres  les 
plus  importants  :  le  dispensaire  de  l’Hôt-el- 
Dieu,  celui  de  l’Office  central  des  -œuvres 
d’hy-gièn©  -sociale  -et  le  servioe  -des  prisons  ; 
ce  dernier  d-irigé'  par  M.  le  docteur  D-es-claux. 

Les  auteurs  concluent  que  la  lutte  anti- 
svphüitique  a  produit  -en  -Lol-reTnférleure  -les 
-plus  heureux  résultats  pour  le  traitem-ent  et 
la  régularité  du  tr-aitem-ent  des  malades  ; 
mais  que  l’arm-ement  -est  insuffisant  -pour 
la  p-ro-phylaxie.  Seul  un  contrôle  sani¬ 
taire  de  la  prostitution  -clandestine  peut  don- 
n-er  des  résultats.  Le  -docteur  Desclaux  fait 
remarquer  que  grâce  aux  trait©m-ent-s  inten¬ 
sifs  employés  -on  voit  rarement  des  accidents 
graves  fréquemment  constatés  autrefois,  soit 
dans  .les  milieux  pénitentiaires,  soit  dans  la 
clientèle. 

M.  le  docteur  Henri  Malherbe  dans  une 
communication  sur  «  la  m-aison  de  j-oy©  ou¬ 
verte  -ou  fermée  »  envisage  la  thèse  des- abo¬ 
litionnistes  et  celle  des  partisans  d-e  la  ,sur- 
veülano©  médicale  de  la  pro-s-titntion,  sur- 
v-eillanc-e  qui  paraît  à  oes  dernie-rs  néces¬ 
saire  à-  la  sauvegarde  d-e  la  santé  publique. 
Il  montr©  la  difficulté  d-e  -cette  surv-eülance. 

M.  CHABROL,  -professeur  -agrégé  -à  la  Facul¬ 
té  de  Médecin-e  d©  Paris,  médecin  de  l’hOpi- 
tal  Saint-.Antoine,  étudie'  -d’une  manière  ex- 
irèmem-ent  complète  le  traitem-e-nt  des  mala¬ 
dies  sociales  dans  les  -centres  thermo-clima¬ 
tiques.  Il  termine  en  -exposant  l’orgams-ation 
sociale  actuelle'  pour  lutter  contre  le  lym- 


phatism-e,  précurseur  de  là  tuberculos-e  et 
pour  -enrayer  le  rhumatisme. 

M.  le  docteur  Desclaux,  médecin  légiste  près 
le  Tribunal  de  Nantes,  vice-président  -du 
-Conseil  déipartemental  d’hygiène  de  la  Lol- 
re-Inféri-eure,  et  -M.  Dubost,  docteur  -en  droit, 
•vice-président  du  Tribunal  -civil  de  -Nantes, 
étudient  l’évolution  -de  la  jurisprudence  qui 
modifie  les  lois  sociales,  a-u  -cours  de  Tespé- 
rience  médi-ca-l-e.  Si  bien  qu’un  -raisonne¬ 
ment  juridique  p-eut,  après  d-e  nouveaux  ar¬ 
rêts,  être  amené  à  suivre  la  -clinique.  Us  en 
montrent  l’ex-e-mple  en  -ce  qui  -con-oern©  la 
néphrite  des  saturnins.  L’ouvri-er  manipu¬ 
lant  des  -com-posês  plombi-qu-e-s  -et  atteint  de 
né-phrite  dont  l’origln©  n’était  point  péremp- 
toirem-ent  établie,  était  cependant  indemni¬ 
sé  -en  raison  de  la  popésom^on'  d’origine. 

ActueiU-ement,  l’arrêt  de  la  Cour  suprême 
du  9  juin  1931  permet  aux  patrons  d’appor¬ 
ter  la  -preuve  que  la  néphrite  peut  être  due  à 
une  cause  étrangère  au  travail  hablttel. 
Les  auteurs  montrent  la  difficulté  d-e  l’ex-  ! 
pertise  puisque  le  médecin  légiste  se  trouve 
actu-ell-em-ent  -en  pré-sence  du  difficile  proWè- 
m-e  des  intrications  toxi-infectieuses: 

M.  Chabrol  fait  remarquer  combien 'iss 
conclusions  des  autem’-s  sont  judicieuses.  On 
sait  en  -effex,  que  de  très  j-eun-es  enfants 
n’ayant  jamais  manipulé  de  plomb  ipeuwm 
présenter  -des  néphrites  -d’origine  syphilitique 
dont  les  caractères  ne  -s-e  différencient  en 
rien  d-e  -ceux  -observés  dans  -la  néphrite  des 
saturnins. 

M.  le  docte-ur  Dervieux,  -chef  des  travaux 
d-e  médecine  légale  à  la  Faculté  -de  Méd-eck» 
de  Paris,-  médecin  expert  près  le  tribunal  de 
la  Seine,  montre  qu’il  n’-exist©  -pas  e-ntre  l’ac¬ 
cident  du  travail  -et  la  maladie  -professiori-élle 
de  différences  -aussi  tr-anchées  -qu’on  pourrait 
le  -croire  à  priori.  La  méthode  adoptée  est  fâ¬ 
cheuse  qui  consiste  à  prévoi-r  une  indemni- 
.sation  pour  un  no^uhre  limité  de  maladies 
■et  à  faire  petit  à  petit  -d-es  additions  à  une 
liste  arbitraire  -et  la  plupart  d-u  temps  .incom¬ 
plète.  Il  souUgne  à  ce  sujet  le  rôl-è  -de  l’hy¬ 
giéniste  pour  -combler  -cette -lacune. 

M.  le  docteur  AUbineau,  membre  corres¬ 
pondant  d©  la  Société  d’op-htalmologie  de 
Paris,  fait  une  étude  très  complète  des  trou¬ 
bles  obj-ectifs  -et  sùbj-ectlfs  consécutifs  aux 
traumatismes  cr-anl-en-s.  Au  •  point  de  vue 
médico-légal,  ;les  -symptômes  oculaires  ob-' 
jectifs  entraînent  de  la  -part  -d-e  l’ophtalmolo¬ 
giste  des  «  -conclusions  spéciales  »■  ihçB  trou¬ 
bles  oculaires  dits  -subj-ectifs  doivertLw. con¬ 
traire  être  ■ -envisagés  -pdii.*'  les  ■eô'Musions 
avec  le  syndrome  -commoti-onnel  dont  ils 
constituent  une  des  manifestations. 

M.  le  docteur  J-éan  Paraf,  méde.cin  -des  Hô¬ 
pitaux  de'  Paris,  a  recherché  l’incidence  ,  de 
la  cuti-r-éà-ctiou  -chez  un  -certain-  nombre 
d’enfants  d-e  10  à  16  ans  de  la  population  -pa¬ 
risienne  aisée  et  chez  des  étudiants.  Dans 
l’un  comme  l’autre  d-es  cas,  il  a  constaté  uu 
nombre  relativem-ent  important  de  cuti-réac¬ 
tions  négatives.  Il  a  -prati-qué  -chez  ces'  jeu¬ 
nes  gens  non  allergiques  une  inj-ectlon-  de 
B.  C.  G.  Tous  c-es  jeunes  gens  . sont  actuelle 
ment  -en  -parfait  état  avec  une  cuti -ré  action . 
positive. 

M.  NOUÉ,  ingénieur  en  -chef  d-es  ..Ponts  et 
Chaussé-es,  -e-t  M.  -Durepaire,  ingénieur  ordi¬ 
naire  des  Ponts  et  Ghanssées,  exposent  les 
ré-sultats  des  études  qu’il-s  -ont  poursuivies 
sur  la  nappe  -allu-viale  du  'lit  majeur  de  b 
Loire. 

Ap-rès  avoir  d-écrit  les  diverses  formations 
d’alluvions  qui  constltu-ent  le  sous-sol  du  Ht 
maj-eur  -du  fle-u.ve  dans  la  section  soumis©  à 
Ta-ctio-ii  de  la  marée,  üs  rendent  -compte  .des 
observations  qu’ils  -ont  eff'ectuées  pour  déter¬ 
miner  le'  régim-e  hydrologiqu©  des  -eaux  sou¬ 
terraines  qui  imprègnent,  les  couches  p^- 
m-éables.  Il  -an  résulte  que  .le-  niveau,  piézo- 
métrique  est  affecté  d-e  variations  alternati¬ 
ves  de  faible  amplltod-e  sous  ■  l’-acfion  de  la 
marée. 

■Ces  observations  démontrent  l’existence 
d’un©  nappe  continue  en  communication  a?e-c 
le  fleuve. 

Les  -auteurs  étudient  -ensuite  les  propriétés 
physico-chimiques  -et  -bactériologiques  de 
r-eau  de  la  napp-é  -puisée  à  une  distance  ju¬ 
dicieuse . -d-e  la  berge  -dans  lâ  section  où  la 
salur-e  d-e  l’eau  du  fleuve  est  insensible.  Dé¬ 
barrassée  du  fer  qu’-elle  contient  en  excès, 
par'  une  opération  -al-sém-ent  réalisable  à  bas 
prix,  cette  eau  -est  -excellente  au  double 
point  de  vue  chimique  -et  bactériolo-gique. 

Soii  -prix  d-e  revient  est  très  inférieur  â  ce¬ 
lui  d-e  l’eau  du  fleuve  filtrée  et  stérilisé©  ar- 
tifl-oi-ellem-ent. 

M.  le  -professeur  TAnon  se  montre  très  in¬ 
téressé  par  les  -observations  faites.  Il  s’éton¬ 
ne  -seulement  de'  la  -grande  différence  cons¬ 
tatée^ -entre  la  température  de  l’-eau  de  la 
Loir-e  et  c-elle  de  la  nappe.  Il  insiste  sur  la 
nécessité  -constatée  .à  laquelle  ont  conclu  les 
services  de  .Pa-ri.s  à  la  -suite  -d’essais  prolon¬ 
gés  -eff-ectu-és  dans  lès  vais  de  la  Loire, 
d’écarter  -systématiquem-e-nt  les  venues  d’eau 
du  -coteau. 

M.  NOTiÉ  explique  que  la  différence  d-e  tem- . 
D-érafure  des  -eaux  tient  à  leur  très  long  sé¬ 
jour  dans  las  alluvions.  Il  indique  que  la 
préoccupation  d-e  M.  le  p-rofe-sseur  Tanon 
relative  aux  -eaux  ,du  côteau  a  conduit  à 
éloigner  le  captage  p.roj-e-té  des  limites  du  lit 
majeur  ;  à  remplacement  -choisi  -qui  s©  trou¬ 
ve  au  milieu  d’une  île,  entre  -deux ,  bras  de 
'  Loire  -et  sur  un  fond  imperméable,  il  ne  -peut 
être,  fait  app-el  qu’à  l’-e-au  du  fleuve.  ■ 

(Foir  la  suite  page  9).  ^ 
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LE  MENSONGE  DU  SPORT 


Pallas,  dans  son  dernier  numéro,  pu¬ 
blie  une  enquête  sur  les  médecins  et  les 
sports.  On  a  demandé  à  pas  mal  de  pra¬ 
ticiens  s’ils  faisaient  du  sport  et  quel 
sport  avait  leur  préférence.  Tous  les 
sports  ont  des  adeptes  parmi  nos  confrè¬ 
res,  comme  tous  les  goûts  sont  dans  la 
nature. 

La  plupart  se  sont  excusés  de  ne  pou¬ 
voir  pratiquer  les  sports  à  cause  de  l’exer¬ 
cice  de  leur  profession  qui  accapare  le 
meilleur  de  leur  activité.  Cette  réponse 
est  rassurante  puisqu’elle  tend  à  démon¬ 
trer  qu'il  y  a  encore  des  malades  qui 
pensent  à  appeler  le  médecin  au  lieu  de 
se  précipiter  cher  les  charlatans  ou  de 
resquiller  une  consultation  dans  un  dis¬ 
pensaire  ou  même  à  l’hôpital,  cette  mai¬ 
son  charitable  leligieusement  réservée 
aux  pauvres  depuis  des  siècles. 

D’autres,  et  c’est  le  plus  grand  nom¬ 
bre,  ont  tiré  fierté  des  acrobaties  rythmées 
(1-2-3-4),  auxquelles  ils  se  contraignent 
àaque  matin,  au  son  d’un  disque  moni¬ 
teur.  Ils  aspirent  à  «  faire  tomber  »  leur 
ventre  et  prétendent  y  avoir  ainsi  réussi, 
oubliant  que  le  régime  ascétique,  auquel 
ils  se  soumettent,  par  souci  d’élégance, 
a  peut-être  fait  le  principial. 

Je  vais  vous  dire  la  réponse  qui  n’a 
pas  été  faite  à  cette  enquête  et  qui  eût 
mérité  tous  les  suffrages,  si  quelque  pra¬ 
ticien  de  campagne  avait  eu  le  temps  de 
la  rédiger. 


((  Vous  me  demandez,  aurait  écrit  ce 
médecin,  si  je  pratique  les  sports  et  quel 
sport  a  ma  faveur.  Question  incongrue 
lorsqu’elle  s’adresse  aux  milliers  de  mé- 
fecins  de  campagne  et  peut-être  aussi  vai- 
ae  quand  elle  est  posée  à  nos  confrères 
dtadins. 

»  En  effet  :  n’avez-vous  pas  réfléchi 
aux  dizaines  de  kilomètres  que  nous  par¬ 
courons  la  nuit  comme  le  jour  et  par  tous 
les  temps  ?  Qu’il  fasse  un  froid  noir  ou 
une  chaleur  torride,  nous  sillonnons  les 
routes  et  l’on  nous  rencontre  davantage 
sur  les  chemins  '  raboteux  que  sur  les 
pandes  chaussées  nationales. 

))  La  durée  de  notre  travail  n’est  pas 
réglementée  p>ar  les  lois  et  l’axiome  des 
trois-liuit  ne'  nous  est  pas  applicable. 
Nous  ne  sommes  jamais  certains  de  pou¬ 
voir  passer  deux  nuits  de  suite  dans  no¬ 
tre  lit.  La  vie  de  famille  n’est  pour 
nous  qu’illusoire.  Il  est  rare  que  nous 
puissions  nous  asseoir  à  la  même  table 
(|ue  le  reste  de  notre  famille.  On  appelle 
ça  un  sacerdoce  ;  c’est  là  un  mot  évangé¬ 
lique  ;  il  vaudrait  mieux  dire  que  nous 
sommes  aux  galères. 

»  Et  vous  nous  demandez  si  nous  avons 
le  temps  de  nous  complaire  dans  quelque 
exercice  sportif  comme  l’équitation,  le 
canot,  le  vol  à  voile,  la  boxe,  la  course 
a  pied,  le  saut  au  tremplin,  la  barre  fixe, 
le  ski  ou  le  fox-trot  ?  Votre  plaisanterie 
(St  amère,  très  amère.  Ponrquoi  ne  de¬ 
mandez -vous  pas  à  la  mère  de  huit  enfants 
si  elle  a  le  temps  de  faire  de  la  tapis¬ 
serie  ? 


»  Au  demeurant,  la  vie  que  nous  vivons 
Constitue  en  elle-même  l’un  des  sports  les 
plus  fatigants  qui  soient,  elle  n’est  qne  du 
sçort  du  matin  au  soir  et  du  soir  au 
matin.  Notre  vie  est  toute  de  fatigue  com¬ 
me  celle  du  soldat  qui  fait  la  guerre.  Elle 
1  même,  sur  l’exercice  sportif,  le  désa¬ 
vantage  de  n’être  pas  entrecoupée  par  des 
phases  de  repos  où  l’énergie  se  récupère. 

»  Dans  chacun  de  nos  gestes  profes¬ 
sionnels,  nous  dépensons  cette  attention 
et  cette  sûreté  du  réflexé  qui  caractérisent 
le  bon  sportif.  Point  de  rêverie  ou  de 
flânerie  au  cours  de  nos  tournée  ou  de 
•108  consultations.  Il  nous  faut  toujours 
îvoir  le  regard  qui  perçoit  et  le  geste 
îni  porte.  Par  conséquent,  dans  notre 
«postolat,  tout  se  trouve  rassemblé  pour 
faire  de  notre  vie  un  sport  quintessencié 
tons  les  sports  que  vous  préconisez 
le  sauraient  décemment  lui  être  com¬ 
parés. 


»  Il  est  des  oisifs  qui  fréquentent  les 
'«trains  de  jeux,  les  salles  de  culture 


physique,  qui  vont  aux  sports  d’hiver  et 
qui  trottinent  sur  le  plancher  des  dan¬ 
cings.  Ils  se  disent  sportifs.  C’est  aussi 
inattendu  dans  leur  bouche  que  dans  celle 
des  milliers  de  spectateurs  qui  s’entas¬ 
sent  sur  les  gradins  des  stades  de  foot¬ 
ball  ou  des'  courts  de  tennis. 

3)  Est  sport  tout  ce  qui  engendre  la 
fatigue  physique  et  le  facteur  rural  est 
à  mes  yeux  un  sportif  autrement  estima¬ 
ble  que  le  dandy  qui  ime  heure  par  jour 
tape  du  poing  dans  un  ballon  ou  manie 
une  raquette,  qui,  quinze  jours  j^ar  an, 
va  glisser  sur  la  neige  avee  des  planches 
aux  pieds.  Car  le  facteur  recommence 
chaque  jour  à  franehir  les  kilomètres  de 
sa  tournée  et  son  effort,  sans  cesse  renon- 
velé,  entretient  ses  muscles  dans  un  état 
de  constant  fonctionnement,  tandis  qne 
nos  sportifs  élégants  annihilent  aussitôt 
les  bienfaits  de  leurs  efforts  sporadiques 
par  des  semaines  de  repos  et  une  table 
bien  servie. 

»  Il  est  donc  risible  d’entendre  tant 
de  gens  vous  parler  de  sports  parce  qu’ils 
effectuent  de  temps  à  autre  quelques  exer¬ 
cices  i^hysiques  ou  parce  qu’ils  se  con¬ 
tentent  de  les  voir  effeetner  par  d’autres. 
Ainsi  compris,  le  sport  est  une  duperie. 
Ce  snobisme  permet  des  accoutrements 
caricaturaux  et  ceux  qui  y  sacrifient  ont 
de  quoi  meubler  leurs  conversations  dans 
le  gQÛt  du  jour.  Mais  considérer  ces 
ébats  transitoires  comme  le  témoignage 
d’une  vie  sportive,  c’est  se  leurrer,  c’est 
mentir  à  soi-même  et  aux  autres. 

»  Une  vie  professionnelle  fatigante  qui 
se  dépense  entièrement  à  l’air  et  à  la 
lumière,  qui  permet  à  qui  l’accepte  de 
connaître  les  morsures  du  veut,  de  la 
pluie,  du  gel  et  du  soleil,  est  une  vie 
sportive  et  qui  la  mène  n’a  guère  besoin, 
si  une  heure  de  repos  lui  est  par  hasard 
offerte,  de  sauter  à  califourchon  sur  un 
madrier  ni  de  faire  le  «  gandin  »  sur 
un  terrain  de  golf. 

»  Et  cette  vie-là,  voyez-vous,  est  préci¬ 
sément  celle  du  médecin  praticien.  » 

J.  CRINON. 
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La  laite  contre  le  cLarlalanisme 


Les  Journées  médicales  de  Bruxelles  ont 
pris  fin  cette  année  par  une'  séance  du  Con¬ 
grès  international  de  Lutte  contre  le  charla¬ 
tanisme,  et  la  motion  suivante  a  été  votée  à 
runanimlté  ; 

«  Le  Congrès  international  de  Lutte  contre 
le  charlatanisme  ^exiprime  le  vœu,  dans  l’in¬ 
térêt  de  la  santé  publique,  de  voir  supprimer 
la  publicité  commerciale  en  faveur  de  tous 
remèdes  où  moyens  de  traitement,  et  tout 
spécialement  lors  des  émissions  radiorphoni- 
ques.  » 

Ce  nouveau  vœu,  qui  succède  à  tant  d’au¬ 
tres,  sera-t-il  enfin  réalisé  ? 

A  cette  question  que  pose  la  Clinique,  nous 
répondons  :  Assurément  non  ! 


L’ASSOCIATION  CORPORATIVE 
des  Etudiants  en  médecine  de  Paris 
et  les  Naturalisations 


Le  Comité  de  l’Association  Corporative  des 
Etudiants  en  médecine  de  Fai  is  vient  de  dé- 
cidier  de  demander  à  M.  Léon  Bérard,  garde 
des  Sceaux,  de  voul'Oir  bien  apporter  une 
modification  importante  au  système  d’en¬ 
quête  .administrative  sur  les  naturaliaations. 

Dans  ce  but  il  a  émis  le  vœu  qu’aucune 
•naturalisation  d’étudiant  ou  de  médecin  ne 
soit  prononcée  sans  avoir  recueilli  l’avis  des 
syndicats  médicaux. 

A  ce  sujet,  on  doit  faille  remarqueir  qu’ü 
faut  .en  finir  avec  tous  les  étrangers  qui  at¬ 
tendent  d’avoir  dépassé  l’âge-limite  du  ser¬ 
vice  militaire  actif  pour  se  faire  naturaliser  : 
(30  ans  s’ils  .sont  cé'libatai.r.es  .et  38  ans  s’ils 
sont  mariés).  A  oet  âge  en  effet  ûs  ne  vont 
pas  à  la  caserne  mais  sont  nommée  médecins 
auxiliaires  des  réserves, 

Une  récente  enquête  au  ministère  de  la 
Guara’0  nous  a  montré  .qu'e,  dans  le  ressort 
du  seul  'gouvernement  militaire  de  Pari.s, 
une  cinquantaine  de  ces  sous-off.icier.8  du 
Service  de  Santé  'étaient  dans  ce  oas. 

Le  Comité  de  rAssociatiO'n  co'roorative  a 
pledne  oonflanoe  'en  M.  Léon  Bérrard'  pour  rér 
S'oudre,  dans  un  i&eU'S  favorable  à  .ses  désirs, 
'la  question  des  naturalisations  des  médecins 
et  étudiants  en  médecine  étrangers. 

Maurice  Mordagne. 


ON  HOUI  INFORME  QUE 


HELIOIHEKAPIE 

GRASSE  <A.-M.) 

Maison  de  Santé  “HÉLIOS’ 

Midecin-Direcieur  ; 

D'  B  R  O  D  Y 


Un  concours  pour  'la  nomination  à  huit 
places  au  maximum)  d’assistants  d’Electro- 
RadioiO'gie  des  hôpitaux  de  Paris  sera  ou¬ 
vert  le  ieudl  28  novembre  1935.  .à  9  heures, 
à  l’Administration  Centrale  (salle  des  Coiïi- 
missions),  3,  avenue  Victoria. 

Cette  iséance  sera  consacrée  à  l’épreuve 
sur  titres. 

MM.  les  docteurs  'en  médecine  qui  désire¬ 
ront  concourir  et  qui  .rempliront  les  condi¬ 
tions  ré'glementaires  .seront  .admis  à  se  faire 
inscrire  au  Bureau  du  Service  de  sauté  de 
r.Vdmini'Stration,  de  14  à  17  be'or.es,  du  lun¬ 
di  4  au  mercredi  13  novembre  1935  inclusive¬ 
ment. 


Sous  les  au.spic.0s  de  Vümfia  ou  Union 
Médicale  Latine,  le  jeudi  28  novembre,  à  21 
heures  précises,  à  l’Institut  Océanographi¬ 
que,  195,  rue  Saint-Jacques,  Paris,  sera  don¬ 
né  par  M.  le  professeur  Laignel-Lavastine, 
de  la  Faculté  de  Médecdne  .de  .Paris,  une 
conférence  sur  :  «  La  spiritualité  médicale 
de  la  Grèce  antique  »,  à  propos  d’une  réC'en- 
te  'Croisière  «  dans  le  sillage  d’.Hippocrate  », 
sous  la  présidence  d’honneur  de  Son  Excel¬ 
lence  Nicolas  Politis,  'euvoyé  extraordinaire 
et  ministre  plénipotentiaire  de  Grèce  'à  Pa¬ 
ris. 

Cette  conférence  sera  accompagnée  d’un 
Hlm  .et  de  projectio'ns, 


JURAIVOL 

Huile  sulfurée  naturelle  du  Jura 
Pommade,  liquide,  ovules,  collodion 


Le  bureau  de  l’Association  'S.tom.atolo,giaiue 
internationale  a  été  ainsi  constitué  : 

Président  :  M.  van  Mosuenck  (Louvain)  ; 
vice-présidents  :  MM.  Herpin  (Paris)  ;  Sturm 
(Budapest),  Arlotta  (Milan)  ;  Thiago-Mar- 
guès  (Lisbonne)  ;  secrétaires  généraux  :  MM. 
Dechaume  (Paris),  Berger  (Bruxelles)  ;  ar¬ 
chiviste  :  M.  Crooquefer  (Paris)  ;  tirésorieir  ; 
M.  Dauguet  (Paris). 


qmànicalcioh 


Le  prix  Taesoh  de  7.500  francs  a  été  attri¬ 
bué  en  1935,  à  M.  Jean  Bernard,  interne  du 
docteur  Paul  Chevaaiier,  à  l’hôpital  Goebin, 
à  Paris. 


Le  XLV»  Congrès  de  chirurgie  qui  aura  lieu 
en  1936,  doit  être  présidé  par  M.  Victor  Pau- 
chet  (Paris). 

L’assemblé.e  générale  de  r.Vssoclation  fran¬ 
çaise  de  chirurgie  vient  de  désign^er  M.  Rou- 
villois  (armée)  pour  la  vice-présidence. 

M.  Fredet  (Paris)  et  Abadie  (Oran)  ont  été 
élus  membres  du  Comité. 


LENIFEDRINE 


Mon  Repos,  à  Ecully  (Rhônel.  Etablis,  neuro¬ 
logique.  Nerveux,  dyspeptiques,  intoxiqués.  D'  H.  FE8ILLADE. 


A  la  salle  des  Concerts  de  l’Ecole  Normale 
de  Musique,  78,  rue  Cardinet  (Métro  :  Ma- 
lesherbes),  sera  donné  le  mardi  10  décembre 
1935,  à  21  heures,  un  récital  de  .chant  par 
Jane  Ponty,  avec  le  concours  de  He'nri  Sze- 
ryng.  Au  piano  ;  M.  Maurice  Faure,  piano 
Pleyel. 

Prix  des  places  :  Orchestre  réservé,  20  fr.; 
l"™  sérl'e,  15  fr.  ;  2°  série,  10  fr.  ;  balcon,  8  îr. 

Location  :  à  l’Ecole  No.rmal'e  de  iMTOiquei, 
114  bis,  bou'levaird  Maleshierbes. 


Le  Consed'l  de  l’Université  de  Paris  a  con¬ 
féré  le  titre  de  docteur  honoris  causa  de 
l’Université  de  Paris  à  M.  W.-W.  Buokland, 
professeur  de  droit  romain  à  PUniversité  de 
Cambridge  ;  M.  Pierre  Basile  Mignault,  avo¬ 
cat,  ancien  bâtonniei-  au  barreau  de  Mont- 
iréal  ;  M.  le  docteur  Houssay,  professeiur  de 
physiologie  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Buenos-Ayres  ;  M.  Thomas  Hunt  Morgan, 
professeur  au  California  Institute  of  technolo- 
gy,  Pasadena  (Californie)  ;  M.  J.  Bidez,  pro¬ 
fesseur  à  runiversité  de  Gand  ;  M.  Waslcky, 
professeur  à  rUniversité  de  Vienne. 


AMIBIASINE 

Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 


M.  le  Docteur  Hantant  fait  savoir  qu’il  re¬ 
nouvelle  sa  candidature  à  la  .place  de  mem¬ 
bre  titulaire  dans  la  IP  section  {Chirurgie). 

MM.  les  Docteurs  .4badie,  de  Bordeaux,  et 
Paillard,  de  Clermont-Ferrand,  ont  posé  leur 
candidature  au  titre  de  correspondant  natio¬ 
nal  dans  la  première  division  {.Médecine). 

T  U  bTr  O  L 

E.  BOUTEILLE.  23,  rue  des  Moines.  PARIS 


M.  Victor  Cathala  quitte  les  hôpitaux  à  la 
fin  de  cette  année.  , 

Un  certain  nombre  de  ses  amis,  coliègU'es 
et  é'ièves  ont  décidé  de  lui  offrir,  à  cette 
occasion,  une  médaille  commémorative. 

Cette  médaille  lui  sera  remise  dans  ■  une 
réunion  intime  qui  aura  lieu  chez  lui,  12, 
boulevard  de  Cour.oeUes. 

La  souscription  donnant  droit  à  un  exem 
plaire  de  la  médaille  est  de  100  francs. 


MICTASOL 


M'M.  les  Docteurs  Babonneix,  Clerc,  Noël 
Fiesslng'er  ont  fait  connaître  à  l’Académie 
qu’ils  posaient  leur  candidature  à  la  place 
de  membre  titulaire  dans  la  1'*’  section  (Mé¬ 
decine). 


M.  le  Docteur  Fernand  Baron  a  été  noihrhê', 
après  concours,  oto-rhino-laryngologiste  sup- 
P'iéant  dés  hôpitaux  de  Nantes. 


THEOBRONOSE 

D  U  M  E  S  N  I  L 

Un  .concours  .sur  .titres  aura  lieu  à  la  Pré¬ 
fecture  de  la  Somm.e  vers  le  5  déceimbre  1935, 
pour  la  nomination  -du  médeclTi-chef  du  dis¬ 
pensaire  de  Frivll'le-Esoarbotin. 

Le  titulaire  devra  entrer  eu  fonctions  le 
10  décembre. 

Prière  à  MM.  .les  'canddd.ats  de  s’adresser, 
.avant  le  30  novembre,  à  la  'Préfecture  •  de  la 
Somme-  (Bureau  de  M.  l’Inspecteur  départe¬ 
mental  d’Hygiène). 


M.  le  Ministre  de  la  Santé-  publique -  .et  de 
l’Education  physique  a  adressé  à  l’Académie  : 
Un  rapport  de  M.  le  Préfet  de  l’Aube  concer¬ 
nant  un  cas  de  fièvre  typhoïde'constaté  dan.^ 
une  commune  de  ce  département. 

Des  propositions  de  récompenses  établies 
par  M.  le  Préfet  de  l’.èin  en  faveur  de  -per¬ 
sonnes  qui  ont  contribué  à  la  propagation 
de  la  vaccination  antidiphtérique. 


THEOSALVOSE 


,  Les  collègues,  é'ièves  et  amis  du  professeiur 
Chauffard,  dans  le  but  de  perpétuer  son 
souveniT,  ont  décidé  de  faire  poser  un  mé¬ 
daillon  le  repré.se.ntant,  dians  l’amphithéâtre 
de  l’Hôpita'l  Saint-.èntoine  qu’il  illustra  de 
son  .enseigne-m'ent  ■  magistral.  . 

Une  souscri'Ption  .est  ouverte,  dans  •o&  but. 
Les  souscripteurs  de  100  francs  recevront 
une  réduction  en  bronze  du  méd'àlllon. 

Prière  d’envoyer  les  souscriptions'  p'ar  ebè- 
que,  chèque  postal  (Paris  599),  ou  mandat 
au  trésorier,  M.  Georges  Masson,  120,  boule¬ 
vard  Saint-Germain,  Paris  (6®). 

IIPOSPLÉNINF 

— DO  OF^OC  ’i— — 


LENIFORME 


2.5et10% 


FURONOULO^ 

allergahtyl 

MILUC 

Modification  du  terrain  parle  CompICXC  RATE-BARDANC  (SelitiMSM*  sucre) 


FURONCULOSE  :  3  CUILLERÉES  A  SOUPE  PAR  JOUR  (dninuir  rroinnifiant  dm  fili  II  léiU) 
DERMATOSES  ;  2  CUILLERÉES  A  DESSERT  PAR  JOUR  :  20  jours  par  mois 
chaque  cuillerée  dans  1/2  verre  d’eau  l/i-  d’heure avant  les  repas 

EiRpIsyer  la  POMMADE  ALLERGANTYL  en  traitement  externe  synergique,  complétant  l’action  de  la  solutien  interne 


LABORATOIRES  MILLC,  L.  RAGOUCY,  Pharmacien,  2,  rue  Joseph-Bara,  PARIS  (VI®) 


PARFAIT  SÉDATIF  DE  TOUTES  LES  TOUX 


ADULTES  ET  ENFANTS 
DE  TOUT  AGE 


GOUTTES  HICAN 

GRIPPE 

TOUX  DES  TUBERCULEUX 

COQUELUCHE 

i  Echantillons aLiTTÊRATURts  laooratoiresCANTINA PALAISEAUso.franci  J 


Le  Monde  Médical 


rVaissance 

—  Le  docteur  Paul  Fichet  et  Mme,  née 
Elisabeth  Delacommune,  font  part  de  la 
naissance  de  leur  fille  Monique. 

Nécrologies 

—  M™”  Loüis  Gontan  ;  le  docteur  et 

Mme  Philippe  Gontan,  de  Morienval  (Oise)  ; 
M''®  Suzanne  Gontan,  MM.  Maurice  et 
Glaude  Gontan  ;  Le  Révérend  Père  Durieu, 
des  Missions  Etrangères  ;  M"®  Juliette 

Pane  et  la  famille,  ont  la  douleur  de 
vous  faire  part  de  la  perte  cruelle  qu’ils 
viennent  d’éprouver  en  la  personne  de 
M.  Louis  Gontan,  inspecteur  honoraire  des 
Postes  et  Télégraphes,  leur  époux,  père, 
grand-père  et  heau-frère,  décédé  à  Brioude 
(Haute-Loire),  le  21  octobre  igSS,  à  l’âge 
de  70  ans,  muni  des  sacrements  de  l’Eglise. 

L’inhumation  a  eu  lieu  au  cimetière  de 
Brioude,  dans  le  caveau  de  famille. 

—  Le  docteur  Louis  Waquet  vient  de 
mourir  h  Lorient  à  l’âge  de  84  ans. 


Sotiélfi  d’Optitiiliiiolosii;  de  Paris 


Président  :  M.  VELTER. 


funèibire  de  M.  Victor  Morax  et  de  M.  Albert 
Ter  son,  membres  de  la  Société,  et  celui  de 
M.  le  Professeur  Gonin,  de  Lausaime. 

II.  —  MM.  M.  JOSEPH  et  P.  Bailliart  .-  Dqux 
cas  de  soulèvement  dans  le  vitré  des  vais¬ 
seaux  rétiniens. 

Les  auteurs  ont  observé  chez  deux  mala¬ 
des  qu’ils  présentent  une  saillie  dans  le  vitré 
de  braiiiche  veineuse  rétinienne.  Cette  saillie 
qui  atteignait  dans  les  .deux  cas  12  ddoptri.es 
montrait  la  veine  temporale  Suipérieure,  peu 
après  son  départ  de  la  papille,  entraînée 
presque  à  angle  droit  dans  le  vitré  ;  le  vais¬ 
seau  est  accompagné  d’une  mince  boule  de 
tissu  rétinien. 

Les  auteurs  pensent  qu.e  la  vascularisation 
partout  signalée  des  ibridies  de  rétinite  proli¬ 
férante  est  très  souvent  constituée  pair  des 
vaisseaux  rétiniens  ainsi  détachés. 

III.  —  M.  Marcel  Kalt  ;  Tumeur  orbitaire  bi¬ 
latérale,  avec  ■  double  exophtalmie,  guérie 
par  un  traitement  mercuriel. 

Chez  un  adulte,  jusqu.e-là''  biéh’  portant, 
s’est  développée,  en  quelques  semaines,  une 
double  'exop.htalmie  considérable,  avec  im¬ 
mobilisation  dés  globes  et  kératite  lagojihtai- 
mique,  provoquée  par  une  tumeur  remplis- 
sanlt ,  chaque  orbite  et  débordant  en  avant 
l'arcade  orbitaire.  Il  s’agit  d’un  syphilome 
bilatéral  à  localisation  périostiique  avec  in¬ 
filtration  scléro-gommeuse  du  contenu  orbi¬ 
taire,  mais  avec  atteinte  initiale  des  deux 
glandes  lacrymales.  Les  douleurs  ont  fait 
constamment  d'éfaut.  B.  W.  négatif,  à  plu¬ 
sieurs  reprises. 

L’effet  du  traitement  spiécifique  a  été  tar¬ 
dif  ;  la  régression  tumorale  n’a  débuté 
qu’ après  la  14®  injection  de  cyanure  de  mer¬ 
cure,  et  à  la  suite  immédiate  de  deux  séances 
radàoth'érapiques.  Il  importe  donc  de  ne  pas 
renoncer  trop  tôt  au  traitement  S'pécitique. 
L’auteur  insiste  sur  l’importance  capitale  de 
la  biopS'ie,  répétée  au  besoin,  .en  présence 
d’uiie  tumeur  orbitaire.  Elle  a  permis,  dans 
le  .cas  présent,  d’écarter  le  diagnostic  d’une 
tum.eur  maligne  .et  d’éviter  la  faute  lourde 
d’une  .exantéraition  de  l’orbite. 


■L’auteur  rapporte  ro.bservation  d’un  en¬ 
fant  de  9  ans,  aphaque  par  ailleurs  (opéré  .de 
cataracte  congénitale)  et  qui,  à  la  suite  d’.un 
coup  de  poing,  a  présienté  une  infiltration 
hématique  .cornéenne  qui  a  pris  l’aspect  dis- 
cif.o.rme  déjà  rapporté  par  plusieurs  auteurs. 

L’auteur  insiste  sur  ies  modifications  hé- 
matologiques  qu’il,  a  observées,  modifications 
de  la  formule  blanche,  augmentation  du 
temps  de  saignement  et  .du  temps  de  coagu¬ 
lation,  ces  deux  .démiers  déjà  trouvés  par  M. 
René  Nectoux.  Il  montre  en  outre  la  fré¬ 
quence  des  symptômes  d.’hyp.e,rtension  obser¬ 
vés  dans  les  observations  analogu.e6  .et  pose 
la  question  de  leurs  rôles  dans  la  pathogé¬ 
nie  de  cette  affection. 

Il  rapporte  enfin  une  seconde  observation 
inédite,  due  au  docteur  BaUliart,  de  cette 
affeoti.on  survenue  sur  un  œil  atteint  d'irtdo- 
.cycllte  hypertensive  à  la  suite  de  l’irldecto- 


V.  —  MM.  ISNEL  .et  Hakami  ;  Subluxation  con¬ 
génitale  du  cristallin  et  arachno-dactylie. 
Les  auteurs  .présen.fent  l’observ.ation  d’un.e 
jeune  fiUe  de  27  ans,  atteinte  de  luxation 
congénitale  des  deux  icristaUins  ;  .en  même 
temps,  aspect  tout  à  fait  .oaraotéristlque  .de 
Varacnno-dactylie  (aliongement  .excessif  des 
membres  et  surtout  .de  leur  extrémité).  Cette 
association  est  connue  sous  le  nom  de  syn- 
drôme  de  M.arfan. 

Pierre  Dupuy-Dutemps. 


U  Informateur  Métiicaf  est  un 

journal  indépendant.  Il  l’a  prouvé. 


IMDBX  - 

!  THÉRAPEUTIQUE 


lODASEPTINE  CORTIALlî 


(lodo-BenzomS- 
thyl-F( 

Traitement  de  choix  des  Tuberculoses  pulmonil 
res  torpides  non  fébriles,  à  évolution  lente. 

Ampoules  de  2,  5  et  10  oo.  Comprimés  de  20 _ 

oentig.  Gouttes  :  60  gouttes  =  50  centig.  Injeotioiii 
intra-veineuses  de  2  co.  pendant  2  jonrs,  pui  ' 

5  00.,  exceptionnellement  10  oo.  —  Séries 

jours  de  traitement  séparées  par  10  jours 

Pas  de  «boo,  pas  d’hémoptysies.  Disparition  des 
■bacilles  dans  les  crachats.  Amélioration  de  l’é: 
général.  Augmentation  de  poids. 

Bibliographie.  —  Sté  Méd.  des  Hôp.  (Dufonr). 
Thèse  Curtil  1925  (Fté  de  Méd.  de  Paris).  -  E». 
mant  et  Méry,  Paris  Médical,  24  Sept.  1921  '  " 
Fév.  1922.  —  Trotot,  Aoilt  1926. 

Echantillons  et  Littératures.  —  LABORATOIRES 
CORTIAL, . 


AMPHO-VACCINIOTESTINAl 

A  base  de  oolihaciUes,  entéTooeques,  protens, 
B.  hifldius,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactésrien  et  bactéries  entières.  Entérites, 
entéro-colites,  cholécystites,  appendicites,  syndrome 
entéro-rénal,  anto-intoxication,  etc... 

RONCHESE,  6,  rue  Rothschild,  NIGE. 


Haarlem  vraie,  natu. 

_  relie,  extra-Pure  et  Polyïi. 

lente  (du  Juniperus  oiyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulines  doifa 
à  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  t  1  à  2  capsulines  à  chaque  repu. 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Cholécystl. 
tes,  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Cholécys¬ 
tectomies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  Oo- 
libaoilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


V\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\^^ 

LE  NUMÉRO  4  DE  ■  PALLAS  i 
EST  PARU 

(Voir  page  11) 
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CONSTIPATION  HABITUELLE 

CASCARINE  LEPRINCE 

Laxatif  parfait 
réalisant  le  véritable  traitement 

des  causes deiaConstipation 

AFFECTIONS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 

LABORATOIRU  dn  D’  M.  LEPRINCI 

62.  Hue  de  la  Tour,  PARIS  (Ifrj  it  (oidu  P/iirnitiii. 


AFFECTIONS 
BRONCHO- PULMONAIRES 

SIROP 

ET 

CAPSULES 

NOGUES 

A  base  de  THIOGOL,  CODEINE, 
BROMOFORME,  LOBÉLIE,  etc. 


ÉCHANTIULONS  sur  DEMANDE 
"7 ,  F^.  GALVAIMI  F=»ARIS  (XVIII 


LE  MONDE  lUR  MON  MIROIR 


On  a  dit  à  l’Italie  :  vous  serez  privée 
dr  telles  matières  premières,  de  tels  pro¬ 
duits  manufacturés.  L’Italie  a  répondu 
qu’elle  en  prenait  note  et  elle  a  invité  de 
son  côté  les  pays  cc  sanctionnistes  »  à 
prendre  note  à  leur  tour  qu’elle  achète¬ 
rait  ailleurs  les  produits  dont  le  marché 
restait  libre.  Ce  n’est  pas  cela  qui  relè¬ 
vera  la  cote  déjà  surbaissée  de  notre  com¬ 
merce  extérieur.  Il  en  résultera  une  nou¬ 
velle  aggravation  de  notre  chômage.  Qui 
Taura  voulu  ?  Vous  le  savez,  ce  sont  nos 
bellicistes.  Il  faudra  s’en  souvenir  et, 
le  moment  venu,  leur  en  demander  comp¬ 
te.  Dès  à  présent,  il  nous  appartient  d’ou¬ 
vrir  les  yeux  de  nos  populations  agrico¬ 
les  et  industrielles. 


M.  Pierre  Laval  est  tm  ancien  garçon 
boucher  et  malgré  cela  il  a,  pendant 
lon^emps,  mangé  de  la  «  viande  en¬ 
ragée  ».  11  en  est  beaucoup,  parmi  les 
hommes  politiques,  qui  sont  plus  savants 
le  lui,  mais  qui  sont  loin  de  compren- 
■e,  comme  lui,  les  intérêts  de  la  France. 
S’il  est  «  peuple  »,  c’est  tant  mieux  pour 
nous.  Les  pays  qui  se  sont  relevés  ne  doi¬ 
vent  leur  salut  qu’à  des  hommes  sortis 
du  peuple.  C’est  que  l’heure  est  trop 
grave  pour  qu’on  se  plaise  au  jeu  du 
paradoxe  et  des  calembredaines.  Les  ef- 
iets  de  rhétorique  ne  peuvent  que  nous 
perdre  ;  mieux  vaut,  pour  notre  destin, 
l’homélie  du  simple  qu’un  discours  sur 
l’Acropole. 

Certes,  il  eût  peut-être  été  désirable 
que  M.  Laval  apportât,  dans  son  attitude 
vis-à-vis  de  l’Angleterre,  moins  de  com¬ 
plaisance.  La  conciliation  n’a  pas  réussi 
à  Briand  qui,  en  matière  de  temporisa- 
üon,  était  un  maître.  En  cédant  à  l’An¬ 
gleterre,  même  avec  mauvaise  grâce,  on 
tt’a  cependant  pas  calmé  l’orgueil  et  la 
;voracité  de  ce  pays  et  ce  qu’on  lui  a  cédé 
a  suffi  à  nous  mésallier  l’Italie.  Le  ré¬ 
sultat  n’est  pas  fameux,  il  eût  pu  néan¬ 
moins  être  pire. 

,Eu  prenant,  malgré  vents  et^  marées, 
une  attitude  conciliatrice,  M.  ’  Laval  a 
sans  doute  barré  la  route  aux  réactions 
aggressives  et  au  déclic  d’mie  guerre  eu¬ 
ropéenne.  Cela  n’est  pas  au  goût  de  l’An¬ 
gleterre,  c’est  tant  mieux.  Ce  pays  ré- 
.clame  ouvertement  dans  ses  journaux  le 
congédiement  de  notre  premier  ministre  : 
voilà  qui  est  une  bonne  note  pour  celui- 
ci  et  voilà  qui  démontre,  une  fois  de 
plus,  l’outrecuidance 'de  l’Angleterre. 

Nous  n’oserions  pas  nous  mêler  à  ce 
point  de  la  politique  intérieure  de  notre 
voisine,  mais  celle-ci  n’a  pas  de  tels  scru¬ 
pules.  Le  pire  de  l’aventure  e^st  qu’il 
n’y  a  personne  en  France  pour  s’en  trou¬ 
ver  choqué  et  qu’il  est  même  des  hom¬ 
mes  politiques  français  pour  se  prêter  au 
jeu  de  l’Angleterre.  De  cela  aussi,  il 
faudra  nous  souvenir. 


Il  paraît  qu’à  l’heure  d’aujourd’hui, 
c’est  se  conduire  en  factieux  que  de  con¬ 
fondre  les  intérêts  de  la  France  avee  ceux 
de  la  République.  En  tout  autre  temps, 
cette  thèse  absurde  eût  semblé  être  la 
conception  incohérente  d’hurluberlus.  Il 
faut  à  nos  contemporains  une  dose  d’in¬ 
civisme  ou  d’ignorance  pour  tolérer  que 
des  Français  se  complaisent  aussi  cyni- 
^ement  à  faire  le  jeu  d’une  puissance 
étrangère.  Leur  clairvoyance  peut-elle 
être  à  ce  point  aveuglée  sans  faire  courir 
à  la  France  le  pire  danger  d’une  guerre 
prochaine  et  celui  d’tme  vassalité  dont 
nos  enfants  auront  à  rougir  ? 

Quand  il  s’agit  d’tme  famille,  d’une  col¬ 
lectivité,  d’une  patrie,  seuls  importent 
le  prestige  et  l’intérêt.  Le  prestige  de  la 
France  n’exige  pas  qu’elle  combatte  con¬ 
tre  l’Italie  sous  le  prétexte  que  ce  pays 
a  adopté  un  régime  social  différent  de 
la  France  et  notre  prestige  n’a  au  surplus 
qu’à  perdre  si  nous  mettons  la  France  à 
la  remorque  de  l’Angleterre. 


Quant  à  notre  intérêt,  il  ne  peut  être 
que  compromis  pour  longtemps  en  brisant 
les  accords  conclus  à  Rome,  il  y  a  un 
an,  avec  une  solennité  qui  apparaît  au¬ 
jourd’hui  comme  une  parade  hypocrite. 
Notre  intérêt  fvtt  d’ailleurs  sévèrement 
menacé  le  jour  où  nous  nous  empêtrâ¬ 
mes  dans  une  série  de  pactes  et  d’al¬ 
liances  qui,  au  lieu  de  consolider  la  paix, 
engendreront  certainement  la  guerre.  A 
moins  que... 

A  moins  que  l’opinion  publique,  ayant 
enfin  les  yeux  dessillés,  ne  fasse  taire  en 
France  les  étrangers  et  leurs  suppôts  qui 
ne  cessent  d’aboyer  aujourd’hui  contre 
l’Italie  et  qui  invectiveront  demain  l’Al¬ 
lemagne  parce  que  ces  pays  les  ont  vomis 
avec  la  hâte  qu’apportait  jadis  le  soldat 
descendant  des  lignes  à  chasser  sa  ver¬ 
mine  pour  recouvrer  le  repos  et  la  santé. 

La  l’rance  est  pleine  de  vie,  elle  as-, 
pire  au  travail,  elle  a  besoin  d’une  tran¬ 
quillité  intérieure  et  extérieure.  Elle  n’y 
parviendra  qu’en  chassant  la  vermine  qui 
la  harcèle  et  l’incommode.  Elle  fera  cer¬ 
tainement  ce  geste  de  délivrance  et  de 
purification.  Mais  tant  qu’elle  n’y  aura 
pas  consenti,  elle  étouffera,  elle  connaî¬ 
tra  l’angoisse  paralysante,  le.  désordre  so¬ 
cial,  et  elle  fera  mauvaise  figure  dans 
le  monde. 

Jeanne  d’Arc  a  sauvé  son  pays  en 
cc  boutant  »  l’étranger.  11  faut,  pour  li¬ 
bérer  la  France,  la  débarrasser  de  tous 
les  indésirables  qui  n’ont  choisi  notre  sol 
comme  pays  d’asile  que  pour  y  déve¬ 
lopper  une  gangrène  mortelle.  Ce  n’est 
pas  de  la  xénophobie  ce  que  je  dis  là, 
c’est  simplement  une  mesure  d’élémen¬ 
taire  sauvegarde  que  je  préconise. 

II  y  a  chez  nous  trop  de  salauds  tpi  se 
sont  rendus  indésirables  en  n’obéissant 
pas  aux  règles  les  plus  élémentaires  de 
l’hospitalité  et  il  y  a  aussi  trop  d’argent 
étranger  dépensé  pour  acheter  des  con¬ 
sciences.  Une  œuvre  de  salubrité  s’impose 
en  ce  sens.  Tarder  à  l’accomplir  ce  serait 
faire  preuve  d’une  tolérance  coupable  ou 
imbécile. 


Je  suis  Picard.  La  Picardie  est  un  pays 
de  marches.  Tous  les  peuples  qui,  depuis 
deux  mille  ans,  ont  déferlé  sur  la  France, 
ont  foulé  son  sol,  et  même  ceux  qui,  com¬ 
me  les  Wisigoths,  allèrent  jusqu’en  Gu¬ 
yenne  pour  y  établir  leur  empire,  uti¬ 
lisèrent  les  routes  qui  traversent  mes 
riches  plaines  natales.  Sans  doute  est-ce 
à  cause  de  cela  que  mes  regards  cherchent 
à  être  perspicaces  pour  tout  ce  qui  con¬ 
cerne  le  péril  extérieur.  Car  de  tranquil¬ 
lité,  il  n’en  exista  jamais  chez  mes  an¬ 
cêtres,  toujours  aux  aguets  pour  sur¬ 
veiller  l’approche  des  hordes  qui  s’en  ve¬ 
naient  les  piller. 

(Voir  la  suite  page  6) 


Clinique  SAINT-REMY 

LEVÉSINET,  46,  Boul.  Carnot 


Nalson  k  Jaiilfi  et  de  Coevalesceoce 

Traitement  des  aff'ections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  dn  sijsteme  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATIOX  DES  VIEILLARDS 

Excellente  cuisine  bourgeoi- 
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Solution  et  en  Rhino-Capsules 


A  CHLORURE  D 'ACETYLCHOLINE 
EN  SOLUTION  ANHYDRE  ET  STABLE 

Acecoline 

SOLUTION 


L'AcécoHne  dilaf-eles 
artérioles  et  lève  les 
spasmes  vasculaires 


RAMOLLISSEMENT  CÉRÉBRAL 
Hypertension  artérielle 
SPASMES  RÉTINIENS 
Artérites  .  Gangrènes 
CLAUDICATION  INTERMITTENTE 
Syndrome  de  Raynaud 
ANGINE  DE  POITRINE 
— .  Coliques  de  plomb  — 
SUEURS  DES  TUBERCULEUX 


LABORATOIRES  CHEVRETIN -LEMATTE 

L.LEMATTE  &  G.BOINOT 
52.  RUE  LA  BRUYERE  .  PARIS 
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Concours  pour  la  nomination  aux  places  d’élève 
externe  en  médecine,  vacantes  le  T''  mai  1936,  dans 
les  Hôpitaux  et  Hospices  de  Paris 


Ii’ouTerture  du  concours  aura  lieu,  -le  samedi  14 
décembre  1935,  à  9  heures  30,  au  Parc  des  Exposi¬ 
tions  (Porte  de  Versailles,  Paris-16e)., 

(Les  étudiants  qui  désirent  prendre  part  à,  ce 
concours  seront  admis  à  se  faire  inscrire  à  l’Ad¬ 
ministration  Centrale,  3,  avenue  Victoria,  Bu¬ 
reau  du  Service  .de  Santé,  tous  les  jours,  les 
dimanches  et  fêtes  exceptés,  de  quatorze  à  dix- 
sept  heures,  depuis  le  lundi  4  novembre  jusqu’au 
mercredi  27  novembre  1935  inclusivement. 


Seront  seuls  admis  dans  la  salle  où  aura  lieu 
la  composition  écrite,  les  candidats  .,  porteurs  de 
la  carte  d’identité  et  du  bulletin  spécial  délivré 
par  .  l'Administration  et  constatant  leur  inscrip- 


Les  candidats  sont  obligatoirement  tenus  d’oc¬ 
cuper,  pour  rédiger  leurs  compositions,  les  places 
marquas  à  leur  nom. 


Société  Internationale  d’Orthopédie 


Le  bureau  permanent  de  la  Société  internatio¬ 
nale  d’orthopédie  s’est  réuni  à  Bruxelles  le  same¬ 
di  5  octobre  pour  désigner  son  président,  le  siège 
étant  vacant  par  la  mort  du  professeur  Murk 
Jansen  (de  Leyde).  C’est  le  docteur  Ombrédaçne, 
professeur  de  clinique  de  chirurgie  infantile  et 
orthopédique  à  la  Faculté  de  Paris,  'uembre  de 
l’Académie  de  médecine,  qui  a  été  choisi.  Cette 
nomination  est  accueille  avec  joie  par  tous  les 
chirurgiens  et  orthopédistes  français  dont  beau¬ 
coup  sont  ses  élèves,  et  tous  ses  amis.  Elle  consti¬ 
tue  une  juste  consécration  de  son  autorité  incon¬ 
testée  en  chirurgie  orthopédique. 


LE  MONDE  SUR  MON  MIROIR 


{Suite  et  fin  de  la  page  5) 

Ces  hordes,  je  les  aperçois  là-bas  s’or. 
ganisant  en  secret  et  se  délectant  déjà 
à  la  pensée  de  leur  marche  nouvelle  vers 
l'ouest.  Demain,  venus  des  steppes  russes, 
c’est-à-dire  .  asiatiques,  les  diables  re¬ 
viendront  pour  ensevelir  notre  civilisation 
comme  ils  le  firent  durant  cinq  cents 
ans  avant  de  faire  chavirer  l’empire  ro¬ 
main.  Gengiskahn  n’est  pas  mort  ! 

L’Occident,  pendant  des  siècles,  con¬ 
nut  la  sérénité  de  la  paix,  mais  les  lois 
qui  dirigèrent  les  migrations  millénaires 
sont-elles  effacées  par  la  civilisation  ? 
Je  ne  le  crois  guère.  Le  Danube  sera-t-il 
demain  la  barrière  infranchissable  qu’il 
fut  jadis  ?  Certes  non.  Il  y  a  trois  cents 
ans,  les  Turcs  campaient  encore  devant 
Vienne,  ne  l’oublions  pas.  Ce  ne  sont  pas 
les  Turcs,  certes,  qui  reviendront  à  Bu¬ 
dapest  pour  y  utiliser  les  bains  qu’y  a 
construits  jadis  un  de  leurs  Pachas  et 
qui  s’y  trouvent  encore  intacts  et  fréquen¬ 
tés,  mais  Bela-Kun,  lui  non  plus,  n’est 
pas  mort. 


tonique  "roche" 

to  ni  -  s  ti  m  U I a  n t 

sirop'Toche" 

aFFections  pulmonaires 

allonal'TOche" 

toutes  lôs  algies 

sédobrol  "roche" 

symptômes  nerveux 


La  Jlongrie,  ce  royaume  de  saint 
Etienne,  ne  pourra  plus  rien  contre  la 
poussée  moscovite,  non  plus  que  l’Au¬ 
triche  grande  aujourd’hui  comme  une 
province.  Quant  à  la  Tchécoslovaquie  elle 
a  déjà  eu  la  gentillesse  de  préparer  des 
terrains  d’aviation  pour  y  recevoir  en 
amies  les  escadrilles  soviétiques.  Quant 
à  la  Roumanie 

En  sorte  c[ue  les  barrières  d’antan  sont 
maintenant  tombées  qui  endiguèrent  pen¬ 
dant  plusieurs  siècles  les  hordes  asiati¬ 
ques  (et  la  (Russie  est  peuplée  d’Asia¬ 
tiques).  Bien  plus,  on  s’organise  pour 
frayer  la  route  aux  invasions  nouvelles 
dont  le  plan  avoué  est  la  destruction  de 
notre  vieille  civilisation.  La  France  ne 
conclut-elle  pas  des  accords  avec  ces  peu¬ 
ples  acharnés  à  sa  ruine  et  ne  se  déclare-t- 
elle  pas  prête  à  faire  la  guerre  à  ceux 
qui  les  contrarieraient  dans  les  desseins  ; 

En  décembre  1918,  me  trouvant  à 
Francfort  où  régnait  un  comité  d’ouvriers 
et  de  soldat.s',  une  haute  personnalité  lo¬ 
cale,  après  m’avoir  développé  l’inévita¬ 
ble  thèse  de  l’irresponsabilité  et  de  la 
non  culpabilité  de  l’Allemagne,  me  dé¬ 
clarait  :  «  Il  faudra  que  la  France  com¬ 
prenne  un  jour  que  nos  efforts  doivent 
s’unir  pour  barrer  la  route  au  commu¬ 
nisme  russe.  »  La  France  n’admettant  pas 
cette  collaboration  tend  les  bras  à  la 
Russie  soviétique.  Politique  de  nécessité  ? 
Non.  Geste  d’égarement.  J.  CRINON. 

■iiiiiiHiiiiimimiitiiiiiiiiiimiiiiniiiiiiHiinimiiiii 

Un  concours  sur  titres  pour  la  nomination  d’un  méde¬ 
cin  spécialisé  des  dispensaires  antituberculeux  de  la 
Mayenne,  aura  lieu  à  la  préfecture  de  Laval,  la 
jeudi  12  Décembre  1935,  à  15  heures. 


Les  candidats  devront  être  Français,  âgés  de  26 
ans  an  moins  et  de  50  ans  au  plus. 

Les  demandes  d’admission  au  concours  devront 
être  adressées  au  Secrétariat  Général  de  l’Oflite 
départemental  d’hygiène®  sociale  et  de  Préser¬ 
vation  antituberculeuse  de  la  Mayenne  à  la  pré¬ 
fecture  de  Laval,  avant  le  l®r  décembre  1955. 

Les  candidats  auront  à  prendre  l’engagement 
de  se  consacrer  exclusivement  à  leur  service,  de 
renoncer  à  faire  de  la  clientèle,  de  ne  prétendre 
à  aucune  autre  fonction  ou  mandat  publie,  de  ne 
pas  s’installer,  en  cas  de  cessation  de  fonctions, 
dans  le  département  de  la  Mayenne,  pendant  une 
période  de  cinq  ans  à  dater  de  cette  cessation. 

Le  candidat  désigné  ne  sera  titularisé  qu’après 

Le  traitement  du  médecin  chef  des  dispensaires 
est  le  suivant  : 

5e  classe  :  35.000  fr. 


Ire  classe  :  43-000  fr. 

Si  le  candidat  nommé  a  assuré  auparavant  u: 
service  social  comme  médecin  spécialisé,  il  ser 

d^ut 

supérieure  _  _ _ 

3  lieu  de  'résidence  du  médecin  s 
lent  Laval. 


PETITE  lVaVVEL.EE 


Produits  F.  HOFFMANN-LA  R0CHE6.C®10.RueCr.llon.PARIS(iv9 


La  Fédération  nationale  des  Médecins, 
du  Front  se  réunira,  comme  chaque  an¬ 
née,  lundi  prochain  ii  novembre,  à 
9  h.  i/4  du  matin,  devant  le  monument 
aux  morts  de  la  Faculté  de  Médecine  de 
Paris. 

Sous  la  présidence  de  M.  le  Doyen,  le 
Professeur  Roussy,  elle  rendra  un  pieux 
hommage  aux  glorieux  médecins  tombés 
au  champ  d’honneur  et  elle  invite  les  jeu¬ 
nes  confrères  et  les  étudiants  en  médecine 
à  venir  nombreux,  autour  de  son  drapeau. 


I  Lettre  d’un  Médecin  de  Province  | 

La  vie  baisse 


La  vie  baisse  !  Les  feuilles  d’impôts 
sont,  cette  année,  d’une  effarante  modes¬ 
tie.  Partout  les  commerçants  vous  rap¬ 
pellent  pour  vous  rendre  le  trop  perçu. 
Les  chemins  de  fer  nous  préparent  un 
nouveau  tarif.  Nous  allons  vers  l’âge 
i’or. 

Seulement,  je  dois  vous  avouer  que 
jusqu’à  présent  je  ne  m’en  suis  pas  aper- 

i. 

Mon  loyer  va  diminuer  de  dix  pour 
cent,  mais  mon  aimable  propriétaire 
m’a  annoncé  que  d’ici  la  prochaine  quit¬ 
tance,  Laval  serait  fichu  par  terre  ainsi 
[le  son  dix  pour  cent. 

Ce  qui  tomba  surtout  ce  fut  la  baisse 
je  nos  règlements  d’honoraires.  Sans  fri¬ 
gidaires  les  crédits  sont  gelés,  et  chacun 
je  nous  s’aperçoit  que  si  certaines  caté- 
pries  de  citoyens  ont  été  réduites  de  dix 
pour  cent,  nous  avons  été,  du  fait  de  la 
jiminution  de  la  capacité  de  dépenses, 
réduits  de  20  et  de  30  pour  cent,  pour 
e  pas  dire  de  plus. 

J’ai  eu  hier  une  fausse  joie. 

Mon  marchand  d’essence  affichait  des 
prix  en  baisse.  Et  quelle  baisse,  mes 
:  10  fr.  25  hier  !  2  fr.  05  aujour- 

i’hui. 

Pour  de  la  baisse  c’était  de  la  baisse  ! 
l'Etat  avait  dû  renoncer  à  ses  impôts,  à 
taxes,  les  compagnies  pétrolières 
«ient  dû  ramener  momentanément 
leurs  bénéfices  à  leurs  frais  généraux. 
Enfin,  quelque  chose  baissait,  et  bien, 

!  avec  raison,  car  l’essence  minérale  ne 
ievait  pas  être  du  liquide  plus  cher  que 
k  bonne  anthracite  du  Tonkin. 
x(  Ça,  mon  cher  marchand  d’essence, 
est  bien.  Vous  aurez  des  félicitations 
du  préfet.  Quand  vous  baissez,  vous  bais¬ 
sez  bien  !  Voilà  une  baisse  qui  va  avoir 
quelque  importance.  Les  800  fr.  d’essen- 
que  je  prends  tous  les  mois  à  vos  pom- 
s  vont,  en  baissant  leurs  chiffres,  me 
permettre  de  réduire  me^  honoraires. 
Quel  bel  effort  !  » 

Mais  mon  marchand  d’essence  a  eu 
vite  fait  de  faire  tomber  rrm  joie  et  mes 
espérances.  «  Docteur,  vous  aimez  rire  ! 
Vous  avez  raison  !  Vous  voyez  dans  vo- 
métier  des  choses  si  tristes.  Pourquoi 
voudriez-vous  que  je  baisse  mes  prix  ?  » 
Et  le  brave  homme  m’a  donné  l’expli¬ 
cation  du  mystère.  Depuis  la  veille,  il 
avait  reçu  de  la  police  de  la  route  l’or¬ 
dre  de  ne  plus  vendre  au  bidon.  Le  bidon 
cessait  d’être  une  unité,  comme  cessa  de 
l’être  la  lieue,  la  toise,  le  pied,  la  livre. 

Le  système  métrique  ignore  le  bidon. 
Comme  en  Espagne,  le  bidon  devait  cé¬ 
der  la  place  au  litre..  Les  distributeurs 
devaient  porter  le  prix  du  litre,  sans  in¬ 
diquer  naturellement  le  pourcentage  en 
alcool,  ni  la  valeur  des  taxes. 

Pauvre  bidon  !  bidon  mélancolique  en 
jer  blanc,  que  l’on  vidait  dans  le  réser- 
Bidon  qui  rappelait  les  bouillottes 
des  gares  à  Vépoque  où  le  kilomètre  des 
voies  ferrées  coûtait  un  sou.  Bidon  mal¬ 
commode  mais  dont  le  contenu  ne  s’at¬ 
tardait  pas  dans  des  tuyaux  sans  fin. 
Bidon  qui  connut  le  grondement  des 


Photo  Injormateur  Médical. 

Une  séance  de  travail  à  la  Faculté  de  Médecine  d  e  Paris  de  la  Ligue  contre  le  Rhumatisme.  M.  le  Pr  Bezançon  est  en  train  de  lire  sa  communica¬ 
tion.  A  sa  gauche,  M.  le  doyen  Roussy  et  M.  Mathieu-Pierre  Weill.  Nous  rendrons  compte  des  travaux  de  cette  importante  réunion  scientifique 
dans  le  prochain  numéro  de  l’INFORMATEUR  MEDICAL. 
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ORDRE  DU  JOUR 

DU  SYNDICAT  MÉDICAL 
de  la  Haute- Vienne 


Le  Syndicat  Médical  de  la  Haute- Vienne, 
réuni  leri  assemblée  générale  extraordinaire 
le  a4  octobre,  en  ■  vue  d’étudier  dans  Quelle 
mesure  il  pouvait  'participieir  à  la  lutte  con¬ 
tre  la  vie  chère  ; 

Après  avoir  constaté  que  déjà,'  de  tout 
temps  let  en  particulier  depuis  la  crise  écono¬ 
mique,  les  médecins  ont  oonsemti  des  .dîmi- 
nutions  sensibles  à  diverses  catégories  de 
clients  ; 

Décide  néanmoins  de  réduire  de  10  %.  à 
partir  du  1®*'  novembre,  le  tarif  minimum 
syndical  officiellement  en  vigueur,  pour  tous 
les  actes  médicaux  et  chirurgicaux,  à  l’ex- 
oluslon  de  la  consultation  simple  au  cabinet 
du  médecin. 

Il  est  entendu  que  cette  réduction,  qiii  n’^est 
conserutie  qu’à  titre  temporaire,  ne  jouera 
pas  pour  les  tarifs  nationaux,  ni  pour  au¬ 
cun  des  honoraires  pour  lesquels  la  retenue 
de  10  %  est  faite  par  l’Administration  au 
moment  du  paiement  de  ces  'honoraires. 
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moteurs  à  deux  temps.  Le  vieux  bidon 
est  mort.  Sa  mort,  comme  unité  de  vo¬ 
lume,  donne  l’illusion  qu’un  article  de 
vente  courante  baisse.  Il  finit  dans  une 
illusion. 

«  Alors,  mon  cher  garagiste,  pas  de 
baisse  ?  y> 

«  Pas  de  baisse,  on  divise  par  cinq,  on 
vend  au  litre,  sinon  gare  à  la  contraven¬ 
tion.  Maintenant  cela  entraîne  des  frais 
de  peinture  des  panneaux... 

»  Et  alors  ?... 

—  »  Alors  !  je  ne  sais  pas  ce  que  fera 
la  Chambre  Syndicale.  Et  puis,  le  bidon 
c’était  du  demi-gros.  Le  litre  c’est  du  dé¬ 
tail...  du  petit  détail.  Et  puis  la  récolte 
d’alcool  s’annonce  mauvaise...  » 

Je  me  suis  sauvé  en  démarrant  avec 
quelque  brutalité. 

La  vie  baisse  !  le  bidon  est  mort. 

Léon  BRUEL. 
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,e  seul  qui  ne  contienne  pas 
lus  de  5  à  10  o/o  d’hydratés 
e  carbone. 
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Le  Congrès  International 

de  la  Transfusion  Sanguine 


Société  de  Médecine  de  Parisl 


Le  professeur  Jonescu  (Bucarest)  expose  les  indi- 
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Dans  l’ensemble, 
l’on  peut  tirer  de  ce 
mes  extrêmement 
nous  semblent  pouvoir 
La  fixité  des  groupes 
tion  indiscutée.  L’existence  de 
est  incontestable  et  les  recherchas  poursuivies 
à  leur  sujet  peuvent  apporter  de  précieux  ren¬ 
seignements  au  point  de  vue  de  l’individua¬ 
lité  du  sang,  ainsi  que  pour  l’exlication  de 
certains  incidents  ou  accidents  de  la  transfu- 

L’étude  approfondie  des  phénomènes  de 
l’hémolyse  et  de  l’autocatalyse  soulève  des 
problèmes  du  plus  haut  intérêt,  à  un  double 
point  de  vue  :  pour  expliquer'l'effieacité  et 
le  mécanisme  thérapeutiques  de  la  transfu¬ 
sion  dans  certains  cas  ;  pour  expliquer  la  pa¬ 
thogénie  de  certains  accidents  ou  incidents 
consécutifs  à  la  transfusion. 

L’étude  du  sang  conservé  présente  un  gros 
intérêt  ;  et  si  l’on  excepte  la  thérapeutique 
par  le  sang  de  cadavre,  dont  restent  seuls  dé¬ 
fenseurs  MM.  Judine  et  Shamoff,  il  serait 
puéril  de  nier  l’utilité  de  cette  méthode  de 
transfusion,  utilisée  en  U.  R.  S.  S.  dans  i5  à 
20  %  des  cas,  et  qui  peut  présenter  de  réels 
avantages  à  distance  d’un  centre  organisé  de 
transfusion  ou  en  cas  de  conflit. 

Nous  terminerons  par  quelques  critiques, 
espérant  qu’il  en  sera  tenu  compte  lors  du 
prochain  congrès  international  de  la  trans¬ 
fusion  ; 

Il  serait  souhaitable  que  les  rapporteurs 
abrègent  leur  communication  et  ne  fassent 
pas  une  lecture  complète  d’un  document  sou¬ 
vent  fort  long,  se  limitant  à  quelques  points 
particuliers  sur  lesquels  ils  veulent  insister 
Que  les  rapports  parviennent  en  temps 
voulu  au  bureau  du  congrès,  afin  qu’ils  puis¬ 
sent  être  traduits  ;  que  les  communications 
elles-mêmes  comportent  un  résumé  très 
susceptible  d’être  traduit  avant  le 
Que  {soit  définitivement  adoptée, 
qu’en  a  fait  vœu  le  docteur  Moureau 
la  classification  internationale 
sanguins  A.  B,  O.)  se  substituant  ainsi 
aux  classifications  de  Moss  et  de  Jausty,  em¬ 
ployées  indifféremment  selon  les  pays. 

Nous  espérons  qu’ainsi  le  2®  congrès  inler- 
nqlional  de  la  transfusion  qui  doit  se  tenir  à 
Paris  en  1937;  viendra  confirmer  l’ul 
déniable  de  cette  première  manifestai 
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Traitement  chirurgical  du  vrol 
vaginal  total  des  vieilles  femmes 
calis  montre  que  le  prolapsus  r 
total  des  vieilles  femmes  peut  ê 
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cation,  • 
entéro-oo 
raple  es 

dans  l’a.  „„ _  .. 

dresse  à  la  diphtérie  e.  ..  .  .  . 

lions  et  peut,  dans  certains  cas,  remplacera 
injections  massives  de  sérum. 


Pierre  Le  Gac  rapporte  l’iiistoire  d  .. 
e  accouchée  à  terme  .d’un  enfant  di 
3  500.  Le  ventre  reste  volumineux.  El' 
ae  ooclusion  du  grêle,  due  à  la  .ooudu: 
- )  bride  uniss  - 
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du  grêk.  __ 
insiste  sur  la  li 
et  sur  1 
sse  (tout  . 

■  '  de  l’aocoucl 


’cholestéricêmie  :  modifications  n 
blés  chimiques  et  cliniques,  après  appl 
lions  de  courants  exponentiels  de  haute 
quence.  —  M.  Aubourg,  .en  examinant  s; 
matiquem.ent  le  chimisme  sanguin  d  "" 
lades  entrant,  pour  les  affection 
variées,  au  service  d’électralogle  .c 
Cllchy,  a  trouvé,  chez  62  d’entri 
une  proportion  des  deux  tiers),  u. 
oe  inattendue  d’exagération  dû 
sanguin,  variant  entre  2  et  6  .gram 
quelques  jours  de  traitement  par  1 
exponentiels  de  basse  fréquence,  ’ 

vé  du  cholestérol  était  en  régres _ 

Oette  modification  s’est  accompagnée,  c 
quement,  d'une  augmentation  de  la  diu 
et  des  évacuations  intestinales,  <' 

arnéBoratlon  de  l’état  général,  _ 

symptomatologie  d’une  cure  de  désintoxk 
tion. 


!  de  sang.  - 


La  surveillance  des  donne 
M.  Stillmunkes  rappelle  les  d 
qui  doivent  présider  ' 
donneurs  et  préconi 
Ltation  globulaic 

représente  un  ■ _  _ 

-J  santé  habituel,  mais  e 
;une  à  réglementer  les  d 
û,  étaient  soumis  à 
dont  r  empirisme  .s 

__is  individuiell.es.  C _ 

cette  épreuve  est  un  moyen  de  1. 

■  ’  les  donneurs,  de  réglementer 
té  '  de  donnage  et  de  fixer  les'  limi 
desquelles  la  saignée  peut  entraîne 
lonvénients  de  nature  à  faire  cesser 
■  'a  transfusion 
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'M,  le  'Professeur  Tanon  fait  connaître  qu’à 
jon  avis  le  Conseil  supérieur  d’hygiène. -de- 
jianderait  que  l’eau  de  la  nappe  fût  soumi¬ 
se  à  une  ohlO'ration. 

If,  NOUÉ  indique  qu’une  chloration  a  bien 
ilé  .prévue  à  titre  de  sécurité. 

M.  le  professeur  Tanon,  membre  de  l’Aca- 
dêmi©  de  Médecine,  et  M.  Cambassède  étu-  ■ 
(lient  l’allergie  typhoïdique  et  montrent  son 
importance  au  point, de  vue  de  l’hygiène.  Ils 
incluent  que  de  l’état  actuel  .de  la  ques- 
iion  de  l’allergie  typhique,  certaines  conclu-, 
slons  qui  intéressent  l’hygiéniste  peuvent 
être  retirées  : 

1“  La  réaction  n’ayant  qu’une  spécificité 
de^groupe  et  pouvant  s’étendre  à  des  germes 
d'ordre  banal  des  infections  intestinales,  la 
tocharcbe  de  l’état  d’allergie  ne  peut  guère 
servir  au  diagnostic.  Il  n’en  va  pas  ici  com¬ 
me  pour  la  lièvre  ondulante  par  exemple  où 
riiygiénlste  pour  'examiner  l’iextension  de 
i'ùifection  dans  une  collectivité  .a,  à  sa  dis- 
iposition  le  moyen  simple  de  l’intrad'ermo 
léaction  à  la  méUtine  ; 


2*  Au  point  de  vue  pronostic  la  recherche 
de  l’allergie  typhique  peut  présenter  un  cer- 
lain  intérêt.  Ils  rappellent  en  effet  que  dans 
les  formes  sévères  le  développement  de 
l'état  d’allergie  est  tardif  et  peu  intense  con- 
Irairement  à  ce  qui  advient  dans  les  formes 
bénignes  : 

3'  L’état  d’allergie  est  lié  à  la  défense  or¬ 
ganique. 

<  11  n’est  pas  un  stade  de  l’immunité  ty- 
pliique,  encore  moins  un  accident  fâcheux 
sarv-enu  au  cours  de  son  établissement,  il  en 
(St  la  raison  même  »  (1)  ; 

S’  La  vaccination  surtout  par  voie  .paren- 
lérale  orée  l’état  d’allergie  ou  en  augmente 
le  degré  ; 


la  dO'Se  d’hypnotique  nécessaire  à  cataer  les 
malades. 

Le  docteur  Corman  exprime  les  craintes  .que 
lui  cause  l’emploi  du  somnrfène,  plusieurs 
cas  de  mort  ayant  été  signalés.  Ces  raisons 
lui  ont  fait  préférer  la  strychnine  qui  n’of¬ 
frirait  pas  les  mêmes  inconvénients. 

Le  docteur  Desclaux  fait  remarquer  que  le 
délirium  tremens  est  la'  conséquence  .d.’une 
insuffisance  hépato-rénale  et  que  l’emploi 
d’extraits  'hépatiques  paraît  très  .ludicieux. 
En  ce  qui  'concerne  les  accidents  signalés  par 
M.  Corman,  il  pen,S'e  qu’ils  sont  conditionnés 
par  une  insuffisance  'rénale  que  l’on  trouve 
chez  les  alcooliques,  mais  qui  est  plus  ou 
moins  prononcée  suivant  les  individus. 

M.  le  docteur  Güérithault,  professeur  à 
l’Ecole  de  M'édècine  de.  Nantes,  et  M.  Vail¬ 
lant  étudient  -les  divers  procédés  de  stérili¬ 
sation  des  eaux  et  'en  particulier  de  la  javeil- 
Usation.  Ils  signalent  que  le  chlore  altère  le 
plomb  et  que  l’absorption  du  plomb  peut  être 
la  'Cause  d’une  intoxi'oation  latente. 

Le  docteur  Desclaux  tout  en  faisant  remar- 
(luer  l’intérêt  de  la  communication  de  MM. 
Gubrithauli  '6t  vaillant  et  l’utilité  que  les 
faits  signalés  par  eux  soient  étudiés,  insiste 
sur  ce  fait  que  les  tuyaux  d’adduction  d’eau 
sont  ordinairement  en  fonte.  Seules  les  ca¬ 
nalisations  donnant  accès  aux  étages  supé 
rieurs  des  maisons  sont  en  plomb.  Le  dan¬ 
ger  d’intoxication  lui  paraît  donc  minime. 

M.  le  docteur  Piedelièvre,  professeur  agré¬ 
gé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  méde¬ 
cin  expert  près  le  Tribunal  de  la  Seine,  et 
M.  le  docteiur  DEssoille,  chef  de  clinique  à 
la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  font  un 
très  intér-esant  exposé  de  ce  que  doit  être  en 
réalité  l’idée  de  responsabilité  au  sens  médi- 
co-lég.aJ. 
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5'  Elle  doit  être  pratiquée  surtout  dans  les 
îones  d’endémie  ou  dans  les  périodes  d’épi¬ 
démie,  dès  l’enfian'Ce  puisqu’à  'oet  âge  l’aller¬ 
gie  est  inexistante  ou  à  ses  tout  premiers 
débuts  ; 

6’  L’étude  de  l’état  'd’allergie  permet  en- 
tore  d’éviter  dans  une  large  m'osure  'les  réac¬ 
tions  consécutives  à  l’injection,  d'à  vaccins. 
Il  y  a  en  effet  .parallélisme  entre  ces  réac¬ 
tions  et  le  degré  d’allergie  du  suj'et. 

Or,  cette  étude  du  degré  d’allergie  peut 
être  faite  non  seulement  par  le  procédé  'Clas- 
iigue  d’une  inj'ection  intradermique  de  toxi- 
»  typhique,  mais  aussi  par  l’injection,  par 
la  même  voie  de  vaccin  faite  à  faible  dose. 
S  l’individu  réagit  vivement,  la  dose  totale 
de  vaccin  sera  étalée  'en  quatre  injections 
(cinq  exceptionnell'oment). 

'  .tinsi  la  notion  de  l’allergie  permettra  de 
pratiquer  la  vaccinatiO'U  antityphoïde  sans 
inconvénient  'et  'de  lui  rendre  la  faveur  du 
pubUc  ,pour  le  bien  de  'Oelui-ci. 

Kl.  lé  (docteur  Thibaud,  médecin  des  Hôpi¬ 
taux  de  Nantes,  doim'e  les  résultats  obtenus 
Sans  1©  service  de  malariathérapie  de  Saint- 
lacques,  service  qu’U.  a  pris  l’initiative  de 
créer. 

M.  le  docteur  'Corman,  médecin  che'f  'de  ser¬ 
vice  du  quartier  des  hommes  à  l’asile  Saint- 
Jacques,  dit  que  l’assistance  sociale  'aux  alié¬ 
nés  ne  doit  'P'ius  se  limiter  aujourd’hui  à 
celle  que  leur  proo.ure  la  loi  de  1928.  Les 
progrès  récents  de  oette  assistance,  le  rôle 
des  assistantes  sociales,  ne  laissent  pas  indlf- 
térent  le  psyohiâtre.  Parmi  les  essais  'entre¬ 
pris  dans  ce  sens  l’auteur  signale  ceux  qui. 
ont  été  faits  dans  le  service  du  docteur  Crou- 
ïon,  à  la  Salpêtrière,  lorsqu’il  était  son  in- 
terne,  avec  la  collaboration  du  Service  so¬ 
cial  à  l’hôpital.  Il  distingue  'trois  cas  :  l’as¬ 
sistance  aux  '.enfants  anormaux,  fort  bien 
étudié©  et  coimue  à  Paris  ;  l’assistance  aux 
Nychopathes,  malades  de  consultation  et 
aux  aliénés,  malades  d’asiles,  celles-ci  moins 
connues  et  qu’il  étudie  avec  soin  en  s’ap¬ 
puyant  constamment  sur  des  ex.e,mples.  Il 
lontre  que  si  l’activité  de  rassistante  so¬ 
ciale  peut  s’iemployer  fort  utilement  dans 
les  consultations  de  psychiâtrle,  elle  .est  aus¬ 
si  fort  précieuse  dans  un  service  d’aliénés. 
Cette  activité  ne  sera  efficace  que  si  Ton 
Me  'Soigneusement  les  ■cas.  L’essentiel  selon 
l’auteur,  est  'de  distinguer  les  aliénés  atteints 
de  graves  dégénérescences  non  'récupérables 
'Socialemeint  d’avec  ceux  qui  représentent 
malgré  urs  troubles  une  valeur  sociale  uti¬ 
lisable.  La  guérison  des  troubles  n’est  nas 
toujours  une  condition  nécessaire  pour 
ruttUsation  de  ces  sujets. 

■Cette  assistance  sociale  aux  'aliénés  est 
très  déhcate  à  réaliser.  Elle  n’en  est  qu’^à  ses 
débuts.  Autant  de  cas,  autant  de  problèmes 
diKérents.  Aussi  pour  se  faire  ime  opinion 
taut-il  voir  les  exemples  .que  l’auteur  donne 
«t  les  résultats  obtenus. 

Enfin,  dernier  point  de  vue  :  cette  assis¬ 
tance  aux  aliénés  peut,  selon  l’auteur,  alléger 
dans  quelque  mesure  les  lourdes  charges 
due  les  collectivités  assument  dans  le  trai- 
.«m-ent  de  ces  malades. 

M.  le  docteur  Giroire,  professeur  à  TEco- 
tede  Médecine  .de  .Nantes,  et  M.  Jean  Crezé 
Rapportent  une  statistique  de  191  malades 
itaités  par  des  extraits  hépatiques  injecta¬ 
bles.  Cette  méthode  leur  a  été  inspirée  .par 
®ffé.rent0s  considérations  et  par  une  -com¬ 
munication  faite  par  M.  Mattéi  il  y  a  quel- 
dnes  années  à  la 'Société  médico-chirurgicale 
des  Hôpitaux  de  Paris. 

Les  auteuirs  -en  associant  les  extraits  .hépa- 
Uques  injectables  au  somnifène  aux  doses 
■liées  ont  enregistré  une  mortalité  légère¬ 
ment  inférieure  à  celle  des  statistiques  clas- 
mques  (10  %  au  lieu  de  15  %).  Mais  Tavanta- 
Se  de  la  méthode  résiderait  surtout  dans  la 
Suppression  o.u  tout  au  moins  l’abréviation 
db  la  période  d’agitation  et  de  la  diminution 
Sous  l’influence  des  extraits  hépatiques  de 


(1)  Teissier,  Ricley,  loc.  oit. 


Les  auteurs,  après  avoir  brièvement  résumé 
les  notions  juridiques  qui,  tant  au  point  de 
vue  civil  que  pénal,  réglementent  la  respon¬ 
sabilité  des  suj-ets  délictueux  ou  criminels, 
rapporte, nt  plusieurs  observations  concernant 
divers  délits  ou  crime  où  la  responsabilité 
des  prévenus  avait  été  considérée  comme 
plus  ou  moins  grave  avant  tout  du  fait  des 
conséquences  -de  l’acte  commis  beaucoup 
plus  que  du  fait  de  l’intention  et  de  l’acte 
lui-même. 

,  Au  fond,  la  société  actuelle  quelle  -que  puis¬ 
se  être  la  responsabilité  , réelle  d’un  Individu, 
admet  de  plus  en  plus  comme  responsable  lu 
personne  qui  a  joué  un  'rôle  important  dans 
l’acte  incriminé  quelqu’aie-nt  été  ses  inten¬ 
tions  et  ses  possibilités,  d’après  les  résultats 
plus  ou  moins  graves  de  l’acte. 

Elle  cherche  surtout  quelqu’un  -comme  res¬ 
ponsable  car  elle  admet  de  moins  -en  moins 
l’acte  fatal,  le  hasard,  -  Je  malheur,  au  sens 
propre  du  mot,  qui  pratique, ment  ne  diépend 
de  , personne  i  il  faut  aussi  dans  toute  affaire 
civile,  que  quelqu’un  -rénare  le  dommage 
existant. 

M.  1-e  docteur  .4bramovitsch  (du  Havre), 
fait  une  communication  sur  le  fluide  vital. 

M.  le  docteur  Nicolétis  aidé  de  son  fils,  M. 
Michel  NICOLETIS,  ingénieur  en  -chef  des  -Pou¬ 
dres,  au  lieu  de  chercher  l’antiseptie  des 
plaies  stimule  les  tissus  sains  pour  leur  per¬ 
mettre  de  vaincre  les  Infections,  au  moyen 
de  l’eau  électrolj^ée  entre  plaques  d’or.  Des 
résultats  intéressants  ont  été  obtenus  sur  les 
plaies  de  guerre  nar  cette  méthode  d’applica¬ 
tion  facile  (Teau  ordinaire  et  le  courant  du 
secteur  suffisent). 

M.  OïLQUiN,  ■  ingénieur,  ’  traite  du  problème 
physiologique  de  l’air.  Il  étudie  la  théorie 
de  la  régulation  thermique  et  'Chimique  de 
la  respiration  ainsi  que  la  fonction  anti¬ 
toxique  des  poumons  -et  le  rôle  particulier  du 
sommet. 

M.  John  ,  Nicolétis,  ingénieur  en  chef  des 
Poudres,  donne  une  théorie  mathématique 
de  la  nage  dite  «  crawl  »  grâce  à  laquelle  on 
peut  'expliquer  les  récents  progrès  .des  cham¬ 
pions,  enseigner  à  nager  très  rapidement, 
obtenir  un  grand  rendement  de  vitesse  et  de 
résistance  à  la  fatigue. 


Conservatoire  National  des  Arts  et  Métiers 
Institut  de  Technique  Sanitaire  et  Hygiène  des 
industries.  -  Enseignement  préparatoire  au  Brevet 
de  Technicien  Sanitaire 


lia  durée  de  Tenseiguement  est  d’environ  quatre 
mois.  La  plupart  des  conférences  et  démonstra¬ 
tions  ont  lieu  le  soir,  de  '20  à  22  heures  ;  les  vi¬ 
sites,  les  manipulations  et  seulement  quelques 
cours  ont  lieu  dans  la  journée  ou  le  soir  à  partir 
de  17  heures. 

Les  élèves  régulièrement  inscrits,  qui  satisfont 
à  Texamen  final,  reçoivent  un  diplôme  d’Etat 
(brevet  de  technicien  sanitaire). 

Les  cours  1936-1936  commencent  en  novembre 
prochain. 

PROGRAMME  GENERAL 

Notions  essentielles  sur  les  fonctions  du  corps 
humain  dans  leurs  rapports  avec  l’hygiène. 

Notions  de  Physique  et  de  Mécanique  intéres¬ 
sant  la  technique  sanitaire. 

Notions  de  Biologie  et  de  Microbiologie  appli¬ 
quées  à  la  technique  sanitaire. 

Technique  sanitaire  urbaine. 

Technique  sanitaire  des  constructions.  Habita¬ 
tions  et  bâtiments  publics. 

Technique  sanitaire  des  usines  et  ateliers. 

Technique  sanitaire  rurale. 

Technique  sanitaire  coloniale. 

Enseignement  pratique  :  Démonstrations,  ma¬ 
nipulations,  visites  d’installations  sanitaires,  exa¬ 
mens  dé  dispositifs  d’assainissement  et  rédactions 
de  projets. 

Les  demandes  d’inscription  doivent  être  adres¬ 
sées  au  Secrétariat  du  Conservatoire  National  des 
Arts  et  Métiers,  292,  rue  Saint-Martin. 


_  ' _ 9 

NÊALGYL 

BOTTU 


Caractérisé  par  un  corps  chimique  voisin  du 
pyramidon  :  tout  aussi  actif  mais  ne  donnant 
aucune  réaction  d^ntolérance. 

nOSE  COURANTE  s  1  ou  2  comprimés 
S  maximum  pro  die 

AVALER  SANS  SUCER  NI  CROQUER 


Douleurs 

Dentaires  et  Auriculaires 


i 

Douleurs 

Menstruelles 


Comme  le  CODOFORME 
calme  la  toux, 
le  NÊALGYL  calme 
les  douleurs. 


Douleurs 

Post"  Opératoires 


Laboratoires 


BOTTtJ,  117,  rue  N.-D.  des  Champs 


PARIS  (vrt) 
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NESTLÉ 

FAIT  UN  LAIT 
EN  POUDRE 


LAIT  SEC.  DEMI-GRAS 
SUCRÉ  (SUCRES  DIVERS) 
NON  DÉVITAMINÉ 
DE  BONNE  CONSERVATION 

LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  : 
SOCIÉTÉ  NESTLÉ  (FRANCE  )  6.Av.  Porlalis.PARIS 


PHOSOFORME 


C I  D  E  M.O  WO  -  ET  HYL  P  HO  SPHOR IQUE 
^  ACIDE  PHO'tPHORIQUE. NOUVEAU 
LM'SABLE  par;  L’ÔRGANISM 
■se  de  Do,çtorat.  — • 

-  eh  Pham 
'I923' 


DYSPEPSIES, 

NEURASTHENIES 
INSUFFISAHCESHEPATIQUES' 

- (AZOTEMIES)  ^ 

Mode  d’emploi  et  dose  mojenne;  2  à  J  ct////erees  à  soc/fie  par^our ,  cAaç(/e 

'  prane/  verre  cfe  So/json  jc/cree  à  prendre  ou  courj  des  rpos. 


ASTHENIES  • 

MINÉRALISATION- 
SCLE'ROSES-LITHIASES- 


CAVALIE.Prof.  à  laFaoulté  de  Bordeaux  II  UIBHa-LUHSTINE,  Prof,  à  la  Faculté  de  Paris. 
ESCAT,  Prof,  à  la  Faculté  de  Toulouse.  KÉMOHD.Prof.  à  la  Faculté  de  Toulouse. 

GERARD,  Prof,  à  la  Faculté  de  Lille.  I'  SPILLMANN,  Prof.  àlaFaculté  de  Nancy. 


Tout  DÉPRIMÉ 
»  SURMEIVÉ 

TODt  CÉRÉBRAL, 

»  IfUTELLECTCEI., 


justiciable 
de  la 


6,RneAliel| 


Tout  GOIUVALESCEMT 
»  MECRASTHÉAnaVÉ 

XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas 
Itx  fiouttea  contiennent  0,40  de  ftlycéroplTosphates  alcalins 


ôponuclyl 


6i,  av.  Philippe-Auguste.  PARIS , 


Société  d’Ophtalmologie 

de  Paris 


SEA^^CE  D’OCTOBRE  i935 


Président  ;  M.  Velter 


I.  —  MM.  Bailliari  «t  Rollin.  —  Spasme  des 
artères  rétiniennes. 

Les  auteurs  publient  l’ observation  d’un 
malade  (pal,  après  avoir  présenté  plusieurs 
crises  de  'Oéoité  spasmodique  unllatéraJe,  a 
gardé  à  la  suite  de  la  dernière  un  réteecisse- 
mqnt  ooncentrique  très  important  du  champ 
visuel.  A  l’examen  ophtalmosoopique  on  a- 
relevé  en  même  temps  que  de  rbypertension 
artérielle  rétinienne  un  aspect  de  contraotu- 
re  localisée  des  artères  rétiniennes.  {Présen- 
.  talion  de  malade). 

II.  —  MM.  BAILLIART  et  M“<=  SCHirF-\VERTHEL- 
MER,  —  Spasme  des  artères  rétiniennes. 
(Présentation  de  malade). 

ni.  —  M.  THüREL.  —  Le  rôle  du  sympathique 
dans  la  genèse  de  la  kératite  neuro-para¬ 
lytique. 

M.  'rhurel  présente  une  malade  qui  plu¬ 
sieurs  mois  après  une  n.euro,tomie  ré^trogas- 
sérienne,  présente  du  côté  correspondlant  des 
sympatlralgies  faciales,  des  troubles  tropiii- 
ques. cutanés  et  mie  kératite  neuroparalyti¬ 
que. 

Le  même  processus  pathogénique  est  a 
korigine  de  ces  manifestations  associées  ; 
des  perturbations  du  sympathique  para- 
triguminal  ayant  pour  point  de  départ  un 
névrome  de  cicatrisation. 

IV.  —  M.  B0I.LACK  'et  M™»  DELTHEL.  —  A  PTO- 

pos  d’un  cas  d’albinisme  dissocié.  (Présen¬ 
tation  de  malade). 

V:  —  MM.  F.  rousseau,  m.  A,  DOLlfds  et  G. 
Ardouin.  —  Un  cas'  de  tumeur  du  nerf  op¬ 
tique.  (Gliomatose  neuro-périnerveuse). 
Observation  d’un  enfant  âgé  de  7  ans,  ve¬ 
nu  consulter  pour  une  lexophtalmie  unilaté¬ 
rale  droite  dont  le  début  remontait  â  deux 
ans.  A  l’examen  on  constatait  une  exop'htal- 
mie  irréductible  et  immobilité  pai’tieiile  du 
globe,  stase  papillaire.  L’intervention  prati¬ 
quée  en  respectant  le  globe  qui  fut  laissé  en 
place,,  permit  l’ablation  d’une  tumeur  du 
vO'lume  d’un  œuf  de  pigeon,  que  l’examien 
anatomopathologique  montra  être  une  glio¬ 
matose  ayant  pour  point  de  départ  le  nerf 
et  envahissant  •secondairement  les  gaines. 

VI.  —  M“®  Biernacka-BibsIckierska  et  M.  A. 
WIECZORCK.  —  Contribution  à  l’étiologie  de 
verrucosités  hyalines'. 

VIL  —  MM.  bailliari  et  LAIGNIER.  —  La  cy- 
-cl&dialyse  dans  le  traitement  du  glaucome 
chronique. 

Be  la  statistique  que  publient  les  auteurs 
il  résulte  que  la  cyolodialyse  a  une  action 
incontestabie  sur  l’hypertension  oculaiire 
qu’elle  diminue  moins  brutalem©n|  que  la 
sclérectomie.  Cette  dernière  opéipation  paraît 
avoir  des  suites  plus  ■durables..  C’est  donc 
elle  que  préfèrent  encore  les  auteurs,  sauf 
dans  les  cas  où  le  champ  yisuel  'èst  très  ré¬ 
tréci. 

VIII.  —  M.  Hudelo.  —  L’électrolyse  bipolaire 
■  dans  le  traitement  du  décollement  de  la 

rétine. 

L’auteur  présente  un  nouveau  mode  d’ap¬ 
plication  de  i’Electrolyse  bipolaire  dans  le 
traitement  du  décollement  de  la  rétine.  Les 
caractéristiques  dje  cette  technique  sont  jjes 
suivantes  ;  deux  aiguilles-électrodes  perfo¬ 
rantes  dont  l’une  est  fixe,  l’autre  mobile,  'exé¬ 
cutent  une  dizaine  de  coagu'latio'ns  au  voisi¬ 
nage  de  la  première.  Courant  d’au  moins 
5  milliampères  sous  4  volts.  Les  avantages 
de  la  technique  'Sont  ;  l’extrême  bon  marché 
de  l’instrumentation,  la  simplicité  de  l’in¬ 
tervention  (en  outre  aucune  gêne  résultant 
du  contact  des  muscles  et  du  sang),  l’innocui¬ 
té  absolue  pour  le  globe. 

IX.  —  M.  LiJO  PAVIA  (de  Dusseldorf).  — 
Transillumination  et  application  diathermi- 
que  combinées  dans  le  traitement  d.u  dé¬ 
collement  de  la  rétine. 

L’auteur  pré'Sente  un  dispo.sitif  qui  per¬ 
met  grâce  à  l’éclairage  de  'Contact  de  voir  la 
déchirure  rétinienne,  'et  au  moment  où 
cette  déchirure  apparaît  dans  l’aire  de  l’ap¬ 
pareil  de  faire  pass'er  le  courant  qui  pro¬ 
duira  la  coagulation  au  point  malade  et  rien 
que  là.  On  peut  aller  presque  jusqu’à  la  ma¬ 
cula.  Sur  un  œil  aveugle  et  transpanent,  les 
.auteurs  ont  pu  s’assurer  qu’ils  a'ttelgnad'enf 
bien  le  point  visé. . 

X.  —  M.  P.  Veil.  —  Rapport  sur  la  candidatu¬ 
re  de  M.' Gaétan  Jayle  à  une  place  de  mem¬ 
bre  correspondant  national. 

Pierre  DUPUY-DUTEMPS. 


Thérapeutique  appliquée 


La  viande  chez  le  nourrissoit 
et  le  jeune  entant 

Une  Revue  Médicale  (i)  lit  en  1929  une 
enquête  sur  l’âge  auquel  il  fallait  donner  de 
la  viande  -chez  le  nourrisson  ou  le  jeune 
enfant. 

Tous  les  âges  furent  préconisés  :  en  .\lle- 
ma^e,  nombre  de  médecins  conseillèrent 
l’alimentation  carnée  à  un  âge  excessivement 
précoce.  En  France  ce  sont  des  mois  et  des 
années  qui  séparent  les  opinions  extrêmes. 
A  mon  avis  ces  divergences,  surtout  pour 
l’Ecole  Française,  proviennent  d’une  diffé¬ 
rence  de  compréhensions  de  l’alimentation, 
carnée.  Si  la  question  posée  avait  été  :  «  A, 
quel  âge  peut-on  donner  à  l’enfant  un  sue 
musculaire  frais,  inaltérafble,  riche  de  tous 
ses  ferments  solubles  ?  »  il  est  vraisemblable 
alors  que  toutes  les-  réponses  se  seraient 
groupée  sur  les  premiers  mois  de  la  vie. 

Le  professeur  Still,  de  Londres,  consulté' 
au  cours  de  cette  enquête,  établit  bien  la 
différence  ;  en  effet,  s’il  proscrit  la  viande 
avant  la  fin  de  la  première  dentition,  du 
moins  autorise-t-il  et  comseille-t-il  le  jus  de 
viande  bien  auparavant. 

Il  «St  aibisolu.ment  indispensable  que  il 
viande  soit  présentée  au  tout  jeune  enfant 
sous  une  forme  liquide.  Ch.  Richet  fils  au 
cours  de  sa  réponse  à  l’enquête  de  la  «  Vie 
Médicale  «  s’exprime  ainsi  ; 

«  La  digestion  de  la  viande  exige  un  dou¬ 
ble  effort  mécanique  et  chimique,  effort  mé¬ 
canique  plus  important,  trop  important 
pour  l’estomac  du  très  jeune  enfant  ;  effort 
chimique  différent  qpiaiid  il  s’agit  de  digé¬ 
rer  du  jus  de  viande  et  de  la  viande  mémo 
pulpée.  Le  mélange  du  suc  gastrique  et  du 
jus  de  viande  est  en  effet  intime,  la  surface 
d’attaque  est  plus  faible,  donc  la  digestion 
est  souvent  laborieuse  et  incomplète.  » 

Des  pédiatres  étrangers  ont  même  établi 
des  'régimes  de  remplacement  dans  lesquels 
les  protéines  de  viande  suppléent  totalement 
aux  protéines  de  lait.  En  France,  les  esprifs 
sont  restés  pilus  modérés  dans  l’application 
des  régimes  de  remplacement,  mais  on  s’ac¬ 
corde  à  penser  que  dans  tous  ces  cas,  où  ces 
régimes  ont  été  conseillés,  l’apport  d’albu¬ 
mines  animales  est  formellement  indiqué, 
même  si  l’on  continue  l’alimentation  lac¬ 
tée.  Ces  albumines  animales  sont  emprun¬ 
tées  essentiellement  au  musclé  et  au  foie. 

Le  succès  considérable  du  foie  de  veau  a 
fait  un  peu  oublier  les  propriétés  du  suc 
musculaire  cru  —  ce  ne  sont  pas  deux  mé^ 
thodes  à  opposer  mais  au  contraire  à  fu¬ 
sionner,  comme  je  l’ai  déjà  exposé  la  syner¬ 
gie  bépatocarnée  permet  à  égalité  d’effet  de 
diminuer  les  quantités  à  absorber. 

Le  gros  inconvénient  de  toutes  ces  théra¬ 
peutiques,  de  tous  ces  régimes,  surtout  chez 
l’enfant,  c’eSt  la  difficulté  d’absorption  et  le 
dégoût  rapide.  Le  professeur  Marian,  dans 
un  article  du  «  Nourrisson  »  dans  lequel  il 
fait  l’exposé  et  la  critique  des  .régimes  pro¬ 
posés  par  certains  auteurs,  en  remplacement 
du  lait,  conclut  : 

«  Nous  verrons  ainsi  .si  ces  régimes  si  éloi¬ 
gnés  des  voies  naturelles  et  des  vrais  types 
de  l’alimentation  artificielle,  si  ces  régimes 
sont  aussi  bien  tolérés  que  le  disent  nos  con¬ 
frères  allemands  et  surtouli  si  on  peut  en 
prolonger  l’usage,  non  pas  durant  quelques 
jours,  mais  durant  des  semaines  et  des 
mois.  »  Cette  critique  sévère  doit  orienter  le 
médecin  vers  des  produits  spécialisés  où  sont 
éliminés  les  déchets  nocifs  pour  le  tube  di¬ 
gestif.  C’est  ainsi  que  dans  notre  pratique 
personnelle  nous,  avons  enregistré  de  fré¬ 
quents  échecs  de  la  viande  crue  et  du  foie 
de  veau,  parce  que  les  produits  étaient  le 
plus  souvent  rejetés  par  l’enfant  ou  bien 
parce  que  leur  usage  devait  être  trop  vite 
interrom'pu  du  fait  de  l’intolérance  intesti¬ 
nale.  Chez  ces  mêmes  enfants,  soumis  aux 
doses  convenables  de  Carnine  ou  d’Hépato- 
carnine,  nous  avons  pu  obtenir  des  résultats 
très  appréciables  sans  observer  de  phénomè¬ 
nes  d’intolérance  et  sans  s’exposer  aux  ris¬ 
ques  d’infestation".  Docteur  Duclos. 

(i)  La  Vie  Médicale,  igag. 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
a  à  la  page  ». 


ROSIERS - 

I  ARBRES  FRUITIERS 
ARBUSTES 
PLANTES  VIVÀCES 
PLANTS  FORESTIERS  pou*»  -neboisemenL 

DEMANDEZ  AUX 

GRANDES  ROSERAIES  DU  VAL  DE  LA  LOIRE 

IOrléan,^  «_  France  ■ 

£e  -cafcUbgtie  richement.  -itCu-str-é.  -por  Ta  -photografthie  I 
des  -ccruXelu^s  SnA^oi.  'ivanexy  setp  ■<leman(ie^ .  \ 
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"le^uatrième  numéro 

DE 

PALLAS 

LA  MÉDECINE  ET  LES  MÉDECINS 

(JN  MÆGAXINE  UE  EUXE 

64  pages  grand  format  —  Couverture  et 
hors-texte  en  couleurs  bourré  de  texte 
et  d’illustrations. 

Directeur  :  Docteur  J.  CRINON. 

est  parwâ 

[PALLAS 


LA  MÉDECINE  ET  US  MEDECINS 


■Banm 

GRANULÉ  -  CAPSULES  —  INJECTABLE 
POMMADE  —  OVULES 

RHUMATISME  chronique 

arthritisme 

PHARYNGITES 
Intoxications  Intestinales 

FURONCULOSE-  ACNÉ  -  RHINITE 
URETR0-VA6INITES 

Laboratoires  ROBIN,  13,  Rue  de  Poissy,  PARIS 

HllMiHili'Ili'IHIfifJiJïtJÉ 

1 

Tanin  de  Fraisier  -  Sels  de  chaux, et.  de  magnésie 

Tonique  -  Reconstituant  -  Recalcijiant 

Anémies  -  Bronchites  chroniques  -  Prétuherculose 
'  Amélioration  rapide  des  Accidents  Diarrhéiques 
et  des  Néphrites  Albuminuriques. 

Cachets  pour  adultes  —  Poudre  pour  enfants 
Granulé  pour  adultes  et  enfants 

Éch.  MéiLgrat.  P.  AUBRIOT,  Ph.  56.  bd  Ornano-PARlS-lS'  ^ 

ALLOCHRYSINE  LUMIÈRE 

TRAITEMENT  DE  LA  TUBERCULOSE  SOUS  TOUTES  SES  FORMES 

Absorption  facile  et  rapide  —  Tolérance  parfaite 

Aucune  réaction  locale,  ni  générale 

OLÉOCHRYSINE  LUMIÈRE  ""&« 

(Suspension  huileuse  d’aiirothiopropanol  sulfonate  de  calcium) 

Tuberculose  —  Rhumatisme  —  Syphilis 

CRYOGÉNINE  LUMIÈRE  ‘'““'"nTW 

ACTION  VÉRITABLEMENT  RAPIDE  dans  la  FIÈVRE  et  la  DOULEUR 

Ne  détermine  pas  de  sueurs  profuses,  ni  de  tendance  au  collapsus 
ne  ferme  pas  le  rein,  ne  provoque  pas  de  vertiges,  pas  de  contre>indications 

CRYPTARGOL  LUMIÈRE  '“'.'BT"" 

AUSSI  ANTISEPTIQUE  QUE  LE  NITRATE  DARGENT 

Non  irritant,  kératoplastique  —  Aucune  intolérance  digestive  ou  cutanéo» 
muqueuse  —  Jamais  d’argyrisme 

EMGE  LUMIÈRE 

PUmUniE  ETTIIITEIEIlr  DE  TW  LES  TIOEILES  LIÉS  1 IIK  ËTIT  D'ilisniiuit  MtlIllE  .  A  NTI .  CHOC 


Littérature  et  échantillons  gratuits  sur  demande 

l^té  ^me  Produits  Chimiques  Spéciaux  “  BREVETS  LUMIÈRE  ” 

45,  rue  Villon,  L.Y01V  Bureau  à  PARIS,  .3,  rue  Paul-Dubois 
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,  Couverture  :  La  Joueuse  de  luth,  reproduction 
ta  tableau  du  Caravage.  —  Lettré  de  M.  le 
îrofesseur  Charles  Eichet,,  membre  de  l’Institut. 
-  Anatole  France  et  les  médecins,  par  J. -J. 
Btousson.  —  Les  médecins  américains  reconnais- 
sfnt  (a  valeur  de  l’enseignement  clinique  fran- 
tais,  par  ,M.  le  Professeur  G.  Portmann.  —  En- 
tuête  sur  le  tempérament  chirurgical.  —  Les 
Mies  familles  médicales.  —  La  vie  parisienne  et 
lis  médecins.  —  Une  visite  à  Epidaure,  par  Pier¬ 
re  Moret.  —  Un  trésor  est  caché  dedans.  —  Cure 
thermale  et  cure  physique.  —  Les  belles  vacan¬ 
tes.  —  Les  grandes  découvertes  et  nouveautés 
itiéd/oa/es  au  regard  de  la  critique,  par  le  Doc¬ 
teur  0.  Guéniot.  —  La  Médecine  au  cœur  de 
l'Afrique  sauvage,  par  Christian  de  Caters.  — 
Epilogues,  par  J.  prinon.  —  Le  Docteur  François 
Quenay,  père  du  mouvement  agraire,  par  Georges 
Dnveau.  —  Les  médecins  de  théâtre,  par  le  Dçc- 
tenr  Ogliastri  de  Gentile.  —  Les  médecins  et  les 
sports,  enquête  par  Hervé  Lauwick.  —  Ce  bon 
éocteur  Rampon,  conte  Inédit  par  Gabriel  Tallet. 
Hors  texte  :  La  figurine  aux  oliviers,  repro¬ 
duction  d’un  tableau  du  peintre  E.  du  Gardler. 


CRIX  D’UN  ABaNNEMENT  ANNUEL  (4  nu- 


méros)  à  «  PALLAS  » .  40  fr. 

fRIX  D’UN  NUMERO  «  PALLAS  ». .  12  fr. 

PRIX  D’UN  ABONNEMENT  COMBINE  A 
•  PALLAS  »  ET  A  L’  «  INFORMATEUR 
MEDICAL  »,  UN  AN .  EO  fr. 


Tout  souscripteur  de  cet  abonnement  combiné  de¬ 
vient  bénéficiaire  d’une  police  l’assurant  pour 
IIDOO  fr.  en  cas  de  mort  par  accident  et  pour  un 
«apital  de  15.000  fr.  réductible  en  cas  d’infirmité 
permanente  partielle. 


Il  ne  sera  répondu  à  aucune  demande  de  spéci- 
nan  qui  ne  sera  pas  accompagnée  de  son  mon¬ 
tant,  soit  :  12  francs. 


Adresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
chèques  et  mandats),  àM.  le  D’’ J.  CRINON, 
lu,  boulevard  Magenta,  PARIS  (X®). 


Derniers  Livres  Parus 


IHOPITAL  DE  LA  CHARITE.  Sou  passé  évoqué 
par  quelques  images,  par  les  Docteurs  J.  Eama- 
mer,  h.  Flubin  et  M.  Ivan  Gaussen.  —  1  vol.  in-8 
(15,6  X  23)  de  86  pages,  avec  38  figures  :  20  fr. 
(J.-B.  Baillière  et  Fils,  Editeurs,  19,  rue  Haute- 
feuille,  Paris  (Vie). 

la  disparition  de  l’Hôpital  de  la  Charité  ne 
l'est  pas  effectuée  sans  laisser  quelques  regrets 
du  passé  au  cœur  de'  ceux  qui  ont  fréquenté  ses 
«allés  et  ses  amphithéâtres 

La  cérémonie  d’adieu,  animée  par  les  discovtrs 
des  professeurs  Aohard,  Carnot,  J.-L,  Fa,ure  et  le 
Oocteur  Godlewski  a  donné  lieu  à  une  rétrospec¬ 
tive  de  dessins  et  de  peintures  devant  lesquels 
enacun  des  assistants  égrena  ses  souvenirs, 
la  monographie  des  Docteurs  Eamadier,  Flurin 
et  de  M.  Ivan  Gaussen  est  une  évocation  des 
Srauds  faits  et  des  grands  hommes  qui,  au  cours 
de  trois  siècles  d’histoire,  illustrèrent  l’hôpital. 
Elle  contient  des  reproductions  de  portraits, 
Haysages,  plans,  vues  de  monuments  et  forme  ainsi 
ttae  représentation  vivante  et  exacte  du  passé  de 
■dee  murs  vénérables. 


FICHE 

DE  THÉRAPEUTIQUE  PRATIQUE 

Sulfate  de  Spartéine  :  C15  H26  N2’ 
SO4  H2  +  5H2  O,  sel  cristallisé,  chi¬ 
miquement  pur,  préparé  à  partir  de 
la  Spartéine  du  genêt  (Sarothamnus 
scoparius). 

Action  cardiaque  démontrée  par 
de  nombreux  essais  physiologiques. 

PHARMACODYNAMIE 

la  Spartéine  :  a)  soustrait  le  cœur  à 
toute  action  nerveuse  extrinsèque  (I)  ; 

b)  supprime  les  extrosystoles  physiolo¬ 
giques  et  pathologiques  (2)  ; 

c)  exerce  une  action  cardio-tonique 
marquée  (3). 

INDICATIONS  THÉRAPEUIIOUES 

1°  Régulateur  du  cœur  :  arythmies, 
palpitations,  névroses  cardiaques,  etc. 

2°  Cardio-tonic|ue  ;  maladies  infec¬ 
tieuses,  hyposystolie,  asystolie. 

Très  peu  toxique,  très  maniable,  ne  s’ac¬ 
cumulant  pas,  la  Spartéine  est  le  meil¬ 
leur  tonique  cardiaque  d’entretien. 

DOSES  :  0  gr.  10  à  0  gr.  25  et  même  0  gr.  40  pro 
die  sous  forme  de  Granules  de  Spartéine  HOUDÉ, 
titrés  à  Ogr.  02  de  sulfafe  de  spartéine  par  granule. 

I)  F.  MERCIER  et  L  J.  MERCIER  C.  R.  Soc.  Biol.,  93 
(1925),  339  et  1468. 

(2)  DELAS  et  SOULA.  Arch.Int.  Physioi.,  25  (1925).  I. 

(3)  R.  ROGER.  Thèse.  Doct.  Médecine.  Toulouse  {\927) 


VENTE  EN  GROS 


Laboratoires  HOUDÉ,  9,  rue  Dieu,  paris 
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Exentérol 

(INSÉVA) 

Pansement-vaccin  intestinal 

réalisé  par  l’association  extemporanée 


Le  Gérant  :  J.  CRINÔN, 


lmp.  Société  bes  Jouhnatjx  et  Publications  du  Centre,  i8,  rue  Turgot,  Limoges- 


C’.® 

; 


'Il  T -  ^ -  I  «impies  équations. 

)spei'  Montagne,  de  publier  un  re-  Evidemment,  il  y  a  comme  une  mani- 
îil  de  recettes  culinaires.  En  face  de  festation  de  l’autorité  et  de  la  supério- 
,  e  .1  rIptiR  tout  p-este  I 


■  Médecin-Directeur  ; 

BRO  D  Y 


Le  numéro  :  50  centimes 


HEBDOMADAIRE  ILLU 


mission  charg-ée  de  cette  étude,  et  sur  la 
.proposition  du  Conseil,  a  désigné  M’M.  'Pou- 
ohet,  Louis  Martin,  Lapiogue,  'Radais,.  Lau- 
bry  et  Tanon  pour  faire  '.narti,». 

D"  CRI  NON,  Directeur 


ABONNEMENT  ; 

France,  un  an  . .  30  fr. 

Etranger,  un  an .  TS  — 

Oimplf  Ctèques  poslaui  :  PARIS  433-28 


QUATORZIÈME  ANNÉE  —  N"  §80  —  17  NO 


Direction  s  lit,  boulevard  Magenta 


PA  RIS  (Xo) 

Téléphone  Trudaine  62-9»‘> 


'adresser  pou-r  la  Pxablicité 

Aux  Bureaux  de  "l’INFORMATEUR  MÉDICAL'’ 

111,  boul.  Magenta,  PARIS 


L’ACTUAUTE  NÉ©0€AII.E  PE^^AINIT  i’ÛOJliCTOIF 


Ph.  Associated  Press  et  Gestattet,  Bâle.  Cl.  «  Inf.  Méd. 

Ci-dessus,  le  solarium  de  la  clinique  infantile  de  Berlin.  -  Au-dessous,  la  V'  Conférence  de  l’Association  Internationale  de  Pédiatrie  Préventive  qui  s’est  tenue  à  Bâle. 
(Voir  le  compte  rendu  de  cette  réunion  dans  ce  numéro  de  L’INFORMATEUR  MÉDICAL) 


M.  Mac  Kenzie 


LE  CHEF  d’état-major 

Sous  la  présMenoe  du  Professeair  WMantl, 
^.ans  sa  b  elle  cUniQue  infantile  qu’U  a  -eu  le 
bonheur  .et  réne.r.gie  de  faire  oonstruire,  s’est 
tenue  ■oette.V®  Conférenoe  de  l’Association 
.  internationale  de  Pédiatrie  préventive  dont 
l’intérêt  n’a  cédé  en  rien  à  celui  des  années 
.précédentes. 

'Les  chevilles  ouvrières  en  furent  comme 
toujours  les  Professeurs  LeretoouUet  et  Tail- 
lens,  aidés  d'Oltramare",  'de  la  multilingue 
Mille  du  Morsier  et,  sur  place,  du  Docteur 
Bautnann  dont  on  ne  .savait  si  son  amabili-  ■ 
té'  était  &eul'em.eint  la  sienne  ou  aussi  le  ré¬ 
sultat  des  efforts  de  nos  amis  .bâlois,  surtout 
du  Président  et.  'de  Mm.e  Wieland,  te'llement 
on  avait  la  sensation  de  l’entourage  sympa¬ 
thique.  .Qu’Us  soient  tous  remerciés  let  félici¬ 
tés  de  leur  succès. 

Placée  sous  l'égide  de  l’AssoiClatiori  de 
Sauvetage  de  l’Knfance,  len  relation  avec  'a 
S.  D.  N.,  sans  crainte  de  sanctions,  l’Associa¬ 
tion  de  Pédiatrie  préventive  est  .en  plein 
essor.  Nombreux  étalent  en  effet  les  .assis¬ 
tants  parmi  lesquels  nous  signalerons  — 
qu’on  ecccuse  .nos  omissions  —  au  hasard 
MM.  Mac  Kenzie,  Wieland,  Oltramare,  Bau- 
mann,  Schedtema,  Péhu,  Armand-Delllle,  Le 
reboullet,  Lesné,.  Rohmer,  Schick,  Lêvegren, 
Tailens,  Gautier,  Bolssonnas,  Rilliet,  Klelns- 
chmidt,  .M'aiüin'Ckrodt,  Noeggerath,  Opitz,  Mlle 
Sohohl,  Lüst,  Cathala,  .caément,  HuKer,  iMar- 
quézy,  Mlle  Dreyfus-Sée,  BO'hin,  Audéoud,. 
Fanconi,  Feer,  Husier,  Nuzzi,  Tuntler,  Gehé. 
vrier,  Rietschel,  Worlnger,  Mouriquand,  Les. 
tocquoy,  Kraemser,  Will,  .Plerret  ’et  tutU 
quanti,  ou  pour  mieux  dire,  tutti  quali. 

Après  une  bienvenue  et  un  historique  de 
la  vüle  de  Bâle  par  le  conseiller  d’Etat  Zw.ei- 
fel  à  la  proue  dynamique,  un  magistral  el 
remarquable  discours  .du  Professeur  Wie- 
land,  uue  .allocution,  pleine  d’aperçus  pitto- 
resiques  sur  les  fonta,ines  bâlolses.  du  doyen 
de  runiversité,  M.  Staehelin,  on  entendit  un 
discours  du  p.résident-fondateur  Scheltema 
qui  lui  mérita  une  véritable  ovation. 


M.  ZWEIFEL 
■  l’orateur  DYNAMiaUE 

Le  Professeur  Lereboullet  se  fit  l’inteiiprète 
de  la  Conférence  pour  'exprimer  à  la  science 
uruguayenne  le  'profond  regret  évetUé  par  la 
mort  'du  Professeur  Morqufo,  le  savant  pion¬ 
nier  de  la  pédiatrie  à  Montevideo. 

Le  Professeur  Wieland  dit  l.es  regrets  que 
laisse  la  disparition  .du  Professeur  Kedler,  de 
Berlin, 

Sur  la  iprô'position  du  Professeur  Lereboul¬ 
let  toute  l’assistance  observa,  debout,  une 
minute  de  profond  siilenoe  pour  prendre  part 
au  deuil  cruel  de  la  Belgique,  fra'ppé'é  dou- 
leureuseanent  .par  la  mort  de  S.  M.  la  Reine 
As'trid. 


Première  séance  , 
(Présidence  du  Lôvegren,  d’Helsinglors) 
M.  wieland  (Bâle).  —.'Présente  le  plian  de 
l’bôpital  d’eh.fants  et  les  pirincipes  directeurs, 
qui  oint  présidé  ,à  sa  construction.  Pour  lui. 


.  cé  qui  .s’est  montré  ,  sans  in- 

convénleints  à  condition  que,  'le  .personnel  — 
dont  en  somme  tout  dépemâ  —  soit  stylé  .et 
soigneux. 

RAPPORTS 
Première  question 


PROPHYLAXIE 

DES  MALADIES  CONTAGIEUSES 
DANS  LES  HOPITAUX  D’ENFANTS 


M.  Husleh  ('Munich), ..rapporteur.  —  La  'Pro¬ 
phylaxie  est  automatiquement  asisurée  par 
la  bonne  disposition  des  locaux,  m.ais  elle 
dépend  aussi  de  la  mise  en  œuvr.e  .d’une 
teclhnique  minutieuse  et  soigneusement  rœ- 
pectée  par  les  médecins  'et  le  personnel. 

Les  .infections  hospitalières  peuvent  être 
divisé.es  en  quatre  .catégories  : 


1°  Infections  hospitalières  par  les 'voies  di¬ 
gestives.  Elles  sont  devenues  très  rares. 


2“  Infection  par  contact  direct  ou  indirect. 
Erysipèle  rare  mais  .gravé  chez  le  nourris¬ 
son  [ce  qui  semble  contraire  à  l’opinion  fran¬ 
çaise),  blennorragie  assez  fréquente. 

3®  Infection  Par  contact  et  voisinage.  Co¬ 
queluche,  diphtérie,  scarlatine,  tuberculose, 
grippe,  angines,  oreillons.  Ici  ce  sont  surtout 
des  locaux  impeccables  qui  .seront  utles. 

4®  Infection  à  virus  se  transmettant  à  dis¬ 
tance.  Rougeole,  varloeile,  grippe. 

Pour  HUSler  aussi  l’isolement  individuel 
systéiuatique  n’est  pas  à  conseiller.  Il  est 
d’accord  avec  wieland  pour  appliquer  une 
quarantaine  localisée  'dans  chaque  service. 

.Le  rapport'eur  énonce  toutes  les  précautions 
classiques  de  prophylaxie  'générale  .et  il  in¬ 
siste  sur  la  prophylaxie  visant  le  personnel 
—  relèvement  de  l’âge  d’'eniré0-  'des  •  élèves 
infirmières,  port  du  masque,  annonce  obli¬ 
gatoire  de  tout  malaise,  'examens  pé'Tiodi- 
ques. 


Husler,  de  Munich 

/  UN’  ÉLECTRiaUE  EN  PROPHYLAXIE 


COM,MUNICATIONS 

M.  Jules  RENAULT  (Paris).  —  En  son  absen¬ 
ce  le  Professeur  Lereboullet  'présente  un  ex¬ 
posé  des  améliorations  déjà  'réalisé'es  par 
l’auteur,  il  y  a  25  ans,  à  Saint-Louis,  dans 
•sa  .poup'onnière  clim'atisée  et  seis  boxes  indi¬ 
viduels  à  la  consultation  .externe. 

M.  Robert  Debré  (Paris).  -^  Service  spécial 
de  lutte  contre  les  maladies  contagieuses 
dans  Un  hôpital  d’enfants.  —  M.  Lereboullet 
■résume  oeitte  intéressante  prorposition  de. 
l’auteur  qui,  len  colLaboration  avec  Milhit,  a 
réalisé  un  service  spécialisé  de  détection,  de 
lutte  et  .de  ‘P'ro’pbylaxie-prévoyaiice  .contre  les 
maladies  contagieuses,  tout  spécialement  à 
■  l’extérieur  de  l’hôpital,  surtout  lorsque  les 
sujets  ont  eu  un  Schick  ou  un  Dick  révéla¬ 
teur.  ,  ;  . 

La  création  d’assistants  .spécialisés  semble 
devoir  être  une  améli or, atdorf’ (précieuse  pour 
dépister  .©t  repérer  les  cas.  de  contagion, 
immuniser  les  s.ujets  .réceptifs  expo.s.ôs  à  la 
’contagio.n,  avertir  la  collectivité  d’origine 
du  cas  de  maladie  Ihfëciiéuse,  .éduqùer  et 
rehausser  le  moral  du  persohnea  et  du  pu-' 
blic. 

DISOUSSION 

M.  Noeggerath  (Fribourg-'en'-Bfisgau)  prend 
la  parole  en  son  nom  et  au  h'om  de  Rominger 


Il -v.' / 


Pour  la  prophylaxie  spécifique  rien  de  neuf,  ■ 
sauf  peut-être  pour>la  diphtérie  :  sép.ar.atlon 
des  divers  degrés  .  de  oonvaleiS'oeints  selon 
Schick,  comme  on  le  réalise  déjà  pour  la. 
scarlatine. 

■La  varicélle,  heureusement  bénigne,  lest  le 
test  d’une  bonne  protection  ;  il  faut  é'Viter 
les  aérations  violentes.  . 

M.  fanconi  (Zuri'cb),  rapport'eur.  —  Oe  rap¬ 
port  intéressant,  illustré  de  courbes  des  con- 
tagioné'  iuté'rieures  et  d’un  plan  de  l’-hôpital 
d’enfants  à  Zurich  est  surtout  un  exposé  des 
bons  résultats  obtenus  par  Fanconi  'et  ses 
collaborateurs  dans  leur  nouvel  hôpital.  Il  a 
été  construit  pour  satisfaire  aux  exigences 
suivantes  :  salles  irréprochiablem'ent  .aérées, 
éolairias  et  -ensoleililées  —  alimentsition  et 
soins  tant  physiques  que  psychiques  appro¬ 
priés.  Son  .explO'itatlon  s’est  révélée  écono- 
miqiue  et  son  habitation  .agréable. 

■La  quarantaine  .slest  .révélée  obligatoire, 
associée  à  une  subdivision  très  poussée  des 
seævioes.  Une  caractéristique  très  iiuportante 
es't  r.ëxistenice  d’un  service  vide,  de  secours, 
permettant  d’évacuer  une  subite  infection. 
11  faut  créer  de  nombreux  servioeis'  ind'épen- 
dants.  et  relativement  .petits.  Mais  ressentiel 
est  d’avoir  un  personnel  nombreux  et  qua¬ 
lifié  .et  même  qu’il  s’.abstieime  de  tomber 
malade.  Le  surpeuplem.ent,  la  maladie  du 
chef  de  service  'et  du  chef  de  'Clinique  s’avè¬ 
rent  des  causes  'graves  de  contagions  inté¬ 
rieures  plus  nombreuses.  Fait  intéressant,  ce 
nouveau  service  a  permis  une  réduction  des 
flrais  de  journée  de  5  fr.  92  à  5  fr.  46  (suis¬ 
ses)  let  les  contagions  secooi'des  ont  été  raris¬ 
simes, 

(Présidence  :  Professeur  frontal:  (ipadoue) 

■M.  M,aurioe  Lust  (BruxeUes),  rapporteur.  — 
Pour  qui  connaît  ses  beaux  services  du  Cen¬ 
tre  de  'puériculture  de  Brux'elles,  on  ne  sau¬ 
rait  être  éton'né  que  Lust  ait  été  changé  d’ex¬ 
poser  en  un  rapport  lumineux  les  oonditJons 
scientifiques,  pratiques,  morales  'et  maté¬ 
rielles  qui  ont  présidé  à  la  .création  de  oe 
centre  de  santé  complet,  à  la  fo.is  préventif 
et  curatif.  Nous  conseillons  yivem'ent  la  lec¬ 
ture  de  ce  rapport  à  ceux  qui  s’intéresseint  à 
la  question  'car  il  fourmille  'de  détallsi  neufs, 
pratiques  .eit  m'arqués  du  sceau  de  'rexpéiiien- 
ce  jojjrnallère. 

On"^  trouve  surtout  des  détails  sur  la  cons¬ 
truction,  l'origine  des  Contagions,  la  quaran¬ 
taine,  risolement,  l’hospitalisation,  les  lo¬ 
caux  d’admission,  les  «  douteux  »,  ila  oonsub 
tatlon  externe  (indispensable),  'les  ■visites, 
'les  objets  dangereux,  la  peinture  lav'able. 

La  question  des  infirmières,  de  leur  exa- 


M,  Noeggerath,  de. Fribourg 


(iKiel)  pour  regretter  que  l’on  ne  pense  qu’aux 
hôpitaux  modèles  d’eU'lants,  .modèles  ■  rares. 
Dans  la  rhajorité  des  hôpitaux  actuellement 
ouv'erts,  c’'0st  le  service  d’information  'exté¬ 
rieur  qui  doit  être  la  sauvegarde  de  l’hôpi¬ 
tal.  L’assistant  et  même  le  médecin  'd’hygiè¬ 
ne  doivent  posséder  autre  chose  qu’une  vague 
teinture  de  pédiatrie.  Le  mélange,  au  bureau, 
des  entrants  et  des  sortants  éôît  être  évité  et 
surtout  la  surpopulation;  ;  .  ■ 

La  lutte  contre  les  maladies,  contagieuses 
ne  doit  pas  être  seulement  hospitalière  mais 
universelle,  les  soins  doiveni;'’ê’tre  •confiés  à 
des  spécialistes,  la  'décentralisation  est  indis¬ 
pensable  et  la  nécessité  dtaxtension  po'lyva- 
lente  se  fait  durement  sentir  .pour  les  servi¬ 
ces  d'enfants; 

Prés.idene'e  ;  M.  Rietschel  (Wurzburg) 

M.  Lesné  (Pari'S)  nous  dit  dans  un  raocour- 
ci  saisissant  l’histoire  de  la  tLai.s.san'ee  des 
boxes,  autrefois,  chez  Hutihél  et  'Granoher. 
Un  point 'très  important  semble  avoir  été 
oublié  dans  les  exposés  précédents,  à  savoir 
le  grand  danger  de  la  'Contagion  préhospita¬ 
lière.  Le  métro,  l’autobus,  que  faire  .contre 
ce  danger  ?  Et  la  salle  d’attente,’  même  boxée, 
quelle  .surveillance  de  tous  'les  instants,  dra¬ 
conienne,  ne  suppose-t-ell'e  pas  ?  . 

La  quarantaine  est  'Sans  intérêt  du  moment 
qu’il  n’y  a  que  des  boxes  individuels,  systè¬ 
me  préférable  à  tout  autre. 

Un  service  doit  com'prendre  .des  salies  com¬ 
munes  .à  lits  peu  nombreux,  des  boxes  et  des 
chambres  séparées  nombreuses'. 

Les  b.ro.nchopneumoni.eis,  les  rougeoles,  le 
pemphigus  aigu  ont  disparu  dans  son  service 
de  nourrissons  depuis  l’avènement  de  la 
chambre  indlvldueUe  (sans  chambre  de 
déshabillage),  mais  le  gros  danger  'est  l’in- 
sufÊLsanoe  du  'personnel  'de  nuit. 

Las  enfants  doivent  être  soignés  'Chez  eux 
et  c’est  'là  T'eftort  à  faire  pour,  l’avenir.  La 
«  Maison  »  isera  alors  la  meilleure  des  clini¬ 
ques,;  comme  elle  tend  à  l’être  dès  mainte¬ 
nant.  Mais  il  faut  un  personnel  infirmier 
pour  l’extérieur. 

M.  LOVEGREN  ('Helsin.gforsj;.  —  Aération  dans 
les  pays  froids.  —  L’orateur  'présente  un  'Sys¬ 
tème  de  vasistas  'en  chicane  •  que  l’on  peut 
schématiser  'Comme  suit  : 

En  'effet,  en  Finlande  les  vard'ations  de  tem¬ 
pérature  entre  l'été  et  l’hiver  sont  de  l’ord-re 
de  30®  :  —  15  l’hiver  (—  20  parfois)  à  -t-  35® 
l’été. 


Les  enfants  font  la  cure  d’air  enveloiipés 
dans  un  sac  de  couchage  très  pratiota©. 

'M'M.  Ahmand-Delille,  Lestocquoy  et  Her- 
renschmidt  (Paris).  —  A  l’hêpital  des  Enfante  ' 
malades,  où  le  personnel  .est  particulièrement 
spécialisé,  les-  contagions  intérieures  ont  été 
rares  dans  le  service.  -38  rougeoles  (228  cas 
primaires),  31  varicelles,  4  scarlatines  (sur 

■  136  cas  .primaires),'  2  diphtéries  (sur  168  ras 
primaires),  1  coqueluche,  pas  d’oreillons.' 

La  rougeole  est  miasmatique,  elle  sé  trans¬ 
met  aussi  par  l’air.  Les  mouches  sont- extrê¬ 
mement  dangea-euses.  ' 

M.  RoHmer  (Strasbourg)  apporte  les'-  ré- 
s.ultats  d’un  réaménagem'ent  de  deux' gran¬ 
des  salles  communes  en  -20  'boxes  ;  36  lits. 
Les  portes  'sont  doubles  à  condam'nation  (ré¬ 
ciproque.  Depuis  1-927  Dn  a  'vu  dans  ce  ser¬ 
vice  5.061  enfants  dont  018,  rougeolies  (1  oon-  : 
ta^'On  intérieure,  l’enfant  s’étant  échappé),'' 
857  s'carlatines  (1  contagion  intérieuTe  '  'par 
une  infirmière  en  incubation),  600  varioel- 
les.  (ll  cas  intérieurs),  1.079  coqueluchies,  etc. 
Pour  les  rhumes  simples -  l'es  cas  de  conta¬ 
gion  intérieure  ont  presque  -disparu  -députe 
le  port  de  masques. 

M.  Gauthier  (Genève).  —  Même  avec  des 
locaux  anciens  on  peut  garder  un  certain' 
optimisme  si  Von  a  un  persomie}  de  choix  ;  : 
mais  dans  90  %  des  cas  c’-est  le  •personnel  de 
nuit  qui-  est  ra-sponsabie.  ,  ; 

.  Le  sg'jour  des  scarlatineux  convalescents) 
au  jardin 'réduit  beaucoup  les  cas  de  .conta-, ' 
■gioiU  -de  retour. 

■  M.  .lereboullet  (Paris).  —  L’auteur  -est  du, 
même  avis  au  sujet  du  personnel.  A  .Pasteur 
on  ne  voit  jamais  de  cas  de  'Contagion  de 
boxe  'à  boxe.  Aux  Enfants  Assistés  les  conta¬ 
gions  intérieures  sont  devenues  exceptionnel-  , 
les  aussi  bien  .chez^les-ebifants  en  dépôt,  les 
hou, frissons  sains,,  les  nournlsisons  malades, 
la  .crèche.  À  la  'po.uponnière  d’Antony  -la  con-ï 
tagion,  dans  le  service  dè  .BoHN,  descend  de 
28  %  à  1  %.  On  désinfecte  particulièremen-t 
les'  porteurs  de -germes  diphtériques. 


Séance  du  samedi  22  septembre 
•  PrésidenGe  du  P'  Feer  (Zurich)  . 

M.  A.  Bohn  (Paris)  insiste  sur  le  xôle;  t- 
son  ■  avis  primordial,  du  personnel  hospita-.; 
lier  .dans  la  propagation  et  par  consé.(pient.î 
dans  la  prévention  des  contagio-ns  à  l’hOpi- 
tal. 

Il  indique  les  mesures  minutieuses  dont  il 
exige  constamment  l’exécution  à  la  poupon-; 
nière  d’Ahtony,  aff-ectée  aux  nourrissons  as-' 
sistés  de  la  Seine,  mesures  qui  ont  peirmis  de  ' 


diminuer  considérablement  la  morbidité  et 
de  réduire  presque  à  zéro  la  mortalité. - 

C’est  avant  tout  une  question  de  disicipline, 
de  conscience  et  d’éducation  de  tous,  dans 
laquelle  le  médecin  a  sans  cesse  sont  mot  à 
,  dire. 

M.  rietschel  (Wurzbourg).  —  La  grippe  est 
îe  .plus,  grand  danger  co-ntre  lequel  il  est  dif¬ 
ficile  de  préserver  les  pouponnières.  Il  fau¬ 
drait  avoir,  des  infirmières  'permaneajtes  et 
non  trois  équipes  .successives.  'Le  danger  de 
contamination  par  les  étudiants  es-t  beaucoup 
plus  grand  -chez ,  les  enfants  au-dessous  que 
chez  ceux  au-dessus  de  .3  ans. 

M.  MallinckrodI'  (Zouflertal-Elberfeld);  atti¬ 
re  l’attention  sur  les  avantâges  à-  retirât  de 
l’éducation  précoce  des  enfants -sur  la  conta¬ 
gion. 

(Voir  la  suite  page  s). 
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OH  HOUi  IHFORME  pÙi) 

hO^  le  halicot  de  mouton 

HELIOTHERAPIE 

M.  le  Ministre  de  la  Santé  publique  et  de 
l’Education  physique  a  demandé  l’avis  de 

Notre  confrère  le  Docteur  Goltschalk 
fient,  avec  le  concours  du  maître-queux 
Prosper  Montagne,  de  publier  un  re¬ 
cueil  de  recettes  culinaires.  En  face  de 
chacune  de  ces  recettes,  que  formules  il 
Jénomme,  il  a  pris  soin  d’indiquer  cc  ses 
effets  sur  l’organisme  selon  le  tempéra¬ 
ient  et  l’état  de  santé  ». 

Ayant  tendance  à  considérer  avec  une 
;ale  sympathie  un  indicateur  de  che¬ 
min  de  fer  et  un  livre  de  cuisine  parce 
que  l’un  et  l’autre  satisfont  mon  imagi¬ 
nation  mieux  que  la  plupart  des  œuvres 
littéraires  d’à  présent,  j’ai  parcouru 
avec  plaisir  les  menus  de  Montagne  et 
les  commentaires  du  Docteur  Golts¬ 
chalk.  Ce  faisant  j’ai  pu  me  délecter  en 
léroquant  maints  plats  parfumés  préparés 
lion  le  code  du  goût. 

Je  me  suis  instruit  aussi.  N’ai-je  pas 
appris,  en  effet,  que  c’était  commettre 
im  pêché  d’ignorance  que  de  désigner 
ious  le  nom  de  «  haricot  de  mouton  » 
mets  d’une  frugalité  aristocratique 
'est  le  ragoût  de  mouton  aux  haricots. 

.  3st,  affirme  M.  Prosper  Montagné, 
par  déformation  de  son  appellation  d’ori- 
«ine  que  ce  plat  savoureux  autant  que 
fimple  porte  ce  nom  et  c’est  «  halicot 
Je  mouton  »  qu’il  faut  l’appeler.  Au 
iurplus,  cet  «  halicot  »  ne  comporte  pas 
Je  haricots,  sa  garniture  ne  devant  se 
composer  que  de  navets,  d’oignons  et  de 
pommes  de  terre.  Si  un  ragoût  de  mou¬ 
ton  est  garni  de  haricots  blancs  ou  rou- 
*es,  désignez-le  sous  le  nom  de  ragoût 
Je  mouton  aux  haricots,  mais  ne  parlez 
jamais  de  «  haricot  de  mouton  »,  ce 
lenne  n’ayant  pas  sa  place  dans  le  vo¬ 
cabulaire  des  cuisiniers. 

Vous  vous  commanderez  donc  un 
.  halicot  de  mouton  »,  mais  il  n’est  pas 
certain  qu’en  parlant  ainsi,  selon  l’or- 
ihodoxie  .culinaire,  vous  n’apparaissiez 
pas  comine  un  doux  maniaque  ou  un 
tomme  distrait  dont  la  langue  aura 
fourché  »... 


Ceci  dit,  vous  n’attendez  certainement 
pas  de  moi  une  analyse  ou  tme  critique 
ie  cet  ouvrage  où  Epicure  collabora  avec 
Esculape.  Je  n’ai,  pour  accomplir  tâche 
pareille,  aucune  compétence  et  ce  serait 
peut-être  trahir  l’attention  de  mes  lec¬ 
teurs  que  d’écrire  à  cette  place  sur  ce 
thème  savoureux.  Mais  je  voudrais 
m’élever,  une  fois  de  plus,  contre  le  jan- 
lénisme  gastronomique  où  paraît  avoir 
'ersé  la  médecine  d’à  présent. 

Comme  s’il  s’agissait  d’une  loi  géo¬ 
métrique  ou  d’un  dogme  religieux,  tout 
médecin  commence  par  priver  ses  ma¬ 
lades  de  toutes  les  joies  de  la  table.  Dé¬ 
fendu  ceci,  défendu  cela,  défendu  cela 
rare.  Pour  guérir  de  quelque  mal  que 
soit,  il  semble  qu’il  faille  se  soumet¬ 
tre  d’abord  au  supplice  de  Tantale.  C’est 
’i  une  manie,  une  sottise,  une  erreur. 
Certes,  il  est  des  plats  qui  sont  nocifs, 
'en  sais  quelque  chose.  Bien  qu’ayant 
hérité  d’une  vieille  lignée  de  paysans 
lia  estomac  robuste,  celui-ci,  fut,  maintes 
lois,  mis  à  mal  par  des  préparations 
iervies  avec  onction  dans  des  restaurants 
Je  haute  classe.  C’est  qu’il  s’agissait  de 
mets  mal  cuisinés  et  dans  lesquels  en¬ 
traient  des  matières  de  mauvaise  qua¬ 
lité. 

Dire  d’un  mets  qu’il  sera  nuisible  aux 
reins  et  au  foie,  c’est  souvent  parler  à 
l’aveuglette  et  condamner  solennelle¬ 
ment  sans  qu’dl  soit  possible  d’étayer 
sentence  sur  des  données  scientifiques 
irréfutables.  Ce  n’est  pas  dire,  en 
€et,  une  chose  neuve  que  de  répéter 
•lie  fois  de  plus  que  nous  savons  peu 
le  chose  sur  ce  que  deviennent,  dans 
notre  tube  digestif,  les  aliments,  eux- 
mêmes  mal  connus,  que  nous  lui  con¬ 
fions  crus,  cuits,  sains  ou  avariés,  assai- 
lonnés  ou  mardnés,  confits  ou  réfrigérés, 
’écents  ou  conservés. 

Nous  avons  raillé  nos  ancêtres  et  leur 
Wage  nébuleux  ;  nous  avons  ramené 
m  médecine,  la  thérapeutique,  la  phy¬ 
siologie  à  des  données  d’une  simplicité 
{riomphante.  J’ai  bien  peur  que  ce  soit 
m  le  résultat  d’un  orgueil  de  primaire, 
jt  jj’ai  tendance  à  croire  que  beaucoup 
Jo  science  nous  éloignerait  de  ces  con¬ 


cepts  formulés  par  notre  suffisance  ainsi 
que  de  simples  équations. 

Evidemment,  il  y  a  comme  une  mani¬ 
festation  de  l’autorité  et  de  la  supério¬ 
rité  intellectuelles  dans  tout  geste  de 
prohibition.  Lorsqu’on  dit  :  vous  ne  fe¬ 
rez  pas  ceci,  vous  ne  mangerez  pas  de 
cela,  on  affirme  sa  compétence,  on 
s’élève  au-dessus  des  autres,  on  en  im¬ 
pose.  Simple  travers  de  l’esprit,  car  que 
prouve  cela  du  point  de  vue  scientifi¬ 
que  ?  Et,  à  la  réflexion,  êtes-vous  cer¬ 
tain  qu’en  prohibant  tel  ou  tel  aliment 
vous  ne  privez  pas  l’organisme  d’une 
arme  de  défense  ou  d’un  appoint  cata¬ 
lyseur  ? 

Il  ne  faut  pas  apporter,  dans  une  or¬ 
donnance  de  régime,  un  exclusivisme  à 
priori  et  livresque  ;  mais  il  est  préféra¬ 
ble,  à  mon  sens,  de  tâter  la  susceptibi¬ 
lité  et  de  s’enquérir  par  un  interroga¬ 
toire  bien  conduit  des  aptitudes  ances¬ 
trales  à  digérer. 

Les  hommes  sont  tous  dissemblables 
par  l’attitude,  la  physionomie,  le  carac¬ 
tère,  la  fragilité  ou  la  résistance  organi¬ 
que,  ils  le  sont  tout  autant  en  ce  qui 
concerne  leur  accoutumance  ou  leur  in¬ 
tolérance  pour  telle  ou  telle  nourriture. 
Questionnez  cèux  qui  vous  entourent, 
les  exemples  fourmillent  qui  vous  dé¬ 
montreront  le  bien-fondé  de  ce  que  je 
crois  pouvoir  affirmer  à  ce  sujet.  Tel 
qui  ne  pourra  manger  une  purée  de 
pommes  de  terre  ou  un  plat  de  nouilles 
sans  encourir  le  risque  de  troubles  dys¬ 
peptiques,  digérera  sans  encombre  uii 
saladier  de  scarole  ou  de  chicorée  aillée. 
Tel  autre  qui  devra  fuir  le  «  halicot  » 
de  mouton  se  mettra  en  euphorie  pran¬ 
diale  avec  une  choucroute  et  du  lard  fu¬ 
mé.  Pas  de  crudités,  direz-vous,  enfin,  à 
celui  dont  l’intestin  aura  été  mis  en  ca¬ 
pilotade  et  cependant  ce  malade  n’aura 
de  paix  abdominale  qu’en  fuyant  les 
pâtes  et  en  revenant  au  régime  végéta¬ 
rien  de  ses’ pères.  Etc... 

Donc,  point  d’exclusivisme  systémati¬ 
que  en  matière  de  régime  et  ne  dressons 
pas  avec  empressement  des  listes  noires 
pour  chaque  sorte  de  maladie,  car  il 
n’y  a  pas  que  la  maladie,  il  y  a  aussi  le 
malade. 


Enfin,  avant  de  condamner  un  plat  il 
faut  encore  se  demander  si  l’intolérance 
qu’il  suscite  n’est  pas  due  surtout  à  la 
façon  dont  il  est  préparé.  Pas  de  sauces, 
répétez-vous  plusieurs  fois  le  jour  à  vos 
malades  et,  en  ce  disant,  vous  avez  la 
ferme  conviction  de  leur  vouloir  du  bien. 
Mais  le  danger  des  sauces  vient  peut- 
être  de  la  façon  dont  elles  sont  faites. 

Je  viens  de  passer  une  semaine  à  Lyon, 
la  capitale  gastronomique  de  la  France  ; 
je  mV  suis  assis  à  bien  des  tables,  à  celle 
Morateur,  ce  restaurateur  qu’on  cite 
sans  pouvoir  ajouter  encore  à  sa  renom¬ 
mée,  à  celles  de  nombreux  particuliers 
qui  ne  croient  pas  ternir  leur  haute 
culture  parce  qu’ils  fréquentent  .  chez 
Lucullus  en  sortant  de  chez  Pétrone,  je 
m’y  suis  gorgé  de  plats  «  cuisinés  »  et 
de  sauces  savantes,  eh  bien  je  suis  re¬ 
venu  de  Lugdunum  en  parfait  état,  les 
idées  claires  et  le  corps  alerte.  Il  suffira, 
hélas  !  de  m’asseoir  pendant  quelques 
jours  à  la  table  de  nos  restaurants  pari¬ 
siens  pour  que  les  sauces  dites  espagno¬ 
les  me  fassent  perdre  tout  le  bénéfice  de 
cette  cure  de  bonne  chère. 

S’il  nous  faut  déclarer  la  guerre  à 
quelque  chose  en  matière  de  nourriture, 
c’est  donc  à  la  mauvaise  qualité  des  mets 
et  à  la  vilaine  préparation  qu’on  leur 
fait  subir.  On  ne  sait  plus  faire  la  cui¬ 
sine  ;  on  ne  la  «  fignolle  »  plus  ;  il  faut 
que  ça  aille  vite  ;  il  faut  que  la  viande 
de  mauvaise  qualité,  le  mauvais  gibier, 
les  mauvais  légumes  «  passent  »  comme 
le  reste,  la  glacière  aidant  ;  bref,  la  cui¬ 
sine,  cette  chose  sacrée  et  belle  comme 
l’amour,  est  devenue  une  industrie,  la 
pire  de  toutes. 

Pour  mieux  me  faire  comprendre  en¬ 
core,  je  vais  vous  parler  des  vins.  Où  est 
le  bon  vin  de  nos  pères,  ce  vin  qui  ne 
faisait  tort  qu’à  la  bourse  ?  Vous  tra¬ 
versez  une  région  vinicole  renommée. 


QRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé ‘•flÈLIOS’ 


Un  concours  pour  l’emploi  de  professeur 
suppléant  de  physiologie  à  l’Ecole  de  plein 
exercioe  de  médecine  et  de  pharmacie  de 
Clermont-Ferrand  s’ouvrira,  le  lundi  11  mai 
1936,  devant  la  Faculté  de  médecine  de  Tou¬ 
louse. 

cadinei 

Cessions  medicales  et  deotalies,  remplacements,  répertoire 
gratuit  sur  demande,  le  directeur,  Docteur  GDIllEMONAT 
reçoit  oersoonellemeot ,  de  14  beores  à  48  beores. 

Un  concours  pour  l’emploi  de  chef  dès  tra¬ 
vaux  de  physiologie  à  l’Ecole  de  plein  exer¬ 
cice  de  médecine  êt  de  pharmacie  de  Cler¬ 
mont-Ferrand  s’ouvrira,  le  lundi  23  mars 
1936,  au  siège  de  ladite  Eoole. 

MICTÂSOL 

L’Aoadémie  de  médecine  avait  à  élire  deux 
oorres pondants  .nationaux,  pour  lesquels  de 
nombreux  .candidats  étaient  présentés.  ■  La 
compagnie  a  élu,  à  la  presque  unanimité, 
les  deux  praticiens  présentés  en  première 
ligne  par  la  Section  de  médecine  :  les  -Doc¬ 
teurs  Flurin  (de  Cauterets),  le  savant  spé¬ 
cialiste  (des  maladies  de  la  gorge,  et  Masson 
(de  Strasbourg). 


M.  Velu,  de  Casablanca,  a  adressé  à  l’Aca¬ 
démie  .plusieurs  travaux  -et  un  rapport  sur 
le  .fonctionnement  du  Laboratoire  des  Re 


SILiPLÂSTINE 

du  Docteur  Débat 


l’Académie  sur  un  vœu  émis  par  les  Syndi¬ 
cats  agricoles  -eft  comm-erciaux  tendant  -à  rem¬ 
ploi  du  ferrocyanur.e  de  potassium  pour  la 
vinillcation.  L’Académie  a  nommé  une  Com¬ 
mission  chargée  de  cette  étude,  et  sur  la 
.proposition  du  .Conseil,  a  désigné  M’M.  'Pou- 
O'het,  Louis  Martin,  Lapiogu-e,  Radals,  Lau- 
bry  -et  Tanon  pour  faire  partie  de  cette 
Commission. 

lenifFdrine 

Le  samedi  30  novembre,  à  20  heoires,  sous 
la  pr-ésldenoe  d’honneur  du  doyen  ho-iiorai- 
re  H.  Roger,  aura  lieu,  au  Palais  -de  la  Mu¬ 
tualité,  24,  rue  Saint-Victor,  en  plein  quar¬ 
tier  latin,  un  ^and  banquet  offert  à  M. 
Raoul  Brandon,  conseiller  municipal,  député 
de  Paris,  en  reconnalssanoe  de  Taotion 
qu’il  a  menée  en  faveur  du  Corps  médical. 

Adhésions  au  Do.cteur  Paul  Roüx,  181,  boule¬ 
vard  Voltaire,  Paris  (XI®).  Dernier  d,élal  : 
le  26  novembre). 

VACCI^VULES 

MM.  Lalgnel-Lavastine,  Pagniez  et  Lévy- 
Valensi  font  connaître  à  l’Académie  qu’ils  po¬ 
sent  leur  candidature  à  l'a  place  de  membre 
titulaire  dans  la  F®  section  [Médecine). 

Le  BROMIDIA  n’a  aucune  influence  nocive 
sur  l’appareil  cardio-musculaire.  Il  ne  détruit 
pas  l’épithélium  du  rein.  Il  ne  donne  ni 
dyspnée,  ni  ralentissement  du  pouls,  ni  hé¬ 
maturie.  Il  n’occasionne  aucune  intoxication. 
Enfin,  il  ne  mène  pas  l’organisme  à  l’accou¬ 
tumance.  Il  échappe  donc  à  toutes  les  criti¬ 
ques  dont  les  différents  hypnotiques  ont  été 
l 'objet. 

AMIBÏASINE 

Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 


Le  XLV®  Congrès  de  chirurgie  qui  aura  lieu 
en  1936,  doit  être  présidé  par  M.  Victor  Pau- 

L’assemhlé'e  générale  de  l’Association  fran¬ 
çaise  de  chirurgie  vient  de  désigner  M,  Rou- 
villois  (armée)  pour  la  vice-présidence. 

M.  Fredet  (Paris)  et  Abadie  (Oran)  ont  été 
élus  membres  du  Comité. 


M.  Volmar  (de  Strasbourg)  fait  savoir  qu’il 
renouvelle  sa  candidature  au  titre  de  corres¬ 
pondant  national  dans  la  sixième  division 
[Pharmacie). 


vous  enchante,  voue  en  passez  commande 
et  vous  recevez  un  «  pinard  »  innomma¬ 
ble  qui  est  un  frère  dégénéré  de  celui 
que  vous  aviez  dégusté.  Que  s’est-il 
passé  ?  Le  négociant  à  tripatouillé  le  di¬ 
vin  produit,  il  l’a  sucré  ou  alcoolisé. 
Passe  encore  d’être  volé,  mais  votre  es¬ 
tomac,  votre  foie,  vos  intestins,  vos  reins 
seront  mis  à  mal  par  ce  breuvage  indus¬ 
triel. 

Ce  qui  est  vrai  pour  le  vin  l’est  tout 
autant  pour  la  viande  de  boucherie,  la 
volaille,  le  gibier,  voire  même  les  fruits 
aussi  fades  au  goût  que  beaux  à  voir  et 
qui  n’ont  rien  du  parfum  de  la  terre  de 
France  ! 

La  ruse  et  l’avidité  commerciale,  join¬ 
tes  à  l’incompétence  de  trop  de  cuisi¬ 
niers,  ont,  en  quelques  lustres,  tué  la 
renommée  de  notre  cuisine  nationale. 
Celle-ci  est  devenue  tme  chimie  hâtive 
et  indigeste,  lucrative  parfois  et  toxique 
toujours.  Le  rôle  du  médecin  est  certes 
de  préserver  les  malades  de  ses  atteintes, 
mais,  à  mon  avis,  il  faut  faire  une  dis¬ 
tinction.  Autant  la  cuisine  que  nous  su¬ 
bissons  est  nocive,  autant  la  cuisine  sai¬ 
ne,  sincère,  bien  conduite,  reste  utile  à 
l’organisme  qui  la  tolère  et  au  convive 
qui  y  trouve  toutes  les  joies  d’un  art 
accessible  aux  gourmets. 

J.  CRINON. 

P.  S.  —  Je  ne  suis  pas  de  l’avis  de  mon 
ami  Montagné  au  sujet  de  l’origine  du 
mot  halicot  qui  ne  serait  pas  une  défor¬ 
mation  du  mot  haricot,  mais  qui  vien¬ 
drait  du  vieux  mot  français  haligoter, 
signifiant  «  couper  en  morceaux  ». 


Les  comprimés  de  Vaposulphium  Brisson 
dégagent  au  contact  de  l’eau  chaude  des  va¬ 
peurs  sulfureuses  sous  forme  d’hydrogène  sul¬ 
furé  naissant.  Us  permettent  de  faire  à  do¬ 
micile  la  cure  soufrée  externe  ;  c’est  le  trai¬ 
tement  des  affections  respiratoires  qui  rem¬ 
place  ou  complète  les  cures  hydrominérales 
sulfureuses  :  rhinites,  sinusites,  pharyngites, 
catarrhes. 


Le  prix  Taesoh  de  7.500  francs  a  été  attri¬ 
bué  en  1935,  à  M.  Jean  Bernard,  interne  du 
docteur  Paul  Chevallier,  à  l’hôpital  Oochin, 
à  Paris. 

theob¥omose 

DUMESNIL 

M.  le  Dir.ecteu.r  des  Services  vétérinaires  de 
Saône^et^Loire  a  adressé  4  l’.écadémie  un  cer¬ 
tain  nombre  de  travaux  sur  les  toruoeUoses  hu¬ 
maines  et  animales  Observées  dans  son  dépar¬ 
tement. 

CALCOLEOL 

Le  Comité  du  tricehteaiaire  du  rattachement 
à  la  France  des  Antilles  eit  de  la  Guyane  in¬ 
forme  l’Académie  qu’il  organise  à  bord  du  pa¬ 
quebot  Colombia  une  croisière  aux  Açores,  à 
la  Guadeloupe,  à  la  Martinique,  en  Guyane, 
en  Haïti  et  à  Cuba,  du  14  décembre  1935  au 
16  janvier  1936.  et  invite  l’Académie  à  s’y  faire 
représenter. 
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Naissances 


5  et  1 0  % 


est  indiqué  dans  le 

CORYZA 

PUISQUE 

l’agent  pathogène 
est  un  virus  filtrant 
qui  ne  permet  pas 
de  fabriquer  un  vaccin  • 
prophylactique  ni  curatif. 
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SE  VEND  EN  FIACON  OU  EN  RHINO  CAPSULES 


—  Françoise  et  Monique  Lecocq  sont  heu¬ 
reuses  d’annoncer  la  naissance  de  leur  petit 
frère  Jean-Claude,  aS  septembre  igSS. 

De  la  part  du  docteur  et  (je  M™®  Jean  Lécocq, 
à  Noailles  (Oise). 

—  Le  docteur  et  Gordon  nous  font 
part  de  la  naissance  de  leur  fille  Hélène-Estelle 
(villa  t(  Beau-Séjour  »,  Magagnosc  de  Grasse, 
Alpes-Maritimes  ;  ai  octobre  igSS). 

—  Le  docteur  et  M™°  Louis  Delebarre  nous 
tont_part  de  l’heureuse  naissance  de  leur  fille 
Annick.  —  Houplines  (Nord),  rue  de  la  Liber¬ 
té,  le  3i  octobre  igSS. 

F'iançallles 

—  M“=  Jeannine  Minet,  fille  de  M.  le  D'  el 
de  M™*  Jean  Minet,  et  M.  Jean  Vandecastelle, 
interne  des  hôpitaux  de  Lille. 

—  Nous  apprenons  avec  un  vif  plaisir  les 
fiançailles  de  M“°  Pauline  Lepoutre,  fille  dû 
professeur  et  de  M™  Carlos  Lepoutre-Vierine, 
avec  M.  Lucien  Sion,  fils  de  M.  et  de  M”®  Paul 
Sion-Derville,  de  Tourcoing; 

iViarla^es 

—  Nous  avons  appris  le  récent  mariage  du 
docteur  Paul-Armand  Delm'as-Marsalet,  fils 
de  notre  confrère,  le  docteur  Delmas-Marsalet, 
médecin  consultant  et  conseiller  municipal 
de  Dax,  avec  M“®  Odette  Bosc-Ducros. 

—  Nous  apprenons  avec  plaisir  le ,  mariage 
du  docteur  André  Debidour^  fils  du  docteur 
Debidour,  du  Mont-Dore,  avéc  M“®  Ginette 
Rausch,  fille  du  général  Ran'sch,  inspecteur 
général  des  Poudres,  qui  a  eu  lieu  le  samedi 
ig  octobre  ig35,  à  Santenay;  (Loir-et-Cher). 

Nécrologies 

—  Nous  apprenons  la  Trnort  do  M“®  André 
Midy,  née  Marsaux,  pieusement  décédée  à 
Paris  le  II  novembre  ig35. 

—  Pompadour  (Corrèze).  —  M®  Camille 
Gomby,  doyen  du  barreau  de  Paris  ;  le  doc¬ 
teur  et  Jules  Comby  et  toute  la  famille 
ont  la'  douleur  de  vous  faire  part  do- la  rnort 
du  Général  de  Division  Louis  Cornby,  Ancien 
Commandant  de  la  la®  Région,  Commandeur 
de  la  Légion  d’honneur,  décédé  à  Bompadour, 
le  5  novembre,  à  l’âge  de  8o  ans,  muni  des 
Sacrements  de  l’Eglise. 

—  Le  docteur  Albert  Mairet;  doyen  hono¬ 
raire  de  la  Faculté  de  médecine,  associé  na¬ 
tional  de  l’Académie  de  médecine,  officier  de 
la  Légion  d’honneur,  vient  de  mourir  dans 
sa  84®  année. 

—  M.  Henri  Brugeas,' chéf  ,îde  clinique  à 
Marsfeillc  ;  M.  Edmond  B'rugeas,  médecin- 
major  ;  M.  Claudius  Brugeàs,' ■  professeur  de 
médecine  à  Chang-Haï,  ont  la  douleur  de 
faire  part  de  la  mort  de  M.  Claude-Hippolyte- 
Valéry  Brugeas,  ancien  pharmacien  de  mari¬ 
ne,  ex-pharmacien  de.  Vieilleyille,  directeur 
du  Laboratoire  Municipal  à.  Grenoble,  Croix 
de  guerre,  Chevalier  de  la  Légion  d’honneur, 
décédé  à  Guéret,  le  i8  septembre,  à  l’âge  de 
44  ans.  L’inhumation  a  eu  lieu  à  Guéret  le 
21  septembre. 

—  On  annonce  la  mort  du  docteiiy  Groslier, 
chevalier  de  la  Légion  d’honneur,  décédé  à 
Montmarault  (.Allier). 

—  M”®  Paul  Castel,  le  docteur  el  M™®  M. 
Bascourret,  M.  et  M“®  René  Julliard  viennent, 
d’avoir  la  douleur  de  perdre  leur  père  et' 
beau-père,  M.  Gaston  de  Gueraldi,  décédé 
pieusement  le  g  novembre,  à  l’âge  de  72  ans.' 

Les  obsèques  ont  lu  lieu  dans  l’intimité. 

Cet  avis  tient  lieu  de  faire-part. 

—  Le  docteur  et  M”®  Berger  viennent  d 'avoir 
la  douleur  de  perdre  leur  pelite-fille  Jeanni¬ 
ne,  décédée  à  Ressons-sur-Matz,  le  6  octobre 
ig35,  à  l’âge  de  quatre  mois.  ^ 

—  On  nous  prie  d’annoncer  la  mort  de 
M“®  Henri  Toupet,  veuve  du  docteur  Henri 
Toupet.  De  la  part  du  docteur  et  de  M™®  René 
Toupet,  de  M.  et  M™®  Pierre  Cheurlot,  du 
docteur  Jean  Toupet,  ses  enfants  ;  de  ses  pe¬ 
tits-enfants  ;  de  M”®  veuve  "Tambion,  sa 
sœur,  et  de  ses  enfants.  Les  obsèques  ont  été 
célébrées  dans  la  plus  stricte  intimité, le  ii  no¬ 
vembre.  Le  présent  avis  tiendra  lieu  de  faire- 
part. 

—  M.  Albert  J.-B.  Baillière,'  un  des  direc¬ 
teurs  de  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  Fils  et 
par  conséquent  un  des  éditeurs  de  Paris-Mé- 
dical,  est  décédé  à  l’âge  de  76  ans..  Licencié 
en  droit,  chevalier  de  la  Légion  d’honneur, 
ancien  membre  du  C<3nseil  du  Cercle  de  la  li¬ 
brairie,  il'a  été  pendant  plus  de  quarante  ans 
un  animateur  actif  de  cette  librairie.  Depuis 
quatre  ans,  il  s’était  retiré  pour  jouir  d’un 
repos  bien  mérité,  après  upe  vie  bien  rem¬ 
plie. 

—  Limoges.  —  Le  docteur  Descazals  ;  M. 
et  M™®  Ernest  Vincent  ;  M.  Jean  Vincent  ; 
M™®.  Emile  Fduché-Lépinay  et  sa  famille  ont 
la  douleur  de  faire  part  de  la  mort  de  M.  Emile 
Descazals,  pieusement  décédé  dans  sa  70®  an¬ 
née,  muni  des  Sacrements  de  l’Eglise. 

—  Le  docteur  Joseph  Morizot,  ancien  maire  - 
d’Arles,  ancien  vice-président  du  Conseil  gé¬ 
néral  des  Bouches-du-Rhône,  officier  de  la 
I,,égion  d’honneur,  décédé  -à  l’âge  de' 66  ans. 

—  Le  docteur  Prével  et  M”®  font  part  du 
décès  de  leur  sœur,  M“®  Louis  Daviot,  décé¬ 
dée  à  Montmorency  et  inhumée  à  Domecy- 
sur-Cure. 
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I  THÉRAPEUTIQUE 


CAPARLEM  "rë;.r 


)  Haarlem  vrai- 

I  (du  Jiiniperua  oiyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulinee 

POSOLOGIE  :  1  à  Z  oapduliuea  à  chaqiu 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  (Iholéoyatl. 
tes.  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Choléoys. 
tectomies,  Lithiases  rénales,  Pyélonéphrites,  Ce 
libaoilluries. 


LABORATOIRE  LORRAIN 
OE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuseï 


TONIÛEE  ROCHE 


Reconstituant  des 
3  physiques  et  sti 
lant  de  l’activité  cérébrale.  Convalescence, 
lenage,  •  asthénies,  etc. 
à  4  cuillerées  à.  café  aux  repas. 


AU  THIOCOL 

Toutes  les  aflections  des  voies  respiratoires 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  2 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures. 

Produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Cio,  10,  r 
Grillon.  Paris  (IV‘). 


THÉOSAIVOSE  (cachets) 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartéinée  ■ 
Barbiturique.  Caféinée,  lithlnée,  phosphatée. 


Stimulant  général 
laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  me  du  Cbercte-MiJ 
PARIS 


Digestions  Difficiles 
Pesanteurs  après  les  repas 
Aigreurs  -  Renvois  -  Dyspepsies 
Gastralgies  -  Entérites 

CHARBOM 

DE  BELLOC 


'OUDRE 

PASTILLES 

DÉPÔT  GÉNÉRAL  i 
Maison  FRÈRE 
19,  Sae  jBCob,  fABlS 


Nouvelle  préparation 
dé^nie,  stable 

en  bottes  de  12  ampoules  de  1  tus  contenant  chacnne: 
Naclélnate  de  Strychnine  dé^/iï. .  i  milligf, 
'  et  Cacodylate  do  Boude .  . .  0  gr.  06 

Injections  indolores 

INFECTIONS 

«CONVALESCENCES 

Laboratoires  duD'LEPRINCE 

62.  Rue  de  la  Tour,  PARIS  (16*) 


S'ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
<t  à  la  page  ». 
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LE  MONDE  lUR  MON  MIROIR 


L’Italie  s’organise  pour  lutter  contre 
les  sanctions  qui  cherchent  à  l’affamer 
en  même  temps  qu’à  la  priver  des  devi¬ 
ses  étrangères  nécessaires  à  l’achat  de 
son  matériel  de  guerre.  Elle  va  connaître 
la  situation  qui  fut  faite  à  l’Allemagne 
pendant  quatre  années  ;  elle  va  réagir 
tomme  elle.  C’est-à-dire  qu’elle  va  s’in- 
j;énier  pour  réussir  à  se  passer  des  pro¬ 
duits  étrangers  dont  elle  sera  privée. 

Et  quand  la  paix  sera  revenue,  elle 
continuera  à  se  détourner  des  marchan¬ 
dises  dont  elle  ama  appris  à  se  passer. 
C’est  ainsi  que  le  journal  Forze  Sanita- 
rie  vient  de  publier  le  tableau  des  médi¬ 
caments  importés  en  regard  des  médica¬ 
ments  italiens  correspondants.  Si  ces 
médicaments  nationaux  correspondants 
n’existent  pas,  on  apprendra  à  les  fabri¬ 
quer.  Or,  l’Italie  a  importé,  l’an  passé, 
pour  66  millions  de  spécialités  pharma- 
iceutiques  étrangères.  Voilà  donc  un  pays 
fermé  à  l’exportation  de  nos  produits 
chimiques  et  thérapeutiques  ;  il  y  res¬ 
tera  demain. 

Ce  qui  est  vrai  pour  l’industrie  phar¬ 
maceutique  le  sera  tout  autant  pour  nos 
[céréales  et  pour  beaucoup  d’autres  cho¬ 
ses.  Ce  n’est  pas  cela  qui  va  diminuer  la 
crise  que  nous  subissons. 

Mais  l’Angleterre  continue  de  vendre 
son  pétrole  à  l’Italie. 


L’Italie  fait  remarquer  qu’en  la  pri¬ 
vant  de  nombreux  produits  nécessaires 
à  son  alimentation  on  affame  la  popula¬ 
tion  civile.  C’est  vrai,  et  cela  démontre 
l’hypocrisie  des  règlements  qu’on  vou¬ 
drait  donner  à  la  guerre. 

Jadis,  ne  sp  battaient  que  des  armées 
composées  de  mercenaires  ;  les  nations 
:  belligérantes  confiaient  leur  sort  à  des 
hommes  dont  le  métier  était  de  faire  la 
1  guerre.  Il  y  avait  ainsi  de  grands  capi- 
;  laines  qui  servaient  indifféremment  sous 
des  étendards  différents  :  le  grand  Con- 
dé,  le  maréchal  de  Saxe  et  tant  d’autres. 

Aujourd’hui,  ce  sont  les  nations  en 
leur  totalité  qui  luttent  les  unes  contre 
les  autres.  Et  comme  les  engins  sont  de¬ 
venus  extrêmement  destructeurs,  les 
querres  modernes  sont  des  boucheries, 
leurs  victimes  constituent  des  hécatombes 
innombrables. 

Mais  cette  généralisation  des  hostilités 
permet  tous  les  actes  de  guerre  contre 
la  population  armée  ou  non.  Nous  en 
sommes  ainsi  revenus  au  temps  des  guer¬ 
res  d’extermination.  Quelle  belle  chose 
que  le  Progrès  !  Et  il  en  est  encore  qui 
croient  à  la  marche  ascendante  de  la  ci¬ 
vilisation  qui  serait  génératrice  de  paix, 
de  morale  et  de  bonheur. 


Sans  doute,  ne  songent-ils  pas  à  cela 
ceux  qui  ne  résisteraient  pas  à  la  joie 
de  partir  en  guerre  contre  l’Italie  parce 
que  ce  pays  s’est  donné  un  chef  qui  leur 
déplaît.  Le  sang  qui  a  abreuvé  notre  sol 
pendant  quatre  ans  n’est  pas  encore  sé¬ 
ché,  les  ruines  qui  se  sont  accumulées 
sur  la  région  la  plus  laborieuse  et  la 
plus  productive  de  la  France  sont  en¬ 
core  fumantes  cl  il  y  en  a  qui  veulent 
pe  la  tragédie  recommence,  parce  que 
tel  est  le  bon  plaisir  de  l’Angleterre  ! 

Pour  justifier  leur  dessein  criminel 
ils  arrondissent  la  bouche  et  parlent  de 
leurs  sentiments  humanitaires  ;  ils  pren- 
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lient  la  défense  de  peuplades  nègres  es¬ 
clavagistes  ;  ils  ne  reconnaissent  pas  aux 
Italiens  le  droit  de  châtier  les  tribus  pil¬ 
lardes  qui  ont  razzié  et  odieusement  mu¬ 
tilé  leurs  colons  ;  ils  sont  pris  d’un  amom- 
subit  pour  les  Ethiopiens  qui  n’ont  pas 
jilus  de  loyauté  que  de  chaussures  aux 
pieds  et  qui  sont  encore  beaucoup  plus 
barbares  que  les  Arabes  contre  lesquels 
nous  combattons  au  Maroc  depuis  trente 
ans. 

Si  ces  malheureux  déments  sont  sincè¬ 
res,  ils  sont  les  victimes  d’un  bourrage 
de  crâne  stupide  et  il  faut  les  plaindre 
tout  en  les  empêchant  de  nuire  ;  s’ils  ne 
sont  que  des  politiciens  exaltés  qui  re¬ 
fusent  de  comprendre  les  intérêts  de  la 
France,  il  faut  les  combattre.  Quant  aux 
meneurs  louches  et  soudoyés,  pour  la 
plupart  étrangers,  il  faut  voir  en  eux 
des  bêtes  puantes  qui  doivent  être  exter¬ 
minées. 


Malgré  cet  amour  de  la  paix  et  ce  désir 
de  tranquillité  sociale  que  les  vrais  Fran¬ 
çais  portent  en  eux,  l’horizon  extérieur 
et  intérieur  ne  s’éclaircit  guère.  De  plus 
en  plus,  nous  nous  trouvons  isolés  au 
milieu  d’une  Europe  qui  semble  dormir 
sur  un  volcan. 

Le  vassalisme  dont  nous  avons  fait 
montre  vis-à-vis  de  l’Angleterre  ne  nous 
a  guère  grandis.  Il  n’est  pas  certain  que 
l’attitude  de  notre  voisine  insulaire, 
cherchant  à  régenter  la  S.  D.  N.  avec  le 
concours  plus  ou  moins  acheté  des  peti¬ 
tes  nations,  lui  ait  davantage  attiré  la 
sympathie  du  monde  civilisé.  Ceux  qui 
avaient  mis  en  nous  quelque  espoir  com¬ 
mencent  à  no  plus  regarder  vers  l’Ouest 
et  semblent  attendre  ce  que  va  faire 
l’Allemagne. 

Or,  celle-ci,  taalgré  sa  situation  écono¬ 
mique  critique,  se  refait  une  grande  figu¬ 
re  dans  le  monde  par  sa  cohésion  et  la  re¬ 
prise  de  ses  armements.  Je  crains  bien 
que  demain,  après  avoir  sottement  comp¬ 
té  sur  l’appui  de  l’Angleterre  et  nous 
être  sans  cesse  détournés  de  notre  ancien¬ 
ne  ennemie,  nous  nous  trouvions,  comme 
l’on  dit,  assis  entre  deux  selles. 

Une  fois  de  plus,  l’Allemagne,  par  la 
voix  d’un  de  ses  dirigeants  les  plus  fou¬ 
gueux,  le  général  Goering,  vient  d’affir¬ 
mer  sur  le  Rhin  son  désir  d’entente  avec 
nous.  Faut-il  y  croire  ?  Je  ne  sais.  Mais 
à  toujours  répondre  par  le  dédain,  nous 
perdrons  un  jour  toute  chance  de  tran¬ 
quillité  extérieure.  Demain,  nous  nous 
trouverons  en  face  d’une  Allemagne  mi¬ 
litairement  ressuscitée  et  redevenue  ar¬ 
rogante.  Or,  à  œ  stade,  la  paix  sera  dif¬ 
ficile  à  établir  et  la  guerre  impossible  à 
éviter. 

Nos  diplomates  devraient  songer  à 
cela  s’ils  n’étaient,  comme  on  le  sqit, 
imprégnés  d’angopliilie. 

J.  CRINON. 

S*ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  ouvrir  sa  porte  cha¬ 
que  dimanche  à  un  ami  qui  vous  dit 
ce  qu’il  pense  et  qui  vous  confie 
quelques  indiscrétions. 
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r  Congrès  de  l’Enfant  à  la  jMer  et  à  la  Montagne 


Le  premier  Congrès  de  rAssociçition  ipour 
l’Etude  des  Radiations  Solaires,  Terrestres 
et  Cosmiques,  a  été  tenu  à  La  Malou,  sous  la 
présidenc©  d’honneur  de  M.  Gaston.  Doü- 
mergue'  et  de  M.  le  Professeur  Euzière,  doyen 
de  la  Faculté  de  Médecine  de  Montpellleir. 
La  présidenoe  effective  du  Congés  était  as¬ 
surée  par  M.  le  Professeur  Nobécourt,  de  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris  (ohaire  des  Ma¬ 
ladies  de  l’Enfance).  Les  vice-présidents 
étalent  ;  les  Professeurs  Leenhardt  (ohaire 
dés  M.aladies  de  l’Enfance  à  la  Faculté  de 
Médecine  de  Montpellier),  Giraud  {diaire  de 
Pathologie  à  la  même  Faculté),  Piery  (dhal- 
re  de  climatologie  à  la  Faculté  de  Lyon),  Rol- 
lier  (Leysin),  Professeur  honoraire  à  la  Fa¬ 
culté  de  Lausanne. 

■Le  maire  de  La  Malou,  le  Docteur  Cauvy, 
vice-président  de  la  Fédération  des  Stations 
Thermales  et  Climatiques  françaises,  a  reçu 
les  congressistes  et  leur  a  aiiressé  les  sou¬ 
haits  de  la  Station  de  La  Malou.  Le  Docteur 
M.  Faure,  président  de  la  Société  Médicale 
du  Littoral  Méditerranéen  et  directeur  des 
Eludes  de  l’Association  organisatrice,  a  ex¬ 
pliqué  les  buts  du  Congrès  ;  il  s’agit  de  don¬ 
ner  aux  m.édecins,  aux  éducateurs  de  la  jeu¬ 
nesse  et  aux  fanrilles,  des  notions  claires  et 
précises,  leur  permettant  de  .guider  leurs  en¬ 
fants  dans  le  choix  du  climat  et  dans  la 
pratique  de  la  cure  d’air  et  de  la  cure  so¬ 
laire,  en  les  avertissant  des  err.eurs  qu’il  faut 
éviter  et  des  dangers  qu’elles  peuvent  présen¬ 
ter.  Le  Professeur  Nobécourt  a  ouvert  le 
Congrès  en  exposant  rimportance  des  no¬ 
tions  climatiques  dans  l’é'dupation  hygiéni¬ 
que  de  l’enfant,  en  .remerciant  le  maire  et 
la  commune  de  -La  Malou  de  leur  accueil 
cordial  et  en  félicitant  le  Docteur  M.  Fauire 
de  son  initiative. 

Le  Professeur  Pueoh  (de  .Montpellier)  a 
présenté  ensuite  un  très  important  rapport 
sur  le  climat  méditerranéen,  qui  fut  suivi 
d.’un  exposé  magistral  du  Professeur  Giraud 
sur.  les  gradations  de  oe  climat  jusqu’à  la 
zone  monîagnarde  (Alpes,  Cévemres,  Pyré¬ 
nées). 

K  midi,  les  congressistes  se  rendirent  à  la 
Station  héliothérapique  du  Caroux  (altitude 
700  m.),  où  ils  lurent  les  hôtes  du  Docteur 
.4zéma,  directeur  de  la  clinique  de  Saint- 
Vital.  Après  le  déjeuner,  le  Docteur  Molinéry, 
directeur  des  Etablissements  Thermaux  de 
Luohon,  exposa,  dans  un  rapport  précis  et 
complet,  les  différentes  étapes  parcourues  .en 
vue  de  la  création  .et  de  la  propagation  des 
colonies  de  vacances  et  des  camps  thermaux. 
Le  Docteur  Azéma  donna  ensuite  les  carac¬ 
téristiques  climatiques  du  versant  méditer¬ 
ranéen  des  Cévennes  et  le  Docteur  Ranch  ex¬ 
posa  les  conditions  de  la  cure  climatique  des 
enfants  telle  quelle  est  réalisée  à  Brrançon. 
Puis  une  très  belle  'excursion ,  permit  aux 
voyageurs  d’admirer  le  panorama  de  la  Mé¬ 
diterranée,  des  Alpes,  des  Cévennes  et  des 
Pyrénées;  du  monument’  bécertiment  'élevé  au 
Mont-Càroux  (1.100  mètres)  à  la  mémoire 
des  écrivains  'Combattants.  Au  retour,  une 
réception  eut  lieu  au  .Casino  - de  La  Malou 
où  les  congressistes  furent  les  hôtes  du  Doc¬ 
teur  Ménard,  président  de  la  Fédération  Mé¬ 
dicale  Pyrénéenne,  'et  du  Docteur  Perret, 
président  du  Syndicat  d’Initiativie  de  La  Ma¬ 
lou.  Une  soirée  fut  offerte  au ,  théâtre  du  Ca¬ 
sino  municipal  par  M.  Bourelly,  son'  direc¬ 
teur. 

La  journée,  suivante  fût  consacrée  à  l’au¬ 
dition  des  rapports  du  .ProfesS'eur  Ag.  Aimes 
(Montpellier)  sur  les  bains  de  soleil,  du  Doc¬ 
teur  Saidman,  directeur  de  l’Institut  d’acü- 
nologie  (Paris,  Aix-les-Bains,  Vallauris)  sur 
les  connaissances  nouvelles  e'n  héliothéraipie, 
du  Docteur  M.  Faure,  directeur  de  l’Assopia- 
tion  pour  l’étude  des  radiations,  sur  les  ra¬ 
diations  anormales  du  .soleil  et  les  influences . 
dites  cosmiques,  du  Dooteur  lullien  (Pau)  ‘ 
sur  l'Enfant  dans  le  'Climat  de  plaine  et  de 
moyenne  altitude,  .et  du  Professeur  Rollier 
(Leysin)  sur  i’Enfant  à  la  haute  altitude.  Ce 
dernier  rappoad  fut  prése'nté  par  le  Docteur 
Leuhat.  collaborateur  du  Professeur  Rollier, 
et  accompagné  d’un  très  beau  film  ciiiéma- 
tographique. 

En  outre,  au  cours  du  Congrès,  les  com¬ 
munications  suivantes  furent  présentées  : 
L’Enfant  dans  le  climat  breton,  par  le  Doc¬ 
teur  Saint-Martin  (Carnac-Plage)  ;  les  Va¬ 
riations  du  courant  air-terre,  par  M.  'Char- 
bonneau,  de  l’Observatoire  de  B'arcelone  ; 
l’Ionisation  de  l’air  et  son  action  sur  les 
Etats  pathologiques,  par  le  Docteur  Denier 
(La  TO'Ur-du-Pin,  Isè're)  ;  l’Electricité  atmo¬ 
sphérique  et  la  vie,  par  le  Docteur  Preobra- 
jeinsky.  de  l’Institut  Pasteur  de  Paris  ;  l’Ac¬ 
tivité  solaire  et  les  réactions  psyediomotrices 
des  écoliers,  par  M.  Persigout  ;  la  cure  d'al¬ 
titude  des  enfants  à  Mégève,  par  le  Docteur 
R'Odet  ;  l’Influence  p'Pédominante  de  la  vie 
au  grand  air  dans  la  cure  cUmatique,  par 
le  Docteur  Bertrand  (Saint-Parrès-les-Vaudes, 
.4ube)  :  les  bains  de  soleil  et  leurs  dangeirs, 
par  le  Professeur  Roffo  (Buenos-Ayres)  ;  cette 
dernière  communication  fut  lue  par  le  Doc- 
tejur  Carratier,  secrétaire  des  séances. 

Le  Congrès  s’est  terminé  par  la  ‘décision  de 
te'nir  une  deuxième  session  dans  un  délai 
minimum  de  six  mois.  Briançon,  Chamenlx 
■et  Nice  ont  été  proposées  comme  siège  éven¬ 
tuel  de  celte  .seconde  réunion. 

Le  Congrès  a  ensuite  statué  sur  les  vœux 
suivants  : 

1°  Vœu  du  Docteur  Molinéry  de  demander 
aux  .Vssuranoes  sociales  de  fournir  à  un 
certain  nombre  de  stations  thermales  et  cli¬ 
matiques  les  ressources  nécessaires  pour 
créer  des  colonies  de  vacances  sanitaires  ou 
camps  th'ermaux. 


2’  Vœu  de-.M-, 'Persigout  sur  rutllité  d'insti¬ 
tuer,  dans  les  établissements  d’éKS'ëltîienient) 
une  collaboration  médlcofpgd'ag'ogiaue  plus 
étro'ite;  avec  la  spécialisation  de  oertains 
maîtres  et' de  certains  médecins  dans  le  diag¬ 
nostic  et  le  traitement  des  réactions  anor¬ 
males  ou  excessives  aux  influences  climati¬ 
ques  ou  météorolO'giques.  chez  , les  enfants  ; 

3°  Vœu  du  Docteur  Preobrajenishy  (Paris) 
que  des  rechercheis  cliniques  'et  expérimenta¬ 
les.  soient  entreprises,'  .en  vue  de  l’utilisation 
de  rélectriclté  organique  dans  le  traitement 


4°  Vœu  du  Professeur  Rollier  (Leysla)  une 
l’éducation  et  l’instruction  des  enfants,  sou¬ 
mis  pendant  un  long  temps  à  la  cure  de  so¬ 
leil,  ne  soient  pas  négligées  ; 

5’  Vœu  du  Docteur  Pehu  (Lyon)  sur  la  né¬ 
cessité  d’établir  une  réglemeintation  de  la. 
balnéation  et  de  l’e-xpositlon  au  soleil  (con- 
diti'Ons  d’application^  nombre  et  durée  des 
séances,  etc...)  ; 

6"  Vœu  du  Professeur  Perrin  (Nancy)  une 
les  stations  balnéaires  -et  climatiques,  ainsi 
que  les  centres  de  sports  d’hiver  .se  préoc¬ 
cupent  des  risques  que  l’exposition  excessivé 
au  sO'leil  peut  faire  courir  et  des  accidents 
qui  ipeuve'nt  en  être  la  conséquence. 

L’Assemblée  décide  que  les  vœux  du  Doc¬ 
teur  JPehu  et  du.  Professeur  Perrin  .seront 
joints  aux  vœux  déjà  exprimés  par  l'a  So¬ 
ciété  Médicale  du  Littoral  Méditerranéen,  (as¬ 
semblée  du  20  janvier  193S)  et  par  la  Société 
d’Hydr'Olo:gi‘e  .et  de  Climatolo-àe  de  Paris 
(séance  solennelle  du  M  mars);  Sur  la  pro¬ 
position  du  Docteur  Donnadleu  (de  Fréjus)  il 
est  décidé  que  des  démarches  seront  faites 
auprès  des  municipalités  -et  des  syndicats 
d’initiative,  pour  attirer  leur  'attention  sur 
le  discrédit  qui  ne  manquerait  pas  d’attein¬ 
dre  tôt  ou  tard  la  bienfaisante  coutume  de 
rexpO'Sition  aü  grand  air  et  au  soleil,  si  ces 
stations  ne  prenaient  pas  élles-mêmes' l'ini¬ 
tiative  d’empéc'her  les  excès. 

L’Assemblée  approuve  ces  vœux  et  termine 
la  première  session  du  Congrès,  en  laissant 
au  Comité  d’organisation  et  de  dir-ection,  dé¬ 
sormais  érigé  en  Comité  permanent,  le  soin 
de  'S’entendre  avec  l’Association  pour  l’Etude 
des  Radiations  Solaires,  Terrestres  -et  Cosmi¬ 
ques,  afin  de  fixer  la  date  et  le  lieu  de  la 
session  suivante. 

■Les  raipports  et  communications,  ainsi  que 
le  conrpte  rendu  in  lextenso  de  la  première 
session  du  Congrès,  seront  pubUés  dans  un 
livre  spécial  de  la  Revue  Cosmobiologie,  dont 
le  secrétariat  est  24,  ru©  Veirdi.  à  Nice. 
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à  M.  Louis  Chauvois. 

Prix  Bellion  (1.400  fr.).  —  Le  .prix  est  dé- 
oe'i’né  à  M.  Marc  Klein. 

Prix  du  Baron-Larrey  (1.000  fr.).  —  Le  prix 
est  décerné  à  M.  Robert  Tournier-Lasserve. 

Prix  Jean-Dagnan-BouvereU  —  Un  prix  do 

7.500  fr.  est  décerné  à  MM.  Pierre  'Duvai, 
Jean-Charles  Roux  et  Henri  Béclère,  et  un 
prix  de  7.500  fr.  à  M.  René  Ledoux-iLebaivl. 

Prix  Louise-Darracq.  —  .Les  arrérages  sont 
ainsi  répartis  ;  3.000  fr.  à  M.  .41bert  Peyron  ; 

1.500  fr.  à  M.  Jean  Montpalll'er  ;  1.500  fr.  à 
M.  Geoirgeis  Piraud. 


Un  poste  d’interne  en  médecine  est  actuellement  vacant 
à  l’Asile  d’aliénés  à  Pau 


.  de  scolarité 

tificat  de  bonne  vie  et  mœurs  devront  être 
nexés  à  la  demande. 

Le  traitement  est  de  6.200  francs  pour  la 
année  et  de  7.200  francs  pour  la  2e.  année  et  — 
suivantes  en  .cas  de  prolongation.  Les  internes 
pourvus  du  titre  de  dooteur  auront  9.200  francs 
la  Ire  année,  10,200  fra.ncs  la  2e  année  et  les 
suivantes. 

Les  internes,  en  pfus  de  leur  traitement,  s 
logés,  chauffés,  éclairés,  blanchis,  nourris  et 
droit  aux  médicaments. 

Les  internes  sont  nommés  pour  trois  ans  ; 
le  Préfet.  Ils  peuvent  se  faire  recevoir  docteur 
—  — -^--= —  dans  cet  intervalle  s 


de  I 


3  fonc 


par  le  Préfet  sur  la  demande  du  Directeur-mé- 

Les  demandes  devro 
25  novembre  1935  à 
l’Asile  des  aliénés  de  Pau. 


GRANULÉ  NORDEN 


LETTRE  D’UN  PRATICIEN 


COMMENT  ABAISSER  LES  HONORAIRES  MÉDICAUX  ? 


Désireux  de  répoivdre  à  la  volonté  si 
courtoisement  (!)  exprimée  par  le  minis- 
tre  de  la  santé  publique,  de  nombreux 
médecins  ont  manifesté  ccs  jours-ci  leur 
intention  de  réduire  leurs  honoraires 
kns  la  mesure  où  les  décrets-lois  ont  fait 
baisser  le  prix  de  la  vie,  cette  mesure 
étant  représentée  par  le  chiffre,  théori- 
(pie  sinon  réel,  de  10  % .  Mais  cette  loua¬ 
ble  intention  s’est  heurtée  à  des  difficul¬ 
tés  d’application  devant  lesquelles  -les 
ifidicats  médicaux  eux-mêmes  parais¬ 
sent  bien  hésitants  puisqu’ après  deux 
mois  de  discussion  ils  n’ont  pas  su  don¬ 
ner  encore  à  ce  délicat  problème  une 
solution  uniforme  et  définitive. 

Que  doit  faire  le  praticien  conscient 
k  ses  devoirs  et  soucieux  de  participer 
m  sacrifice  national  ?  Doit-il  se  borner 

1  ristourner  à  son  client  une  somme  re¬ 
présentant  le  dixième  des  honoraires  ha¬ 
bituels  et  lui  abandonner,  par  exemple, 

2  jr.  50  pour  une  consultation  qui  en  va¬ 
lait  25  ?  Cette  solution,  très  simple  d’ap¬ 
parence,  n’est  pas  sans  inconvénient. 
Que  diraient  -d’abord  les  clients  qui  se 
terraient  ainsi  réclamer,  pour  une  con¬ 
sultation,  la  curieuse  somme  de  22  fr.  50  ? 
On  peut  d’ailleurs  être  à  peu  près  sûr 
pue  le  médecin  serait  toujours  obligé  de 
rendre  les  cinquante  sous  de  monnaie,  ce 
pui  entraînerait  pour  lui  la  nécessité 
Savoir  dans  son  tiroir  un  stock  encom¬ 
brant  de  petites  pièces. 

Mieux  vaut,  pensent  certains  confrè¬ 
res,  réduire  carrément  de  cinq  francs,  ce 
pui  mettrait  l’acte  médical  à  20  francs 
lit  lieu  de  25.  Cela  simplifierait  évidem¬ 
ment  les  choses.  Mais  ce  serait  alors  un 
sacrifice  de  20  %  que  s’imposeraient  les 
médecins,  et  les  exigences  ministérielles 
m  vont  sans  doute  pas  jusque-là  !  Et 
puis  le  médecin  qui  agirait  ainsi  ne  ris- 
puerait-il  pas  de  voir,  en  même  temps 
pue  ses  honoraires,  diminuer  sa  clientè¬ 
le  ?  ((  Il  baisse  ses  prix,  diraient  les  bon¬ 
nes  gefis  du  quartier,  mauvais  signe, 
c’est  qu’il  ne  fait  pas  grand’ chose  !  Est- 
il  donc  après  tout  un  si  bon  médecin  ?  » 

Que  faire  alors  ?  Soucieux  de  tirer 
d’embarras  ceux  de  nos  lecteurs  que  tour¬ 
mente  cette  épineuse  question,  nous  avons 
toulu  leur  faire  profiter  de  quelques 
lUffgestions  qui  nous  ont  été  faites.  Si 
elles  tombent  jamais  sous  les  yeux  de  M. 
Lafont,  peut-être  pourra-t-il  les  utiliser 
pour  l’élaboration  du  décret-loi  qu’il 
nous  a  si  obligeamment  annoncé. 

Une  première  solution  consiste  pour  le 


médecin  à  recevoir  de  son  client  pour 
chaque  consultation  la  somme  habituel¬ 
le  de  25  fr.  tout  en  lui  remettant  un 
ticket-prime  d’une  valeur  de  2  fr.  50. 
Après  un  total  de  dix  consultations,  le 
client,  muni  de  dix  tickets,  a  droit  à  une 
consultation  gratuite.  Une  telle  pratique 
offre  de  sérieux  avantages.  Elle  évite 
d’abord  l’adoption  de  ces  tarifs  bâtards 
et  un  peu  ridicules  tels  que  22  fr.  50. 
Et  puis,  elle  peut  engager  le  malade  à 
venir  consulter  plus  souvent  afin  d’avoir 
un  jour  la  joie  d’être  examiné  gratuite¬ 
ment.  Tout  le  monde  est  ainsi  content  : 
le  médecin  ne  perd  rien  et  se  trouve 
d’accord,  sinon  avec  sa  conscience,  du 
moins  avec  celle  de  M.  Lafont.  Quant 
au  malade,  il  a  la  satisfaction  de  béné¬ 
ficier  des  10  %  réglementaires. 

Deuxième  solution  :  Elle  n’a  rien 
d’original  :  c’est  celle  du  billet  de  par¬ 
ticipation  à  la  Loterie  nationale.  Le  mé¬ 
decin  aurait  dans  son  tiroir  un  stock 
de  quarantièmes  de  billet,  et  chaque 
consultant,  après  avoir  versé  ses  25  fr., 
recevrait,  sous  la  forme  d’un  de  ces  qua¬ 
rantièmes,  une  ristourne  de  2  fr.  50  avec 
la  possibilité  de  gagner  au  tirage  pro¬ 
chain.  Dès  lors,  les  clients  viendraient 
plus  volontiers  voir  leur  médecin,  car 
celui-ci,  outre  la  guérison,  pourrait  leur 
apporter  la  fortune.  Et  les  médecins 
seraient  alors  cotés,  non  plus  seulement 
sur  leur  valeur  personnelle,  mais  sur  le 
nombre  de  leurs  clients  gagnants.  «  Le 
cabinet  Un  Tel,  verrions-nous  dans  la 
publicité  des  quotidiens,  le  cabinet  qui 
gagne  !  »  Et  la  T.  S.  F.  dirait  chaque  soir 
aux  foules  :  a  Malades,  allez  voir  le  doc¬ 
teur  Un  T el,  il  vous  soulagera,  en  vous  en¬ 
richissant  ;  un  total  de  900.000  fr.  cons¬ 
titue,  en  effet,  l’ensemble  des  gains  réa¬ 
lisés  jusqu’à  ce  jour  par  ses  clients  !  » 
Et  là  encore  tout  le  monde  aurait  lieu 
d’être  satisfait,  y  compris  le  ministre  de 
la  Santé  publique  qui,  en  tant  que  mem¬ 
bre  du  gouvernement,  pourrait  se  féli¬ 
citer  d’avoir  facilité,  par  son  ukase,  le 
placement  de  plus  en  plus  pénible  des 
billets  de  la  Loterie  nationale. 

D’autres  solutions  sont  à  envisager. 
Nous  serons  heureux;,  d’accueillir  dans 
ce  journal  toutes  les  suggestions  raison¬ 
nables  qu’on  voudra  bien  nous  appor¬ 
ter.  D’avance  nous  en  remercions  les 
auteurs  au  nom  de  tous  les  médecins  de 
France  et  aussi  de  M.  Lafont. 

Docteur  OGLIASTRI. 
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Iconcours  sera  ouvert  le  mardi  10  Déeembre  1935, 


NOS  DIPLOMES  DEVRONT  ÊTRE  VÉRIFIÉS 


19 heures,  à  l’Ecole  d’ Application  du  Service  de  Santé 
itaire  à  Paris,  pour  l’admission  à  5  emplois  de 
Médecins  sous-lieutenant  de  l’armée  active 


!•  Etre  Français  ou  naturalisés  Français  dé¬ 
nis  10  ans  au  moins  au  31  décembre  1935. 

!•  Etre  possesseur  _  du  diplôme  d’Etat  français 


c'est-à-dire  être  nés  après  le  1er  j 
;  cette  limite  d’âge  sera  élevée  d'une 
e  au  temps  passé  sous  les  drapeaux. 
Avoir  satisfait  au  31  décembre  1935  aun 
Wicns  imposées  i>ar  la  loi  sur  le  recrutei 


obli- 


*!  l’Armée. 

Souscrire  l’engagement  de  servir  au  moins 
ant  six  ans  dans  le  corps  de  santé  de  l'ar- 
active  à  partir  de  leur  nomination  au  grade 
Je  médecin  sous-lieutenant, 
les  épreuves  à  subir  seront  : 
l’  Une  composition  écrite  sur  un  sujet  de  pa- 
Jiologie  générale  ;  2”  un  examen  clinique  de 
— ’-j--  atteints,  l’un  d’une  affection  médi- 
u’une  affection  chirurgicale  ;  3"  une 
tpreuvel  de  médecine  opératoire  précédée  de  la 
Jtscription  de  la  région  sur  laquelle  elle  doit 
Wer  ;  O"  une  interrogation  sur  l’hygiène, 
les  demandes  d’admission  au  concours  doivent 
Rie  Adressées  avec  toutes  pièces  à  l’appui  a 
Jiitre  de  la  Guerre,  Direction  du  Service  de 
«.  1er  bureau  (personnel),  avant  le  25  novembre 

pièces  sont  :  1’  Acte  de  naissance  établi 
les  formes  prescrites  par  la,  loi  ;  2"  diplô- 
„a.  à  défaut,  certificat  d’e  réception  au  grade 
ÿ  docteur  en  médecine  indiquant  le  régime 
"éludes  terminales  (cette  pièce  pourra  n'-"— 

lioduite  qu'au  moment  de  l’ouverture  du  < - 

RjUrs)  ;  le  candidat  indiquera  dans  sa  demande 
•il  est  déjà  en  possession  du  grade  de  docteur 
•j  médecine  ;  3*  certificat,  délivré  par  le  Com- 
'^ndant  du  Bureau  de  Recrutement  indiquant  la 
«taition  du  candidat  au  point  de  vue  du  r — 
Rilitaire  ou  état  signalétique  et  des  service 
'Wlcatiou  du  domicile  où  sera  adressée,  e 


dans  le  délai  d’un  mois 


Le  Journal  Officiel  vient  de  publier  un  dé¬ 
cret  aux  termes  duqueil  toute  .personne  prati¬ 
quant  en  France  la  médecine  ou  l’art  den¬ 
taire  devra,  dans  le  délai  d’un  mois,  sou¬ 
mettre  le  titre  ou  le  diplôme  -en  vertu  du- 
que.l  elle  exerce  sa  profession  .à.  une  com¬ 
mission  chargée  de  le  vérifier  et  de  l’auitihen- 
tifier.  Ces  commissions  constituées  dans 
cliaque  département  -seront  ainsi  ooinposées  ; 

1°  Le  préfet  ou  son  représentant  président  ; 

2°  Le  directeur  des  contributions  directes 
ou  son  rep-réaentant  ; 

3°  L’inspecteur  d’Académie  ou  un  fonction¬ 
naire  des  services  de  l’enseignement  désigné 
par  le  préfet  ; 

4”  Un  représentant  du  syndicat  médical 
départemental  désigné  par  cet  organisine  ; 

5”  Un  représentant  du  syndicat  déiparte- 
mental  des  praticiens  d’art  dentaire  désigné 
par  -cet  organisme. 

Le  directeur  départemental  des  contribu¬ 
tions  communiquera  à  la  commission  la  liste 
des  contribuables  imposés  à  la  patente  en 
qualité  de  médecin  ou  de  dentiste.  De  même 
les  maires  des  communes  et,  à  'Paris,  les 
oommissaires  de  'polic-e,  communiqueront  les 
noms  des  personnes  exerçât  la  médecine 
ou  l’art  dentaire.  l’avenir,  toute  personne 
qui  s’installera  pour  .exercer  la  médecine  ou 
l’art  dentaire  devra  remplir  une  déiolaration 
qui  .sera  soumise  à  la  commissio.n  au  mois  de 
mars  suivant. 


d’admission,  la  lettre  de  service  ;  5"  offre  de  dé¬ 
mission  conditionnelle  du  grade  d’officier  dont  le 
candidat  serait  titulaire  dans  les  réserves  ;  6" 
rengagement  de  servir  pendant  six  ans  au  moins 
dans  l'armée  active  à  partir  de  la  nomination 
au  grade  de  médecin  sous-lieutenant  de  l’armée 


NËSAL 

GRANULÉ  SOLUBLE 

Régulateur  du  Système  Nerueux 

ACTION  SYNERGIQUE  PUISSANTE 
PAS  DE  TOXICITÉ 

PAS  D’ACCOUTUMANCE 


UNE  MESURE  CONTIEIVT  : 


POSOLOGIE: 


Tartrate  Borico- Potassique  Bromure. 

Phényléthylmalonylurée . 

Extr.  Hydro  aie.  Stab.  de  Belladone  . 


O.SO 

0.03 

0,01 


Insomnies  :  I à2 mesureslesoiraucoucher 

Névroses .  ]  n  '  r> 

Hyperexcitabilité  ^  °  ^  mesures 
Etats  anxieux ..  .  ) 

Epilepsie  :  3  à  5  mesures  par  jour. 


Faire  dissaudre  dans  112  verre  d*ean  sucrée- 


L.  BRUN, 


Pharmacien  -  26,  rue  Vauquelin,  PARIS  (5‘) 

- TÉL.  GLACIÈRE  :  28-33  -  — 


La  V‘  [oflfÉroK  ne  llonalioD  Iflleraatale  Hé  Péiialfie  Préifiw 


La  Grande  Marque 


s’est  tenue  à  Bâle 

[Suite  de  la  va,Qe  2) 


des  Antiseptiques  Urinaires 
et  Biliaires 


56,Boulevarc/  'Pérelre 


PARIS 


Uras 


WlER 


dissout  et  chasse 
l'acide  urique 


G  O  M  E  N  O  L 

I  (Nom  et  Marque  déposés)  1 

I  Antiseptique  idéai  externe  et  interne  | 

GOMENOLÉOS 

dosés  à  2%,  5%,  10%,  20%  et  33% 
en  flacons  et  en  ampoules. 

PRODUITS  PREVET 

AU  GOMENOL 

Exigez  le  nom  PREYET 

REFUSEZ  LES  SUBSTITUTIONS 

Laboratoire  du  Gomenoi,  48,  rue  des  Petites-Ecuries,  Paris-X‘ 


M.  Mouriquand  (Lyon).  —  Dans  son  service 
de  oUnigiue  infiaiitile  le  Lyon  on  .attache  la 
plus  haute  imiportance  à  i’inteirrogatoire  des 
familles  .et  à  l’enquête  ■  dans  les  maisons 
d’alentouT  pour-  juguler  les  épidémies  intan- 
tiles.  Il  -existe  des  boxes  individuels,  à  2  et 
à  6  pour  les  convalescents. 

To-ut  nourrisson  est  -considéré  comme  sus- 


M.  MOURiaUAND 

LE  GRAND  CARENCIER 

'  p-ect  et  l’on  fait  la  désintection  nasale  à 
l’aoétylarsan.  Les  -salles  de  nourrissons  s-ont 
climatisées. 

•M.  SCHiciv  (New-York).  —  On  difféi-encie 
les  hôpitaux  pour  cas  aig-iis  et  '  cas  chroni¬ 
ques.  Dans  ces  derniers  on  immunise  les 
grands  enfants  avec  un  mélange  de  toxine 
'  précipitée  -et  d’antlto-xine,  le  nourrisson  avec 
de  l'antitoxine.  On  inj-ecte  du  sé-rum  de  con¬ 
valescent  dès  le  -.promier  -cas  de  rougeole  -et 
du  vaccin  préventif  anticoquelucheux  dans 
le  même  cas  ;  la  durée  de  protection  est  in¬ 
constante. 


M.  ScHicK,  DE  New-York 

M.  LUS!  -(Bruxelles).  —  L’isolement  ne  doit 
pas  être  trop  -prolongé  par  crainte  de  l’ihospi- 
talisation.  Il  serait  peut-être  intéres-samt  de 
créer  un  grand  service  d’isolem-ent.  Il  faut 
différencieir  les  dépenses  de  nourriture  des 
enfants  et  -des  infirmières.  Certains  médecins 
devraient  être  «  full  time  ».  Les  frais  d’admi- 
nistration,  les  recherches  scientifiques  n’ont 
rien  à  voir  avec  les  frais  propres  -à  l’isole¬ 
ment.  , 

La  chambretto  individuelle  n’e-st  pas  réel¬ 
lement  beaucoup  p-lus  -cher  que  les  cham¬ 
bres  à  2  ou  -à  4. 

La  surinfection  hospitalière  est  surtout  due 
à  la  gripp-e  et  se  voit  surtout  dans  lès  cham¬ 
bres  à  4  ;  le  port  du  masque  doit  être  res¬ 
pecté  toute  l’année. 

L’infirmière  -de  nuit  doit  faire  un  mois  de 
ce  .service  puis  trois  mois  de  jour  dans  le 
même  service. 

M.  FANCONi  (Zurich).  —  Les  enfants,  selon 
sa  propre  .expérience,  -sont  à  l’heure  .actuelle 
mieux  soignés  à  l’hôpital  que  chez  -eux. 

Le  système  des  trois  équipes  j-o-urnalières 
d’infirmières'  -est  -désastreux.  Les  jardins  -et 
les  terrasses  sont  indispensables,  -les  salles 
de  jeux  -seulem-ent  pour  les  chroni-ques.  Il 
faut  aussi  des  salles  communes  .pour  des  rai¬ 
sons  psychiques.  La  -climatisation  n’est  né¬ 
cessaire  que  pour  -certains  -climats  ou  cer¬ 
tains  jours. 

.M.  FEKi(  (Zurich).  —  Après  -avoir  félicité  les 
oratoirs,  -et  étant  donnés  les  -progrès  actuels, 
le  gr-and  danger  qui  subsiste  -à  son  avis  -est 
la  surinfection  grippale. 

Deuxième  question 

PRÉVENTION  DE  LA  TUBERCULOSE 
A  L’ÉCOLE 

M.  Tuntler  (Groningu-e),  rapporteur.  — 
Après  une  brève  description  -de  quelques  épi¬ 
démies  scolaires  de  tùb-eroulose  survemues  ■  en 
Hollande,  le  rapporteur  commente  la  loi 
hollandaise  du  7  décembre  1934  dont  le  but 
est  de  prés-eirver  les  écoliers  de  -la  co-nta-gion 
par  le  persoinn-el  -enseignant.  Il  insiste  sur  la 
grand-e  valeur  des  exam-ens  radiosco-piques, 
sur  la  prophylaxie  de  la  tuberculo-s©  -à  l’éco¬ 
le. 

M.  -GENEVRIER  (Paris),  rapporteur.  —  -1°  Les 


cas  de  tuberculose  ouverte  -et  contagieuse 
sont  infiniment  rares-  (1/1.500)  ;  le  diagnostic 
repose  sur  --des  examens  médlca-ux  périodi¬ 
ques  avec  l’assistance  "des  dispeasaires  anti- 
tiib-erculeux  ;  2°  L’enfant  est  rar-am-ent  infec¬ 
té  par  ses  -camarades,  il  l’est  -par  le  -person¬ 
nel  enseignant  da  non  assez  .souv-eint,  mais 
dans  la  -grande  majorité  des  cas  l’inleotion 
est  d’o-rigin-e  familiale  ;  3“  Un  -enfant  -qui  est 
exposé  à  '  la  contagion  doit  être  immédiate¬ 
ment  mis  -dans  un  préventorium  ou  une  or¬ 
ganisation  de  vie  au  -grand  air,  selon  son 
état  de  santé. 

-M.  Kleinschmidt  (Cologn-e),  rapport-eoiir.-— 
L’infection  -est  d’origine  familiale  ;  il  est  .su¬ 
perflu  de  séparer  les  -enfants  -à  c-uti  positive. 
La  tuberculose  est  moins  grave  de  6  à  12  ans, 
mais  la  -guérison  à  -ce  mom-ent  n-e  -préjuge  eu 
rien  de  l’avenir.  La  surinfection  i)©ut  dimi¬ 
nuer  la  résistance.  Il  est.  prudent  de  -considé¬ 
rer  toute  esipèce  -de  tuberculose  puhnonaiie 
active  cheiz  l’enfant  comme  contagieuse.  La 
n-éces'slté  -d’un-e  propagande  prû-phylactique 
s’imipose.  L’auteur  afflrm-e,  qu’il  faut  com- 
menoea*  les  soins  et  les  précautions  par  le 
groupe  d’âge  de  0  à  5  ans  et  le  -groupe  d’âge 
prépubè-re  -et  -non  par  les  -enfants  du  groupe 
d’âge  de  6  à  12  ans  naturellement  plus  ré¬ 
sistant. 


Kleinschmidt 
CaM-MUNICATIONS 
Présidence  du ,  Professeur  Schick 

.M.  NOEggerath  (iFrîbour-g^en-Erisgau).  —  La 
surveillance  des  «  Maisons  à  tuberculose  » 
est  .excessivement  im-po-rtante  -et  tout  cas  de 
tuberculose  constaté  doit  -déclancher  une 
enquête  à  ce  point  de  vue.  On  trouve  alors 
souvent  les  cas  contagieux  d’ori-gin-e.  La  pré¬ 
servation  d-es  -enfants  n’-est  qu’un  cas  parti¬ 
culier  de  la  lutte  universelle  -contre  la  tubeir- 
culo-se.  . 

On  dépiste  actuellement  91  %  des  sources 
de  contagion  ;  les  examens  radiologiques 
jouent  -un-  -grand  rôle. 

.M.  OPITZ  (Berlin).  —  Chez  les  e-nfants  sus- 
p-ects  on  trouve  32  cas  'PO.sitifs  de  B.  -de  K. 
■gastriques  sur  123  négatifs  au-dessus  de  4 
ans.  'WALGREN  aurait  trouvé  jusqu’à  60  %  de 
cas  positifs  chez  les  suj-ets  porteurs  de  lésions 
à  l’-exam-en  radiologique. 


M.  Glanzman,  de  .Berne 

M.  glanzman  (Benne).  —  On  trouve  assez 
souvent  des  B.  de  K.  gastriques  chez  les  en¬ 
fants  pleurétiq-ue-s,  plus  ou  moins  longtemps 
après  le-ur  pleurésie.  (Voir  la  suite  page  9). 
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Les  nourrisspns  tuberculeux  ne  paraissent 
pis  être  très  •contag'ieux.  On  ne  doit  acoep- 
lar  dans  les  écoles  les.  sujets  suspects  gu’a- 
près  trois  œamens  baotérioiogiques  négatifs, 
successifs  et  espacés. 

M.  Nuzzi  (Naples).  —  La  prévention  mutua¬ 
liste  de  la  tubeirculose  scdlair.e  en  Italie  est 
liée  aux  fo.rmes  ana;tomo.oliniqu0s  de  l’âge 
cowespondant.  Il  est  nécessaire  d’indiquer  le 
milieu  scolaire  quoique  la  contagion  ne  soit 
J110  peu  souvent  due  au  milieu  scolaire, 
l'entente  nationale  fasciste  de  la  mutualité 
scolaire  assure  la  propiliylaxie  et  l’assuran¬ 
ce  de  600.000  écoliers  contre  la  tuberculose. 
Fait  important,  on  a  ^compris  en  Italie  que 
la  .prophylaxie  antituberculeuse  précoce 
constitue  finalement  une  économie  .pour 
l'Etat. 

M.  Lesné  et  Mlle  Dreyfus-Sée.  —  La  pro¬ 
phylaxie  de  la  tuberculose  à  l’école  oompocr- 
16  deux  ordres  de  mesures.' 

I,  —  Elimination  absolue  des  contagieux  : 
a)' surveillance  par  le  médecin  de  l’école,  en 
association  avec  les  dispensaires,  pourvu  -de 
tous  les  moyens  de  di.agnostic  ;  b)  surveil¬ 
lance  du  personnel,  méthodique  et  régulière. 

II.  —  Mesures  destinées  à  l'enfoircer  la  ré¬ 
sistance  de  l’écoUer  :  a)  hygiène  des  locaux 
et  générale,  physique,  intellectuelle,  alimén- 
taire  ;  b)  multiplication  des  écoles  de.  plein 
sir  et  autres  œuvres  d’extérieur- 

MM.  ARMand-Delille,  Lestocquoy  et  Herren- 
SCHMIDT.  —  Les  écoliers  tuberculeux  sent  râ¬ 
pes  (1  p.  1.000).  Il  faudrait  uiilfler  les  métho¬ 
des  statistiques  d’après  ï’àge  (0  à  4,  5  à  9  et 
10  à  15  ans).  On  peut  dire  que  les  enfants 
tnterculeux  ont  généralement  été  contami¬ 
nés  5  ou  6  ans  auparavant.  Le  surmenage 
scolaire  est  une  .grande  cause  oiocasionnelle. 
La  nécessité  des  écoles  de  plein  air  se  fait 
de  plus  .en  plus  sentir  ainsi  que  l’établisse¬ 
ment  d’un  carnet  de  santé. 

M.  LEREboullet.  —  Aux  Enfants  Assistés,  la 
proportion  d’enfants  tuberculeux  est  mainte¬ 
nant  très  faible  dans  la  première  enfance,  de 
6  à  13  ans  30  .à  45  %,  75  %  à  la  :période  pré- 
putertaire.  La  sous-alimentation  est  la  gran¬ 
de  cause  occasioimelle.  • 

Présidence  de  iM.  Leçné 

M.  FROniah.  —  Les'  institutrices  sont  plus 
réquemment  frappées  que  les  instituteurs 
96'itiommes  pour  150  femmes  morts  tubercu- 
êux).  L’assurance  obligatoire  des  maîtres 
contre  la  tuberculosé  est  une  grande  •  sécuri¬ 
té  ipour  les  écoliers,  m.aàs  la  source  de  la 
contagion  est  généralement  faihiliale  ou  pé- 
rttamiliale. 

M.  Kraemser.  —  On  ne  peut  empêcher  tota- 
toiieint  toute  contamination.  Cette  totalité 
'tfest  d’ailleurs:  peut-être  pas  souhaitable. 

'M.  Lusi  (Bruxelles).  —  La  meilleure  pro¬ 
phylaxie,  à  part  l’abri  oontre  la  contagion 
massive  et  journalière,  est  l’augmentation  de 
la  faculté  de  résistance  des  enfants  et  la  di¬ 
minution  du  surmenage  scolaire. 


M.  Lust,  de  Bruxelles 

Le  ministre  de  l’Instruction  publique  belge 
a  ■  rendu  obligatoires  trois  .après-midi  de 
sport  par  semaine  èt  supprimé  les  devoirs  du 
soir.  Il  faut  augmenter  les  colonies  de  va¬ 
cances  et  assurer  une  .alimientation  saine  et 
abondante. 

M.  WiLL  présente  d’intéressantes  radios  de 
trois  enfants  sur  16  contaminés  dans  un  j.ar- 
din  d’enfants,  par  une  surveillante.  Mais  on 
peut  voir  des  tuberculoses  de  maîtres  sans 
contagion  visible  d’élèv^es. 

M.  Badmann  (Bâle).  —  On  retrouvex.a  les 
éléments  de  cette  intéressante  communica¬ 
tion,  dans  la  «  Zeitschrift  fur  Kinderheilkun- 
ie  53  »,  n"  6.  L’auteur  Insiste  sur  la  néces¬ 
sité  absolue  de  procéder  A  l’inoculation  au 
cobaye  si  l’on  no  veut  pas  méioonnaître 
.beaucoup  de  tuberculoses  contagieuses. 

M.  Lôvegren.  --  11  faut  insister  .sur  le  fait 
que  la  prévention  scolaire  fait  partie  de  la 
prévention  tuberculeuse  générale. 


M.  Marquézy  (Paris).  —  Du  point  de  vue 
pratique  il  faut  : 

a)  S’entendre  sur  la  nécessité  d’introduire 
la  loutiréaotion  annuelle  obdigatodre  ; 

b)  Propager  le  carnet  scolaire  et  le  livret 
de  santé  d’hôpital  comme  il  l’a  institué  dans 
son  service  de  l’hôpital  ■  Claude-Bernard. 

M.  Robert  Clément  (Paris).  —  C’est  au 
cours  de  la  période  .scolaire  que  presque 
tous  les  enfants  si  tuberculinisent  ;  il  faut 
que  l’éducation  antituberculeuse  de  l’enfant 
et  de  la  famille  soit  réalisée  au  plus  tôt.  Le 


La  Presse 

signe  d’alarmé  est  l’atteinte  de  l’état  géné¬ 
ral.  Il  faut  multiplier  les  cures  thermales  -et 
climatiques. 

M.  .ARmand-Delille  (Paris).  —  L’orateur  in¬ 
siste  sur  la  séparation  des  enfants  du  tuber¬ 
culeux  contagieux  ;  il  ne  faut  pas  preai.dre 
les  dyspeptiques  pour  des  tuberculeux  .(Lust) 
ni  l’inverse. 

.M.  Oltramare  (Genève).  —  Dans  cette  com¬ 
munication  l’auteur  trace  en  réalité  le  pro¬ 
gramme  complet  de  la  prophylaxie  scolaire 
contre  la  tuberculose.  Il  préconise  des  mesu¬ 
res  de  protection,  des  méthodes  de  travail 
(dépistage  de  lÿnfant  malade,  .surveillance 
du  'personnea,  iplépistage  dans  le  milieu  fa¬ 
milial  et  périfatnihal),  ce  qui  a'boutit  à  l’éli¬ 
mination  des  sources  de  contagion  massive. 

Pour  les  pahcibacillaires  il  préconise  des 
mesures  d’hygiène  sévères  et  ■  de  bien-être, 
enfin  il  émet  d’/utiles  suggestions  juridiqu'es. 

M.  KLEiNSCHiijroT,  rapporteur,  répond  aux 
orateurs.  Il  précise  que  la  prophylaxie  n’est 
pas  la  même  aux  âges  préscolaires  .et  sco¬ 
laires.  Il  Sierdit  bon  de  pouvoir  définir  les 
émetteurs  «  larvés  »  de  baciUes. 

M.  Lesné,  .président,  termine  la  .séance  par 
une  allocution  qui  Késum.0  et  éclaire  toute  la 
discussion.  Il  m.eit  .en  'lumière  les  principaux 
P‘Oints  de  la  question,  .définis  ou  à  définir' 
encore,  et  r0m.ercie  les  .congressistes  .de  leur 
assiduité'  et  de  l’intérêt  qu’ils  ont  apporté  à 
la  discussion. 

La  séance  du  Conseil  de  rAssociation  fait 
ensuite  voter  par  l’assemblée  les  conclusions 
suivantes  :  ,  , 

I.  —  Mesures  à  prendre  pour  éviter  les  con¬ 
taminations  intérieures  et  extérieures  dans 
les  hôpitaux  d’enfants.  Règles  à  observer 
pour  les  réaliser,  a)  dans  la  construction  de 
ces  hôpitaux,  et  b)  dans  leur  exploitation. 

1)  La  Conférence  internationale  de  ipé'dia-  ■ 
trie  préventive  dénonce  le  péril  que  repré¬ 
sente,  dans  les  •hô'pltaux  d’enfants,  la  conta¬ 
gion  des  maladies  infectieuses  banales  ou 
spécifiques  venues  de  dehors  et  celles  qui  se 
pro^duisent  â  l’intérieur  de  rhôpital.  Reapon- 
sahles  de  la  mortalité  considérable  dans  les 
hôpitaux  d’enfants  dans  le  passé,  ces  infec¬ 
tions  doivent.  actùelie.ment  être  combattues 
par  l’organisatioin  de  la  mortalité  considéra¬ 
ble  dans  les  hôpitaux  d’enfants  'dans  le  pas- 
.sé,  ces  infections  doivent  actuellement  être 
combattues  ■  par  l’organisation  de  locaux  ap¬ 
propriés  et  par  une  .discipiline  et  une  surveil¬ 
lance  quotidienne  concernant  des  enfpnts,  le 
personn.0l  soignant.  Infirmières  et  médecins, 
les  objets  servant  aux  malades. 

2)  La  preuve  est  faite  -que  l’lsolem.ent  en 
chambres  individuelles  ou  en  boxes  entière¬ 
ment  clos  eét  un  moyen  certain  d’éviter  les 
contagions,  si  l’enfant  y  reste  la  totalité  de 
son  séjour  ;  mais  il  .est  évident  que  cette 
pratique  ne  peut  être  .généralisée  à  tous  les 
services  'hospitaliers  et  se  heurte  à  icertains 
des  inconvénients  qu’on  .a  -groupés  sous  le 
nom  d’hospitalisme.  Il  faut  de  toutes  façons 
supprimer  dans  un  hôpital  les  grandes  sal¬ 
les,  multiplier  les  chambres  individuelles 
pour  isoler  les'  suspects  ou  les  contagieiux,  et 
réaliser  une  organisation  qui  permette  d’évi¬ 
ter  les  infections  sans  faire  l’isolement  indi¬ 
viduel  et  total  de  tous  les  enfants. 

3)  Les  services  de  nourrisso.ns,  distincts  de 
ceux  des  enfants  plus  ■grands,  doivent  être 
faits  de  cbambrettes  à  un  lit,  eu  à  deux  ou 
trois  lits,  et  leur  isolement  doit  être  stricte¬ 
ment  surveillé,  vu  la  gravité  des  ©ontagions 
banales  ou  spécifiques  rà  cet  âge. 

(Voir  la  suite  page  10) 
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4)  Pour  les  ©niants . 'plus  grands,  on  peut 
envisager  soit  leur  isoleroeint  individuel  ini¬ 
tial,  surtout  s’Us  sont  suspects  de  contagion, 
soit  leur  groupement  dans  de  .peitites  salles 
doublées  de  diambrettes  d’isolement  (p,ar 
exemple  type  quarantaine  de  saille  Husler- 
Wieland). 

5)  Pour  éviter  les  contaminations  venant 
de  l’intériériir,  il  faut  en  outre  que  cliaque 
enfant  nossède  pour ,  lui  seul  tous  les  objets 
qui  sont  nécetsafres  â  ses  soins  et  4  son  trai¬ 
tement.  L’a/.'  et  la  lumière  doivent  être  lar- 


Plus  d’espoir  ! 


gement  distribués  dans  les  services  d’enfants 
et  l’alimentation  doit  être  étroitement  sur- 
veilllée. 

6)  Les  mesures  visant  les  bâtiments  et  l’or¬ 
ganisation  matérieille  des  services  ne  peuvent 
seules  supprimer  la  contagion;. 

7)  La  contagion  du  deliors  doit  être  dépis¬ 
tée  à  rentrée  à  l’hépltal  ou  à  la  consultation. 
par  une  enquête  très  précise,  complétée  par 
la  visite  à  domicUe  de  l’ienfant  et  comportant 
toutes  les  conclusions  prophylactiques  né¬ 
cessaires. 


visites  de  parents  (en  écartant  toute  visite 
des  frères  et  sœurs),  comme  l’organisation 
moderne  des  consultations  par  un  aména¬ 
gement  ■empêchant  les  ■en.fants  de  se  conta¬ 
miner  entre  eux  et,  autant  que  possible,  pat 
la  limitation  de  l’attente. 

11)  Quel  que  soit  l’eaisemble  de  ces  mesu-  ■ 
res,  on  doit  éviter  de  toute  façon  l’enoom- ' 
brement  néfaste  à  l’organisation  anti-infec¬ 
tieuse  dans  un  hôpital’  d’enfants.  Il  faut 
aussi,  éviter  l’insuffisance  numérique  'du  per¬ 
sonnel  médical  -et  infirmier,  cause  de  snr- 
menage  ef. d’insuffisance  dans  la  surveiMan- 
oe  des  soins. 

12)  Etant  donné  la  oomptexité  des  iprdblè- 
mes  soulevés  par  la  construction  des  établis¬ 
sements  pour  enfants,'  il,  .est  désirable  que 
les  autorités  publiques  compétentes  soumet¬ 
tent  les  plans  de  toute  nouvele  construc¬ 
tion  projetée  'à  une  icommission  composée 
de  pédiatres. 

II.  —  La  prophylaxie  de  la  tuberculose  à 
l’école. 

1-)  La  lutte  contre  la  tuberculose  scolaire 
n’étant  qu’une  partie  de  la  lutte  contre -la 
tuberculose  en  général,  il  est  désirable 
qu’une- liaison  étooite  soit  établie  entre  l'ins¬ 
pection  médicale-  des  écoles,  les  dispensaires 
antituberculeux,  les  services  hospitaliers  et 
les  œuvres  de  préservation  de  l’enfance. 

2)  Cette  lutte  doit  donc  se  faire  aussi  bien 
à  l’école  qu’èn  dehors  de  l’école  ;  à  ce  der- , 
nier  point  de  vue,  on  devra  tenir  compte 
du  milieu  familial  de  l’écolier  (logement, 
alimentation,  état  de  santé  de  l’entourage)-. 

3)  Tout  le ,  personnel  affecté  4  une  école 
—  -ens-ei-gnant  et  de  service  —  sera  obliga¬ 
toirement  soumis  4  un  -examen  d’admission 
et  -à  un  examen  qui  sera  répété  tous  les 
deux  ans  au  moins.  Cet  examen  sera  clini¬ 
que  et  radiologique  et  sera  f^it  -par  un  ser¬ 
vice  compétent  admis  par  l’autorité. 

Les  lois  et  règlem-ents  devront  être  tels 
que  le  malade  pourra  avoir  les  moyens  ma¬ 
tériels  de  se  soigner  le  te-mps  néc-essaiiré.  ' 

4)  Tout  enfant  admis  4  l’école,  publique  ou 
privée,  sera  soumis  4  un  examen  médical,  . 
répété  si  possible  ohaqu-e  année  et  compor- 
tant  l’examen  clinique,  la  cuti-réaction  et,  si 


8)  La  contagion  intérieure  dont  trop  souvent 
le  perso-nnal  soignant,  et  notamment  Je  per- 
sonned  de  nuit  -est  responsahle,  ne  peut  être 
■évitée  que  -par  une  éducation  itcès  complète 
dé  ce  personnel,  conscient  dé  sa  reéponsabi- 
lité  et  soumis  4  un  ensemble  de  -règlements 
■précis.  Ce  personnel  ne  devrait  pas  être 
changé  trois  fois  par  jour  -et  il  serait  dési¬ 
rable  qu’il  puisse  périodiquement  participer 
4  l’activité  du  service,  au  moment  de  la  vi¬ 
site  journalière. 

9)  La  santé  du  personnel  infirmier,  com¬ 
me  celle  des  médecins  et  des  étudiants  appe¬ 
lés  4  s’apiprocher  des  -enfants,  doit  être  pé¬ 
riodiquement  vérifiée  par  ime  visite  médica¬ 
le  complète. 

10)  Une  série  -de  m-esures  spéciales  peuvent 
être  envisagées  comme  le  port  du  masque, 
surtout  dans  les  soins  aux  nourrissons,  et 
au  mom-ent  des  épidémies  grippales,  comme 
la  limitation  aussi  .grande  que  possible  des 


celle-ci  est  -positive,  l’exam-e-n  radiologique.  . 

Ces  examens  seront  contr-es-ignés  sur  le  car  '' 
net  sanitaire,  qui  doit  ^  suivre  l’enfant  peu-,  »i 
dant  toute  sa  vie  sco-laire.  L’enfant  capable  is 
de  -contaminer  ses  camarades  sera  éliminé  et  d 
soigné. 

•5)  L’enfant  passant  4  l’école  une  grande 
partie  d-e  sa  vl-e,  il  doit  y  trouver  les  condi¬ 
tions  d’hygiène  les  plus  favorables  à  son 
diévelo-pp-emen-t  physique  et  à  sa  résistance  ^ 
4  l’in-fection  tuberculeuse.  i, 

6)  Pour  atteindre  -ce  but,  11  y  aura  lieu  de 
développer  les  écoles  eh  plein  air,  les  ter¬ 
rains  de  jeux,  de  diminuer  la  durée  des  heu-  i 
r-es  d’é-tude,  de  consacrer  plus  de  tem.ps  aux 
récréations  et  aux  exerci-oes  de  plein  air.  On  cl 

donnera  à  l’écoli-er.  toutes  les  fois  que  cela 
s-era  nécessaire,  un  supplément  de  nourr-itu- ,  it 
re  capa-ble  de  compléter  l’insuffisanc-e  de  son 
alimentation  familiale.  ' 

(Voir  la  suite  page  H). 
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Couverture  ;  La  Joueuse  de  luth,  reproduction 
d'un  tableau  du  Caravage.  —  Lettre  de  M.  le 
professeur  Charles  Blchet,  membre  de  l’Institut. 
-  Anatole  France  et  les  médecins,  par  J.-J. 
jlBroussou.  —  Les  médecins  américains  reconnais¬ 
sent  la  valeur  do  l’enseignement  clinique  Iran- 


(Suite  et  tin  de  la  -page  10) 


Nous  ©n  aurions  fini  avec  ce  compte  rendu 
d’une  des  ipâus  intéressantes  c<t  instructive® 
réunions  de  pédiatrie  gui  soient  et  peut-être 
la  plus  sociale  à  lon^e  échéance  ipuisqu’elle 
s’occupe  surtout  d’éviter  les  maladies  'Conta¬ 
gieuses  si  nous  ne  vouaions  signaler  l’intérêt 
tout  spécial  .pris  par  les  congr.es.sisteis  à  la 
visite  de  Rheinfeiden. 

M  s’agit  là  d’une  station  th'ermale,  ipiutôt 
hyidxominérale  .puisque  l'eau  est  froide  et  sa¬ 
lée.  Elle  .s.e  rapproche  heaucoup  des  Eaux  de 
Salins  et  Salies  en  France  et ‘.on  y  trouve 
des  sanatorla,  sortes  d’hospicés  de  traite¬ 
ment  'hydrominéral  comparables  à  l’hospice 
Guillaume-Lacoste,  à  La  Borurboule. 

Fait  tout  particulier,  dans  cette  jolie  'Sta¬ 
tion  thermale  des  bords  du  Rhin  on  ne  trou¬ 
ve  aucun  établissement  thermal,  mais  de 
nombreux  hôtels  de  toutes  catégories  épars, 
dans  des  parcs  privés.  L’exemiple  que  nous 
avons  visité,  le  Grand  .Hôtel  des-  Salines,  esj 
à  la  .fois  hôtel  teit  .établl.s&em'eint  très-  bien,  ins¬ 
tallé,  il  permet  le  traitement  thermal  par 
bains,  '©aux-mères,  douches,  massages,  etc., 
soit  dans  des-  baignoires  et  locaux  'oomm.uns, 
soit  dans  des  baignoires  et  locaux  individuiels 
faisant  partie  intégrante  de  la  chambre  ou 
de  l’appartement  du  curiste.  Le  docteur  Rel¬ 
ier,  qui  dirige  rhospice,  nous  a  montré  di¬ 
vers  enfants,  du  type  scrofulorachitique  et 
ganglionnaire  chez  'lesquels  les  bains  salins 
associés  à  un  long  séjour  au  .grand  air  ont 
amené  en  une  bu  plusieurs  années  des  résul¬ 
tats  très  satisfaisants. 

A  part  l’eau  salée  on  trouve. aussi  à  Rihein- 
felden  une  eau  légèrem'ent  calcique  et  sulfa¬ 
tée  utilisée  avec  succès  dans  les  insuffisan¬ 
ces  hépatiques. 

Cette  station,  autrefois  fré'quentée  par  de 
nombreux  étrangers,  a  vu  leur  nombre  et 
surtout  celui  'des  Français  baisser  avec  les 
troubles  du  change,  mais  .peu  à  peu  elle  re¬ 
prend  maintenant  la  place  qu’ele  mérite 
par  ses  eaux  et  ses  installations  spécialisées 
irréprochables.  ■ 


MfiieclK  sarrols  aiilorlsfis  â  eaerar 
la  aiMecIne  snr  le  Moire  français 


(ais,  par  M.  le  Professeur  G.  Portmaun.  —  En¬ 


quête  sur  le  tempérament  chirurgical.  —  Les 
belles  familles  médicales.  —  La  vie  parisienne  et 
les  médecins.  —  Une  visite  à  Epidaure,  par  Pier¬ 
re  Moret.  —  Un  trésor  est  caché  dedans.  —  Cure 
thermale  et  cure  physique.  —  Les  belles  vacan¬ 
ces.  —  Les  grandes  découvertes  et  nouveautés 
méilicales  au  regard  de  la  critique,  par  le  Doc- 
■leur  O.  Guéniot.  —  La  Médecine  au  cœur  de 
l'Afrique  sauvage,  par  Christian  de  Caters.  — 
Epilogues,  par  J.  Crinon.  —  Le  Docteur  François 
üuenay,  père  du  mouvement  agraire,  par  Georges 
Duveau.  —  Les  médecins  de  théâtre,  par  le  Doc¬ 
teur  Ogliastri  de  Gentile.  —  Les  médecins  et  les 
sports,  enquête  par  Hervé  Lauwick.  —  Ce  bon 
êocteur  Rampon,  conte  inédit  par  Gabriel  Tallet. 
;  Hors  texte  ;  La  figurine  aux  oliviers,  repro- 
■ênction  d’un  tableau  du  peintre  E.  du  Gardier. 


fRIX  D’UN  ABONNEMENT  ANNUEL  (4  nu¬ 


méros)  à  «  PALLAS  » . . .  40  fr. 

PRIX  D’UN  NUMERO  «  PALLAS  » .  12  fr. 

PRIX  D’UN  ABONNEMENT  COMBINE  A 
.  PALLAS  »  ET  A  L>  «  INFORMATEUR 
MEDICAL  »,  UN  AN .  60  fr. 


Tout  souscripteur  de  cet  abonnement  combiné  de¬ 
vient  bénéficiaire  d’une  police  l’assurant  pour 
ILOW  fr.  en  cas  de  mort  par  accident  et  pour  un 
capital  de  15.000  fr.  réductible  en  cas  d’infirmité 
permanente  partielle. 


Il  ne  sera  répondu  à  aucune  demande  de  spéci¬ 
men  qui  ne  sera  pas  accompagnée  de  son  mon- 
lant,  soit  s  12  francs. 

Adresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
chèques  et  mandats),  à  M.  le  D''  J.  CRINON, 
111,  boulevard  Magenta,  PARIS  (Xe). 


le  Gérant  :  J.  CRINON. 


.  M.  Weilef  (Léon),  né  à  Illingen  (Sarre),  te 
8  septembre  1890,  médecin  sar.rois  actuelle¬ 
ment  domicilié  'à  Strasbourg,  8,  rue  Twinger, 
détenteur  des  autorisations  nécessaires  poui- 
l’ex-ercice  -de  la  médecine  dans  la  Sarre  et 
qui  a  derhà'nvîë'  sa  naturali.sation  avant  le 
1er  rtip-rs  1935,'  autorisé  à  .eiX'ereer  la  mé¬ 
decine  sur  le-tènritoire  français  dans  tes  con¬ 
ditions  de  l’article  1er;  dernier  paragraphe, 
de  la  loi  du  26  juillet  1935. 

M.  Epstein  (SaUy),  né  .à  Elschstetten  (Ba¬ 
de),  le  17  février  1890.  médecin  sarrois,  ac¬ 
tuellement  domicilié  à  Strasbourg.  ,16.  rue  du 
M.eLré'ohal-J offre,  détenteur  des  autorisations 
nécessaires  pour  l’exercice  de  la  médecine 
dans  la  Sarre  et  qui  a  demandé  -sa  naturali¬ 
sation  avant  lè  1er  mars  1935,  ■est  autorisé 
à  'exercer  la  médecine  sur  le  territoire  fran¬ 
çais  dans  les  conditions  de  l’articte  1er,  der¬ 
nier  paragraphe,  de  la  loi  du  26  juillet  1935. 

M.  ’Weller  .  (Emile),  né  4  Illmigeai  (Sarre), 
le  10  juin  1897,  médecin  sarrois,  actaeilem.ent 
domicilié  à  Sarreguemines,  29,  .rue  du  Maré- 
chal-Joffre,  détenteur  des  autorisations  né¬ 
cessaires  pour  a’'ex.erclce  de  la  médecine 
dans  là  Sarr'e  et' qui  a  demandé  sa  naturali¬ 
sation  avant  le  1er  mars  1935,  est  autorisé  à 
exercer  la  médecine  sur  le  territoire  fran¬ 
çais,  dans  les  .conditions  de  l'article  1er,  der¬ 
nier  paragraphe,  de  la  loi  du  26  juillet  1935. 


Derniers  liivres  Parus 


LA  GOUTTE  LARVÉE,  pneumopathie  goutteuse 
primitive,  par  le  D'  H.  Boulommiek.  —  In-S”  de 
52  pages  :  8  fr.  —  Gaston  Doin  et  G",  Editeurs. 
Cette  monographie,  comportant  une  observa¬ 
tion  très  détaillée  de  pneumopathie  goutteuse  pri¬ 
mitive,  a  pour  but  d’attirer  l’attention  sur  les 
manifestations  ‘possibles  de  la  goutte,  d’un  diag¬ 
nostic  excessivement  difficile,  capables  d’entraî¬ 
ner  de  lourdes  erreurs  de  pronostic  et  de  traite- 

L’auteur  expose  ses  idées  sur  l’origine  neuro- 
endocrinienne  probable  de  la  goutte,  ne  voyant 
dans  l’acide  urique  que  le  résultat  et  non  la 
cause  de  la  maladie  :  «  On  n’est  pas  goutteux, 
dit-il,  parce  que  l’on  fait  de  l’acide  urique  en 
excès,  mais  ou  fait  de  l’acide  urique  en  excès 
parce  que’  l’cin  est  goutteux.  »  Et  il  blâme  les 
régimes  alimentaires  inutilement  et  quelquefois 
dangereusement  sévères,  tandis  qu’il  insiste  sur 
l’utilité  d’une  hygiène  générale  bien  comprise. 
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L’ACîyâUTi  NiiOCâLi  ûiMâlNIT  L’ûiüECTaF 


T  .a  XVIII'  session  des  Assises  Médicales  vient  de  se  tenir.  Elle  a  donné  lieu  à  un  débat  sur  le  rachitisme,  dont  nous  rendons  compte  dai 


S)  I.Æ  XVIII^  SESSIOIV  nES  ASSISES  MÊHICAEES 

UN  DÉBAT  SUR  LE  RACHITISME 


1.  -  EXPOSÉ  DES,  DIVERSES  CARACTÉRISTIQUES  RÉGIONALES.  — 
U  -  ^TIOLOGXE LA  PART  RESPECTIVE  ATTRIBUÉE  A  L’ALIMEmA^ 
TION  et  A  UXTROUBLES  DIGESTIFS,  A  UX  INFECTIONS,  A  UX  CARENCES. 
111.  -  PROPHYLAXIE  ET  TRAITEMENT. 


Suivant  un  mot  'du  professeur  Carnot,  il 
était  grand  temps  de  s’occuper  du  rachitis¬ 
me.  En  effet  —  et  ces  Assises  le  prouvèrent 
bien  —  il  est  évident  que  le  rachitisme  en 
France  a  une  tendance  très  nette  à  diminuer. 
Comme  d’ailleurs  d’autres  entités  morbides 
telles  que  le  scorbut  et  la  goutte.  Mais  si  ce 
n’était  jusqu’à  présent,  pour  beaucoup, 
qu’une  impression  sans  fondement,  c’est  à 
ces  Assises  d’automne  que  revient  tout  le  mé¬ 
rite  de  l’avoir  précisé  avec  une  particulière 
netteté.  Ni  les  statistiques  officielles,  ni  les 
enquêtes  les  mieux  documentées,  ni  les  tra¬ 
vaux  isolés  les  plus  complets  ne  peuvent  ri¬ 
valiser  avec  l’Assemblée  de  la  Médecine  Gé- 


M.  Prof.  Carnot 


nérale  Française  pour  apporter  un  ensemble 
de  faits  aussi  probants  recueillis  au.x  quatre 
coins  de  la  France. 

Fondé  par  le  professeur  Carnot  et  le  doc¬ 
teur  Godlewski  depuis  bientôt  quatre  ans,  ce 
magnifique  organisme  d’information  généra¬ 
le  sur  l’état  sanitaire  de  notre  pays  peut  seul 
réaliser  de  telles  synthèses,  grâce  à  la  colla¬ 
boration  désintéressée  de  tous  ceux  qui  ai¬ 
ment  notre  profession. 

Lorsqu’on  assiste  à  ces  réunions  si  pas¬ 
sionnantes  d’intérêt,  on  sent  combien  le  be¬ 
soin  se  faisait  sentir  d’avoir  un  organisme  ca¬ 
pable  de  donner  le  véritable'  reflet  de  l’opi¬ 
nion  médicale  du  pays.  Cette  fois-ci  encore  le 
point  fut  fait  et  montra  nettement  que  la 
question  du  rachitisme  méritait  d’être  abor¬ 
dée  avant  qu’elle  ne  passât  à  l’état  de  souve¬ 
nir.  Certes,  les  conclusions  n’apportent  au¬ 
cun  élément  bien  nouveau  sur  un  problème 
qui,  depuis  20  ans,  semble  avoir  été  particu¬ 
lièrement  mis  au  point.  Cependant,  la  con¬ 
cordance  des  diverses  communications  faites 
permet  de  se  rendre  compte  que  si  l’étiologie 
du  rachitisme  est  encore  complexe,  sa  répar¬ 
tition  en  France  et  les  formes  qu’il  affecte, 
sont  bien  connues,  et  sa  diminutioii,  du 
moins  pour  les  formes  graves,  sernble’  défi¬ 
nitivement  prouvée. 


C’est  au  docteur  Lecat,  de  Billy-Montigny, 
que  ses  confrères  du  Pas-de-Calais  ont  attri¬ 
bué  le  prix  Débat.  Le  docteur  Jean  Deroide 
(de  Calais)  explique  la  raison  de  ce  choix.  Le 
docteur  Lecat,  médecin-légiste,  a  réuni  tous 
les  suffrages  de  ses  collègues  par  les  qualités 
que  tous  lui  connaissent  de  probité,  d’indé¬ 
pendance,  de’  haute  conscience  profession¬ 
nelle  qui  sont  les  caractéristiques  du  médecin 
français. 

Le  docteur  Lecat  remercie  ses  confrères  du 
Pas-de-Calais  et  brossant  un  tableau  de  cette 
région  d’Artois  aux  allures  parfois  gaies  et 
souvent  maussades,  il  nous  retrace  ce  qu’est 
l’existence  du  médecin  de  mines  ;  il  se  féli¬ 
cite  de  pouvoir  se  rapprocher  des  maîtres 
dont  l’enseignement  ne  peut  pas  toujours  at¬ 
teindre  l’humble  praticien  de  province. 

Le  prochain  prix  sera,  attribué  aux  Pyré¬ 
nées-Orientales. 

Le  professeur  Carnot  passe  la  présidence  au 
professeur  Rohmer. 

Le  professeur  Rohmer  est  le  premier  Alsa¬ 
cien  qui  préside  les  Assises  de  la  Médecine 
Générale  Française,  ce  qui  donne  encore  plus 
de  lustre  à  cette  session  et  marque  un  temps 
historique  dans  les  annales  de  l’Association. 
Plus  qü’ailleurs,  il  est  utile  de  travailler  face 
au  Rhin,  aussi  aima-t-il  dès  le  début  ces  As¬ 
sises  et  en  comprit-il  la  portée.  Dans  les  pays 
voisins  à  tendance  dictatoriale,  on  a  imposé 
des  cours  de  perfectionnement  aux  praticiens; 
combien  plus  sympathiques  sont  ces  réu¬ 
nions  où  chacun  peut  venir  s’instruire  et  ins¬ 
truire  ses  confrères  à  la  lumière  d’une  dis¬ 
cussion  ouverte  à  tous. 

Le  docteur  Godlewski  rappelle  alors  qu’il  y 
a  uij.  an,  à  la  session  de  novembre,  se  trou- 
vaieïit  réunis  aux  côtés  de  Siredéy,  Marfan 
et  flàrlin.  Ces  maîtres  de  la  diphtérie  se  re¬ 
trouvent  aujourd’hui  encore  maîtres  aussi  du 
rachitisme.  Il  remercie  le  docteur  Siredey, 
président  de  l’Académie  de  médecine,  et  le 
professeur  Marfan  d’avoir  bien  voulu  par  leur 
présence  rehausser  l’éclat  de  cette  matinée. 

Le  docteur  Deluen,  de  Lamballe,  à  qui  la 
parole,  est  donnée,  a  examiné;  les  enfants  des 
préventoria  qui  lui  sont  confiés  et  il  a  trouvé 
près  de  5o  %  de  rachitisme,  niais  il  note 
que  les  grosses  déformations  ont'  à  peu  près 
complètement  disparu.  En  Bretagne,  certes, 
il  existe  encore  de  grands  déformés,  mais  ce¬ 
pendant,  il  y  a  une  diminution  très  nette  de 
ces  infirmes  et  pour  lui,  la  cause  primordiale 
semble  être  l’amélioration  de  l’hygiène  ali¬ 
mentaire. 

Le  docteur  Pierre  Bernard  (du  Bugue)  note 
que  le  rachitisme  est  exceptionnel  dans  le 
Périgord  ;  il  n’y  a  plus  de  grands  déformés, 
ce  qui  est  nettement  appréciable  par  le  fait 
qu’on  n’observe  plus  de  bassins  rachitiques. 
Pour  lui,  la  rareté  du  rachitisme  en  Dordo¬ 
gne  tient  à  la  fréquentation  de  l’allaitement 
maternel,  à  l’insolation  de  cette  région,  à  la 
qualité  de  son  terrain  et  de  l’eau  qui  est  cal¬ 
caire.  .  - 

En  Charente-Inférieure,  dit  le  docteur  Ro¬ 
bert  Dubois  (de  Saujon),  le  rachitisme  est  aus¬ 
si  très  rare  pour  les  mêmes  raisons  que  celles 
exposées  par  le  docteur  Bernard  et  aussi,  dit- 
il,  la  vie  en  Charente-Inférieure  est-  assez 
facile  et  l’on  n’y  observe  pas  de  carence  ali¬ 
mentaire. 

Le  docteur  Arsac  (du  Puy)  apporte  alors 
un  élément  intéressant  dans  la  discussion, 
contrastant  nettement  avec  les  constatations 
des  docteurs  Bernard  et  Dubois  et  confirmant 
leurs  vues.  En  effet,  dans  la  Haute-Loire,  le 
nombre  d’infirmes  du  squelette  est  considé¬ 
rable  et  c’est  au  Puy  que  tous  viennent  se 
concentrer  dans  l’espoir  d’y  gagner  leur  vie. 
On  a  longtemps  incriminé  le  maillotage  pro¬ 
longé,  les  erreurs  alimentaires,  le  défaut 
d’hygiène  générale  ;  ces  raisons  ne  semblent 
pas  suffisantes  ;  elles  peuvent  être  en  effet 
retrouvées  dans  les  départements  voisins  qui, 
cependant,  ne  sont  pas  dotés  de  tant  d’infir¬ 
mes  des  membres.  Le  docteur  Arsac  propose 
une  explication  plus  rationnelle  :  en  effet, 
les  eaux  de  la  Haute-Loire  sont  très  peu  mi¬ 
néralisées  ;  le  terrain  y  est  presque  partout 
'  graniteux,  c’est-à-dire  imperméable  et  inso¬ 
luble  ;  de  plus  ces  eaux,  insuffisamment  fil¬ 
trées,  contiennent  de  nombreux  germes,  fac¬ 
teurs  d’entérites  chez  les  nourrissons.  C’est 
à  son  avis  la  réunion  de  ces  deux  éléments 
qui  expliquent  les  troubles  fréquents  de  cal¬ 
cification  en  Haute-Loire,  plus -que  les  causes 
habituellement  invoquées. 

Le  docteur  Léon  Renault  (de  Quimper)  a 


constaté,  lui  aussi,  que  dans  les  régions  du 
Finistère  où  le  terrain  est  granitique,  le  ra¬ 
chitisme  moyen  est  assez  fréquent.  Mais  une 
autre  raison  intervient  pour  le  conditionner  : 
l’alimentation  des  nourrissons  laisse  encore 
à  désirer  ;  dès  le  début,  des  bouillies  d’avoine 
sont  données  en  plus  du  lait  maternel,  et  en 
réalité  c’est  la  négligence  plus  que  la  misère 
et  le  manque  de  soleil  qui  jouent  un  rôle  pri¬ 
mordial.  Il  semble  au  docteur  Renault  que  le 
rachitisme  soit  plus  important  au  bord  de  la 
mer  que  dans  les  campagnes,  sans  qu’il  puis¬ 
se  en  donner  une  raison  précise.  Cependant 
un  de  ses  collègues  a  observé  au  contraire 
que  le  rachitisme  est  plus  fréquent  dans  les 
terres  (76  %,  contre  26  %  pour  les  côtes). 
Sans  doute  l’alcoolisme  joue-t-il  aussi  un 
rôle. 

Le  docteur  d’Oelsnitz  (Alpes-Maritimes) 
n’observe  plus  de  grosses  déformations  rachi¬ 
tiques  sur  la  Côte  d’Azur,  mais  les  petits  ra¬ 
chitiques  sont  encore  fréquents.  Par  contre, 
dans  les-  régions  éloignées  de  tout  centre  des 
Basses- Alpes,  le  rachitisme  n’est  pour  ainsi 
dire  plus  observé. 

Le  docteur  P.  Durand  (de  Courville)  fait  les 
mômes  constatations  ;  diminution  du  grand 
rachitisme,  persistance  du  petit.  Les  eaux 
d’Eure-et-Ix)ir  sont  calcaires,  mais  il  y  a  une 
chose  qui  a  changé,  c’est  l’alimentation  et 
l’hygiène  de  l’enfance,  grâce  aux  conseils 
éclairés  des  médecins  du  département.  L’al¬ 
laitement  artificiel  est  cependant  très  déve- . 
loppé,  mais  la  vie  du  paysan  est  aisée,  l’en¬ 
fant  sort  plus,  en  été  comme  en  hiver.  Pour 
le  docteur  Durand,  la  question  héréditaire 
joue  un  rôle  appréciable. 

Le  docteur  Flurin  (de  Cautèrets)  met  aus¬ 
si  sur  le  compte  d’une  alimentation  plus  va¬ 
riée,  d’une  hygiène  plus  rabionpeUe  la  dimi¬ 
nution  du  rachitisme.  Il  a  observé  fréquem¬ 
ment  une  coïncidence  entre  dilatation  des 
bronches  et  rachitisme. 

Pour  le  docteur  Freysz  (de  Strasbourg),  il 
faut  faire  intervenir  dans  la  genèse  du  rachi¬ 
tisme  des  troubles  endocriniens,  et  il  établit 
un  parallélisme  entre  la  fréquence  des  goi¬ 
tres  et  du  rachitisme  dans  certaines  régions 
de  l’Alsace,  d’où  il  conclut  que  le  sol,  l’eau, 
l’habitation,  l’hygiène  alimentaire  doivent 
jouer  un  rôle  dans  la  genèse  de  ces  accidents. 
Cependant,  il  a  constaté  encore  dans  les  écos 
les  près  de  36  %  de  petits  rachitiques. 

Le  docteur  Bories  (du  Cannet)  résume  les 
cas  de  deux  coxa  vara  chez  deux  jeunes  fil¬ 
les  adiposogénitales,  soulevant  la  question 
d’une  participation  glandulaire  dans  l’étiolo¬ 
gie  du  rachitisme. 

Le  docteur  Louis  Laplane  (de  Marseille)  rap¬ 
porte  les  constatations  de  ses  confrères  des 
Bouches-du-Rhône.  A'  la  ville,  paupérisme  et 
rachitisme  vont  de  pair  ;  ainsi  dans  le  vieux 
pwrt  de  Marseille  où  les  rues  sont  étroites,  où 
il  y  a  peu  d’air,  le  rachitisme  est  fréquent  ; 
au  contraire,  dans  les  baraquements  de  cons¬ 
truction  récente  où  les  rues  sont  plus  larges, 
on  constate  peu  de  rachitisme.  Le  doceur  Bo- 
ca  a  constaté  une  augmentation  du  rachitisme 
dans  la  campagne,  et  il  y  voit  deux  motifs  : 
l’allure  plus  citadine  de  l’alimentation  du 
nourrisson  et  une  mauvaise  interprétation 
des  règles  de  -l’hygiène  (persiennes  fermées, 
craintes  des  courants  d’air,  etc.). 

Le  docteur  Blechmann  a  dépouillé  de  nom¬ 
breux  dossiers  des  Enfants  Assistés,  il  y  a  re¬ 
trouvé  27  %  de  rachitiques,  plus  fréquem¬ 
ment  chez  les  garçons  que  chez  les  filles. 

La  question  de  l’étiologie  et  de  la  prophy¬ 
laxie  du  rachitisme  sont  alors  abordées. 

Le  docteur  d’Oelsnitz  voit  dans  la  diminu¬ 
tion  du  rachitisme  une  meilleure  interpréta¬ 
tion  de  l’hygiène  générale  ;  on  sort  plus  lés 
enfants,  on  les  mets  moins  à  l’abri  du  soleil. 
Cependant,  le  docteur  d’Oelsnitz  qui  fut  un 
des  promoteurs  de  l’héliothérapie,  pense  qu’il 
faut  faire  machine  arrière  ;  on  a  abusé  de 
l’exposition  prolongée  au  soleil  qui  peut  cau¬ 
ser  de  graves  désordres,  et  cette  exagération 
même  a  tout  de  même  eu  l’avantage  de  mon¬ 
trer  que  le  soleil  n  'était  pas  redoutable,  mê¬ 
me  pour  des  nourrissons.. 

Le  docteur  Barraud  (de  Châtelaillon)  est  du 
même  avis  ;  le  soleil  a  fait  plus  de  dégâts  que 
de  miracles  et  c’est  l’air  marin  qui  lui  sem¬ 
ble  un  des  grands  curateurs  du  rachitisme. 
En  effet,  cette  cure,  'même  sans  héliothérapie, 
donne  de  très  bons  résultats  lorsque  les  pe¬ 
tits  rachitiques  y  sont  soumis' à  l’âge  de  deux 
ou  trois  ans.  {Voir  la  suite  page  8). 


line  srande  wanirestatlon  de  smalllt 
eut  lien  celle  semaine 
en  lavenr  de  N.  le  Prof.  Perrol 

M.  le  Professeur  Perrot,  de  la  Faculté  de 
pharmacie  de  Paris  et  membre  de  i'.ôcadémie 
de  médecine,  fut  récemment  promu  à  la  di¬ 
gnité  de  commandeur  dans  l’Ordre  de  la  Lé¬ 
gion  d’honneur.  Cette  haute  distinction  hit 
fêtée  cette  semaine  par  un  banquet  qui  réunit 
plus  de  trois  cents  convives  autour  de  cette 
personnalité  rayonnante  de  dynamisme'  et  de 
sympathie. 

C’est  M.  le  Gouverneur  général  des  Colonies 
Olivier,  qui  présidait  le  banquet,  qui  remit 
à  M.  le  Professeur  Perrot,  l’insigne  du  grade 
élevé  auquel  il  a  été  promu.  M.  le  Gouverneur 
général  Olivier  était  tout  désigné  pour  ac¬ 
complir  ce  geste  rituel,  car  c’est  pendant  son 
séjour  dans  le  domaine  colonial  français  qu’il 
fit  la  connaissance  de  M.  le  Professeur  Perrot. 
On  sait  que  celui-ci  effectua  sur  le  continent 
noir,  et  particulièrement  en  A.  O.  F.,  un 
grand  nombre  de  missions  toutes ,  plus  ferti¬ 
les  les  unes  que  les  autres.  Dans  son  discours, 
M.  Olivier  souligna  le  rôle  d’explorateur  de 
M.  le  Professeur  Perrot  et  il  put  déclarer,  au.v 
applaudissements  unanimes,  que  c’était  cette 
belle  carrière  de  missionnaire  scientifique 
que  le  Pays  avait  voulu  honorer  et  récompen- 

De  nombreux  orateurs  vinrent,  après  M.  le 
Gouverneur  général  Olivier,  témoigner  de 
leur  sympathie,  de  leur  affection  et  de  leur 
respect  à  M.  le  Professeur  Perrot.  Ce  furent  : 
-M.  le  Professeur  Damiens,  M.  Thoraude,  dont 


M.  LE  Prof.  Perrot 

le  laiigage  imagé  et  -les  aperçus  pleins  de  fi¬ 
nesse  furent  couvertes, d’applaudissements;  S. 
le  Docteur  Dubar  qui  rappela  les  souvenirs  de 
sa  jeunesse  studieuse  passée  en  compagnie  de 
M.  le  Professeur  Perrot.  M.  le  Docteur  Mau¬ 
rice  Leprince  démontra,  en  technicien  com¬ 
mercial  averti,  les  services  rendus  à  l’indus¬ 
trie  pharmaceutique  par  M.  le  Professeur 
Perrot.  Enfin,  ce  fut,  M.  Forgeot,  ancien  mi¬ 
nistre,  qui  parla  au  nom  des  compatriotes 
de  celui  qui  avait  les  honneurs  de  cette  fête, 
il  le  fit  en  s’éloignant  adroitement  de  la  rhé¬ 
torique  parlementaire,  —  c’est  que  l’affection 
était  à  même  d’inspirer  son  discours. 

Cette  fête  se  termina  par'  une  allocution  de 
M.  le  Professeur  Perrot  qui  remercia  avec 
émotion  ceux  qui  étaient  venus  si  nombreux 
se  réunir  autour  de  lui  à  l’occasion  de  la  ma¬ 
nifestation  de  reconnaissance  dont  il  avait  été 
l’objet  et  dont  la  République  est  si  parcimo¬ 
nieuse  quand  il  s’agit  des  savants.  —  J.  C. 

ADJUVAT  ET  PROSECTORAT 
de  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris 


«  Le  nombre  des  aides  d’anatomie  est  fixé  à 
çiuinze.  Aucun  candidat  ne  pourra  s’inscrire  au 
concours  de  l’adîuvat  s'il  n'est  interne  des  hô¬ 
pitaux  de  2o  ou  de  3e  année,  et  s’il  n'a  préala¬ 
blement  déposé  un  certain  nombre  de  pièces 
dont  le  nombre  et  la  nature  seront  fixés  chaque 
année  par  la  faculté  trois  mois  avant  l'ouverture 
du  concours  ». 

Le  premier  paragraphe  de  l’article  14  dudit 
arrêté  est  complété  ainsi'  qu’il  suit  ; 

O  Les  candidats  au  concours  du  proseotorat  ne 
■peuvent  être  docteurs  en  médecine.  Ils  ne  peu-, 
vent  prendre  ce  grade  qu’une  fois  nommés  et 
installés  dans  leur  fonction  ». 
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"RES  NON  VERBA" 


[  .M.  Ch.  Fiessinger  nous  annonce  avec 
satisfaction  l'a  prochaine  restauration  de 
la  prestation  du  serment  d’Hippocrate 
dans  toutes  les  Facultés.  Heureuse  initia¬ 
tive,  sans  conteste  possible.  Car  nous 
avons  bénéfice  à  respecter  la  forme  et  à 
nous  raccrocher  aux  formules.  Les  reli¬ 
ions  elles-mêmes  ne  se  perpétuent  dans 
les  masses  que  par  leurs  rites,  leurs 
symboles  et  leur  liturgie. 

11  ne;  faudrait  pas  se  figurér,  néan¬ 
moins,  que  le  corps  médical  sera  désor¬ 
mais  peuplé  de  petits  saints  ou  même  de 
praticiens  déontologiquement  corrects, 
quand,  après  la  soutenance  de  leur  thèse, 
!  les  jeunes  docteurs  se  seront  prêtés  à 
'cette  solennité,  pour  obténir  le  dignus 
[  intrare. 

;  Le  jeune  catéchumène  qui  s’approche 
pour  la  première  fois  des  sacrements  et 
qui,  dans  la  religion  de  mes  pères,  pro¬ 
nonce  sur  les  évangiles  le  vœu  de  renon¬ 
cement  à  (c  Satan,  à  ses  pompes  et  à  ses 
œuvres  »,  est  tremblant  d’émotion.  Cette 
émotion,  il  la  doit  à  l’enseignement  reli¬ 
gieux  qu’il  a  reçu.  Il  en  est  de  même  du 
lévite  qui  se  eouehe  sur  les  dalles  des 
cathédrales  avant  l’ordination. 

Pour  que  notre  jeune  docteur  accom¬ 
plisse  avec  la  même  piété  le  geste  rituel 
qui  lui  ouvrira  les  portes  du  temple 
d’Æsculape,  il  lui  faudrait  avoir  reçu 
me  éducation  morale  analogue  à  celle 
que  reçurent  le  néophyte  et  le  diacre. 
Or,  est-il  certain  qu’il  aura  bénéficié  de 
cette  préparation  ? 


L’autre  jour,  je  soulignais  ici,  une  fois 
de  plus,  la  vanité  des  espoirs  fondés  sur 
l'Ordre  des  nhédecins,  quant  à  ses  effets 
sur  la  régénération  morale  de  notre  pro- 
lession.  Je  reste  tout  aussi  sceptique 
quant  aux  résultats  bienfaisants  qu’on 
espère  de  la  prestation  du  serment 
d’Hippocrate  renouvelée  d’un  vétuste 
apparat. 

Il  est  une  faculté  française  qui,  com¬ 
me  l’ancêtre  vénérée  d’une  grande  fa¬ 
mille,  a  voulu  se  figer  dans  ses  vieilles 
habitudes,  c’est  celle  de  Montpellier. 
Elle  tire  orteil  de  ses  lointaines  origi¬ 
nes,  de  ses  -vieux  costumes  et  du  serment 
d’Hippocrate  qu’elle  impose,  aujour¬ 
d’hui  comme  il  y  a  cinq  cents  ans  ou 
plus,  à  ses  jeunes  docteurs. 

Nous  avons  donc  un  bon  moyen  de 
nous  édifier  sur  la  valeur  de  ce  geste 
rituel.  Qu’on  recherche  si  ceux  qui  ont 
obtenu  leur  parchemin  de  cette  école 
Sniversellement  réputée  sont,  dans  no¬ 
tre  profession,  des  modèles  qu’on  puisse 
citer  en  exemple,  et  si  le  serment  qu’ils 
ont  prêté  les  a  sauvegardés  de  toute  fau¬ 
te  et  mis  à  l’abri  de  toute  critique. 

Je  suis  certain  de  ne  faire  à  mes  con¬ 
frères  qui  furent  les  élèves  de  la  Faculté 
de  Montpellier  aucune  offense,  même 
légère,  en  affirmant  que  parmi  eux, 
comme  parmi  les  élè-ves  de  toutes  les 
autres  écoles,  il  y  en  a  qui  valent  moins 
que  les  autres,  du  point  de  vue  qui  nous 
occupe. 

Alors  ? 


Ce  n’est  pas  que  je  mésestime  la  va¬ 
leur  du  geste  comme  générateur  d’émo¬ 
tions.  Le  faste,  l’apparat  perpétuent  à 
travers  les  générations  le  fonds  passion¬ 
nel  qui  nous  ramène  à  nos  origines  et 
nous  fait  communier  avec  nos  ancêtres. 
H  en  est  ainsi  du  symbolisme  religieux, 
patriotique  ou  racial.  Le  drapeau,  la 
Croix,  le  clocher,  la  pierre  de  l’âtre  sont 
autant  de  liens  visibles  qui  en  évoquent 
d’autres  plus  profonds  et  qui  nous  font 
obéir  aux  voix  des  morts  qui  vivent  en 
nous. 

On  peut  donc  espérer  qu’en  pronon- 
Sant  les  magnifiques  phrases  du  serment 
d’Hippocrate,  le  jeune  docteur  sentira 
s’éveiller  en  lui  la  grande  voix  de  ceux 
qui  ont  fait  de  la  médecine  une  reli- 
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gion  qui  s’attache  à  donner  aux  hommes 
la  santé,  ce  bonheur  terrestre. 

Copié  sur  les  gestes  dont  les  liturgies 
sont  remplies,  le  serment  d’Hippocrate 
pourra  révéler  au  novice  la  grandeur  de 
la  fonction  qu’il  va  remplir  et  la  no¬ 
blesse  de  la  croisade  où  il  s’enrôle.  Mais 
cette  influence  heureuse  pourra  n’être 
que  fugace  et  risquer  de  demeurer  im¬ 
puissante  à  détruire  les  effets  d’une 
éducation  pernicieuse. 


Notre  profession  n’est  pas  la  seule  à 
connaître  une  gangrène  d’immoralité. 
Qu’il  s’agisse  de  la  politique,  du  com¬ 
merce,  de  la  magistrature  assise  ou  de¬ 
bout,  nous  la  retrouvons  partout,  cette 
gangrène,  fruit  d’une  éducation  sans 
culture,-  engendrée  par  le  désordre  in¬ 
tellectuel  et  économique  qui  a  suivi  la 
^erre.  Il  est  donc  à  redouter  que  de 
simples  paroles  sacramentelles  ne 
jouent  que  comme  cautère  sur  jambe  de 
bois  pour  régénérer  notre  profession. 

Ch.  Fiessinger,  cet  excellent  esprit  que 
je  ne  citerai  jamais  assez,  vient j  dans  le 
Journal  des  Praticiens,  de  montrer  la 
supériorité  du  médecin  cultivé  dtins  le 
domaine  de  la  recherche  clinique.  Mais 
si  notre  profession  compte  des  brebis 
galeuses  (pas  plus  que  les  autres,  je  le 
répète)  la  faute  en  incombe  aussi  au 
manque  de  culture. 

Nos  enfants  ne  ce  font  »  plus  leurs  hu¬ 
manités  avec  le  respect  que  nous  appor¬ 
tions  à  étudier  les  grands  auteurs.  Ils 
ii’ont  qu’une  instruction  livresque,  celle 
qui  leur  suffit  pour  les  examens  ;  quant 
à  l’Humanisme  qui  forge  l’esprit  comme 
l’exeroice  développe  le  corps,  ils  en  sont 
complètement  dépourvus  ;  que  dis-je, 
ils  le  méprisent. 

Les  responsables  de  cet  état  de  choses 
déplorable  ce  sont  les  familles  inquiè¬ 
tes  seulement  de  voir  leurs  fils  accéder 
aux  fonctions  lucratives,  et  les  éduca¬ 
teurs  qui,  payés  par  la  Société,  ne  sont 
attentifs  qu’aux  débats  politiques. 

Mens  sana  in  corpore  sano,  disait  le 
vieil  adage  ;  oui,  mais  la  santé  du  corps 
préoccupe  seule  nos  rejetons.  Ecoutez 
leurs  conversations,  eUes  ne  sont  que 
commentaires  sur  les  «  six  jours  »,  sur 
le  «  tour  de  France  »,  sur  tel  exploit  de 
boxeur  ou  de  nageur  professionnel.  Ah  ! 
le  lycée  devrait  bien  reprendre  son  vieux 
nom  de  gymnase  ! 

Quant  à  la  «santé  de  l’esprit,  on  n’y 
songe  guère,  ni  l’enfant  qui  est  excusa¬ 
ble,  ni  la  famille,  ni  les  éducateurs  qui 
le  sont  moins. 

C’est  cette  négligence  de  culture,  mo¬ 
rale  ou  didactique,  qui  corrompt  au¬ 
jourd’hui  la  profession  médicale,  com¬ 
me  d’ailleurs,  je  le  répète  à  bon  escient, 
toutes  les  autres  professions  de  la  Socié¬ 
té  où  nous  nous  débattons,  nous,  dont 
■  la  culture  a  fait  des  sujets  diminués 
dans  la  lutte  pour  la  vie  qui  nous  est 
offerte  comme  tribut  de  nos  vieux  jours. 


Il  ne  faut  pas  désespérer  néanmoins. 
Beaucoup  des  maîtres  de  nos  facultés 
m’assurent  que  la  génération  qui  vient 
sera  meilleure  que  celle  qui  a  suivi  la 
guerre.  Nos  enfants  reprennent  goût  aux 
études  classiaues,  ils  aiment  se  meubler 
l’esprit  et  la  culture  morale  n’excite 
plus  leurs  railleries. 

Il  faut  donc  croire  que  le  voile  qui  a 
obscurci  l’horizon  va  se  déchirer  pour 
permettre  au  soleil  de  la  pensée  de  fer¬ 
tiliser  les  esprits  de  ceux  qui,  après 
nous,  entreront  dans  la  Carrière. 

Mais  la  solennité  du  serment  d’Hippo¬ 
crate  y  aura  été  pour  peu  de  chose.  Il 
aura  appartenu  aux  chefs  de  familles,  à 
vous,  mes  chers  confrères,  d’être  les  arti¬ 
sans  bénis  de  ce  renouveau. 

J.  CRINON. 


ON  NOUJ  INFORME  pUE 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 


Df  B  R  O  D  Y 

Un  poste  de  médecin  clieî  de  service  est 
vacant  à  l’astle  public  autonome  d’aliénés 
de  Bassens  (Savoie),  par  suite  de  la -mise  à 
la  retraite  de  M.  le  docteur  Cornu. 

Par  arrêté  en  date  du  9  novembre  1935,  M. 
Malapert  (Maurice),  sous.-cbel  de  bureau  à 
l’administration  centrale,  est  nommé  direc¬ 
teur  administratif  de  l’asile  public  d’aliénés 
de  Prémontré  (Aisne),  à  dater  du  lor  novem¬ 
bre  1935. 


Un  certain  nombre  de  places  d'a'ssdsitants 
des  consultations  générales  de  médecine  et 
de  ehiTurgie  seront  vacantes  le  1"  janvier 
prochain  dans  les'  hôpitaux  dépendiainit  de 
l’Administraition  Générale  de  l’.éssistanoe  Pu¬ 
blique  à  Paris. 

Les  candidats  qui  doivent  justifier  de  la 
double  qualité  de  docteur  en  médecinei  et 
d’ancien  interne  des  ■  Hôpitaux  de  Paris 
comptant  quatre  années  d’internat,  sont  ipriés 
de  s’adresser  au  Bureau  du  Service  de  Santé 
de  cette  adminiistration,  3,  avenu©  Victoria, 
avant  le  15  décembre  proohain,  dernier  délai. 

THEO^LVOSE 


M.  le  Docteur  H.  Flohin,  de  Cauterets,  a  été 
élu  membre  correspondant  national  de  l’Aca¬ 
démie  dans  la  première  section  {médecine). 

Nos  plus  sincères  félicitations  à  notre  très 
distingué  confrère. 


QWANICALCIOH 


Des  rapports  de  MM.  les  Préfets  de  l’Aisne, 
de  l’Aube,  du  Gers,  de  l’Oise  et  de  la  Som- 
-me  signalent  des  cas  de  fièvre  typhoïde  et 
paratypho'ide  constatés  dans  des  communes 
de  ces  départements. 


Le  prix  de  5.000  francs  des  Archives  bosipi- 
tallères  a  été  décerné  par  la  Société  médico- 
chirurgicale  des  hôpitaux  Ubxes  à  M.  .Manuel 
Moreno,  ancien  interne  de  l’hôpital  Saint- 
Michel,  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 


Un  concours  pour  un  poste  d’interne-doc- 
teur  ou  en  fin  de  sioo tarifé  ou  deux  postes 
d’internes  en  cours  de  ;&colarité  à  l’Asile  pu¬ 
blic  autonome  d’aliénés  de  Cadillac-sur-Ga- 
ronne  aura  lieu  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Bordeaux  vers  le  15  novembre,  à  9  heures 
du  matin. 


Un  poste  de  médecin  chef  de  service  est  va- 
vant  à  l’asile  public  autonome  d’aliénés  de 
Bassens  (Savoie),  par  suite  de  la  mise  à  la 
retraite  de  M.  le  doctem'  Cornu. 

LENiFËDRINE 


Ün  cours  pratique  d’histologie  normale  et 
pathologique  de  la,  pieau  sera  fait  du  6  jan¬ 
vier  au  27  février  1936,  par  M.  le  docteur  Mi- 
lian,  médecin  de  l’Hôpital  Saint-Louis,  avec 
la  collaboration  de  MM.  G.  Garnier,  lancien 
chef  de  clinique  à  la  Faculté  ;  Gastou,  an¬ 
cien  cheif  de  Laboratoire  là  l’Hôipitaâ  Saint- 
Louis  ;  Laiourcade,  assistant  de  l’Hôipital 
Salnt-Louds  ;  L.  Périn,  assistant  de  rHôpital 
Saint-Louis  ;  E.  Rlvalier,  -chef  de  Laboratoi¬ 
re  à  l’Hôpital  SaintiLouis. 

Les  cours  auront  lieu  le  lundi  6  j-anvier 
1936,  et  les  jours  suivants,  à  14  heures,  à 
l’Hôpital  Saint-Louis. 

Les  élèves  seront  'exercés  à  la  'pratique  de 
l’histolOigie  pathologique.  Il, s  recevront  des 
.  coupes  à  co'lorer  'et  à  étudier. 

théobYomose 

DUMESNIL 

Une  confé'rence  a  eu  lieu  le  vendredi  22 
novembre  1935,  sur  «  La  science  -et  l’art  chi¬ 
rurgicaux  :  ce  qu’ils  ont  été,  ce  qu’ils  sont 
et  ce  qu’ils  doivent  être  n,  ipar  le  professeur 
Léon  Cardenal,  recteur  de  l’Université  de 
Madrid,  à  la  Cité  Universitaire,  9.  boulevard 
Jourdan. 

Mon  Repos,  à  Ecully  (Rhône  i.  Etablis,  neuro¬ 
logique.  Nerveuj.  ilyspeptiqnes.  ititaiqnés.  D' II.  FEUILLADE. 

.Vlors  que  M.  Eugène  Frot,  député,  ancien 
ministre  de  l’Intérieur,  se  re'ndalt  à  une  réu¬ 
nion  publique  à  Boulogne-sur-M-er,  le  doc¬ 
teur  Cauchois  s’est  précipité  sur  lui  et  l’a 
frappé  à  la  face  à  coups  de  poing.  Le  docteur 
Cauchois  a  ôté  arrêté. 

Le  prix  de  S.OOO  francs  des  .Archives  Hos¬ 
pitalières  a  été  'décerné  'par  la  Socié'té  Médi¬ 
co-Chirurgicale  des  Hôpitaux  Libres  4  M. 
Manuel  Moréno,  ancien  interne  de  l’Hôpital' 
Saint-Michel,  interne  des  Hôpitaux  de  Paris. 

JURÂIVOL 

Huile  sulfurée  naturelle  du  Jura 

Pommade,  liquide,  ovules,  eollodion 


M.  Paul  BOST,  titulaire  du  brevet  français 
740.900  pour  ;  <(  Procédé  de  fabrication  de 
fil  chirurgical  »,  désire  vendre  ledit  brevet  ou 
en  concéder  des  licences  d’exploitation  en 
FRANCE. 

S’adresser  E.  WEISS,  ingénieur-conseil  en 
Brevets  d’invention  et  marques  de  Fabrique, 
5,  rue  Faustin-Hélie,  PARIS. 


Par  mesure  d’économie,  un  récent  décret- 
loi  a  'Supprimé  l’Académie  de  iBesançon. 
L’Ecole  'PTéparatolr©  de  médecine  de  B'esan- 
çon,  qui  n’'est  pas  «lle-m'ême  supprimée,  est 
-rattachée  jusqu’à  nouvelle  décision  à  l’Aca¬ 
démie  de  Dijon. 


META-VACCIN 


META-TITANE 


La  Ligue  Internationale  contre  le  rhumatis¬ 
me  tiendra  son  'V®  Convrès  inteirnatiO'Ual  en 
s-eptembr-e  1936,  à  'Lund  (Suède).  Ont  été  nom¬ 
més  :  président,  le  professeur-docteur  S.  Ing- 
var,  professeur  à  runiveirsité  de  Lund  ;  se¬ 
crétaire,  p-rof-esseur-docteur  G.  -Kablim'eter,  de 
Stockholm. 

Pour  renseignements,  s’ad-r-e-sser  au  secré¬ 
taire  de  la  Ligue  internationale  contre  le 
hhuma'tlsme,  docteur  J."  Van  Breemen,  Kei- 
zeragracht,  489-491,  Amsterdam. 


Le  Conseil  de  la  Faculté  de  Paris,  a  décidé 
que  le  sermeint  d’Hippoorate  serait  rétabli 
lors  de  la  soutenance  de  la  thèse. 

Le  professeur  Pautrie-r  (de  Strasbourg)  a 
reçu  le  titre  de  docteur  hono.ris  causa  de 
l’Université  de  Coïmbre  (Portugal). 

amibTâsine 

Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 


LENIFORME 


Le  MonJe  MéJieal 


IMDEX 

I  THÉRAPEUTIQUE 


/Vlariage 

—  SametJi  i6  novembre  igSS,  en  la  basili¬ 
que  Notre-Dame  de  Boulogne-sur-Mer,  a  éb' 
célébré  le  mariage  du  docteur  Manuel  Ansel, 
chargé  de  cours  à  la  Faculté  Libre  de  méde¬ 
cine  de  Lille,  chef  du  Laboratoire  de  l’hôpital 
Saint-Philibert,  avec  Alice  Fontaine. 

Nécrologies 

—  On  annonce  la  mort  du  professeur  Mai¬ 
re!,  doyen  honoraire  de  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Montpellier,  qui  vient  de  succomber 
au  cours  de  sa  quatre-vingt-quatrième  année. 
Il  enseigna  la  médecine  mentale  durant  de 
longues  années  à  la  Faculté  de  Montpellier. 

—  Nous  apprenons  la  mort  à  Rouen  de 
Lance,  mère  du  docteur  Marcel  Lance,  l’un 
des  rédacteurs  en  chef  de  la  Gazette  des  Hô¬ 
pitaux. 

—  On  nous  prie  d’annoncer  la  mort  de 


AGRÉGATION  DE  MÉDECINE 


CAPARIEM 


Hutte  de  Haarieta  i 


!  Capsulines  dosées 


POSOLOGIE  :  1  à  2  ca.paulines  à  chaque  repas. 
Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  ;  Cholécysti¬ 
tes,  Lithiases  biliaires, .  Séquelles  de  Cholécys¬ 
tectomies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  Co- 
libaollluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


AMPHO■YA(]CI^'-ImSTINAL 

A  hase  de  oolihaoilles,  entérocoques,  protens, 
.  biMus,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entérites, 


CRYPTARGOL 


GRYOGËNINE  LUIIIIËRË 


CASCARIWE  LjPRINCE 


ATONIE  TUBE  DIGESTIF 


VWWWWWWWWI 

£:îî:  =  SfS;?.îë5. 


iWWWWWWg 


La  fête  anniversaire  de  l’Armistice, 
qui  devrait  être  une  kermesse,  n’est  plus 
qu’un  jour  de, deuil.  Ce  ne  sont  que  dé¬ 
filés  et  harangues  devant  des  stèles  funé¬ 
raires.  Il  faut  d’abord  se  souvenir  de 
nos  morts  illustres.  Opinion  pieuse  que 
tout  le  monde  partage.  Mais,  peut-on 
danser  en  sortant  d’un  cimetière  ?  Aus¬ 
si  l’attitude  recueillie  du  matin  nous 
impose-t-elle  le  silence  pour  toute  la 
journée. 

Et  pourtant,  souvenez-vous  du  11  no- 
rembre  1918.  Une  immense  joie  exalta 
tous  les  Français  quand,  à  la  onzième 
heure  du  onzième  jour  du  onzième 
mois,  la  voix  du  canon  se  tut  pour  faire 
place  à  celle  des  cloches  annonciatrices 
de  la  Pâques  civique  qu’était  la  Paix 
enfin  revenue.  Tout  le  monde  commu¬ 
niait  dans  la  même  ivresse,  on  sortait  de 
la  nuit,  c’était  l’aube  d’une  ère  nouvel¬ 
le  ;  on  s’embrassait,  on  dansait  ;  plus 
de  haines,  plus  de  jalousies  entre  les 
citoyens  sortis  des  demeures,  emplissant 
les  carrefours  ;  la  vie  familiale  allait  re¬ 
prendre  ;  la  guerre  était  finie,  et,  avec 
elle,  les  veillées  d’angoisse,  les  mauvai¬ 
ses  nouvelles  et  les  jours  de  disette.  Les 
ténèbres  endeuillées  s’étaient  dissipées. 
Un  peuple  entier  chantait  l’hymne  au 
soleil  et  à  la  vie. 

Et  c’est  l’anniversaire  de  cette  jour¬ 
née,  qui  est  la  plus  belle  de  notre  his¬ 
toire,  que  nous  fêtons  avec  des  harangues 
de  nécropole,  avec  des  défilés  mornes, 
quoique  solennels  et  des  réunions  où  se 
déchaînent  les  passions  politiques  ! 

Pourquoi,  .dès  lors,  fêtons-nous  la  Ré¬ 
volution  française  avec  des  lampions  et 
des  danses  populaires  et  ne  nc^us  recueil¬ 
lons-nous  pas,  qu  contraire,  en  songeant 
à  ceux,  qui,  par  milliers,  rougirent  de 
leur  sang  le  pavé  de  nos  villes,  aux 
noyades  de  Carrier,  aux  fusillades  com¬ 
mandées  par  Fouché,  à  Lyon,  à  ceux  qui 
furent  égorgés  par  une  populace  enivrée 
de  carnage,  en  songeant  aussi  à  ces  sol¬ 
dats  sans  armes  et  sans  vêtements  qui 
tombèrent  aux  frontières  pour  sauver 
notre  sol  des  armées  coalisées  ? 

Pour  nous  recueillir  à  la  pensée  de 
nos  morts  avec  la  piété  qu’on  doit  à  leur 
souvenir,  n’avons-nous  pas  le  2  novem¬ 
bre  ?  Nous  n’y  manquons  pas  d’ailleurs 
et  c’est  très  bien  ainsi.  Mais  pourquoi 
faire  de  la  fête  de  la  Victoire  une  réédi¬ 
tion  de  la  Toussaint  ?  Il  y  a,  à  cette  con¬ 
tradiction,  une  raison  que  j’aperçois,  que 
je  crois  la  vraie  et  que  je  vais  vous  dire. 

Le  soleil  de  la  Paix  dont  nous  fêtions 
le  retour,  au  11  novembre  1918,  n’est 
pas  demeuré  visible  très  longtemps  ;  son 
aurore  fut  trompeuse,  nous  l’avions  cru 
prometteur  de  tranquillité  et  de  séréni¬ 
té,  les  nuages  l’ont  eu  vite  caché  à  nos 
regards  et  la  blanche  concorde  n’a  fait 
que  nous  effleurer. 

Les  haines  renaquirent  entre  nous, 
ilus  farouches  que  jamais,  attisées  pai¬ 
es  jalousies  des  personnes  et  les  pas¬ 
sions  des  partis.  La  conquête  du  pou¬ 
voir  devint  une  fin  en  soi  et,  pour  y 
réussir,  des  hommes  odieux,  sans  idéal 
sans  foi,  se  commirent  dans  les  sur¬ 
enchères  démagogiques  qui  sont  à  la 
base  des  luttes  électorales. 

La  grande  voix  des  consultations  po¬ 
pulaires  fut  rendue  rauque,  hargneuse 


et  incohérente  par  l’or  et  le  vin  répan¬ 
dus.  Les  votes  furent  mis  aux  enchères 
comme  les  filles  et  bétail.  On  alluma 
partout  le  brandon  des  discordes  entre 
les  classes. 

Bref,  à  la  lutte  contre  l’envahisseur 
on  vit  succéder,  mille  fois  plus  amère, 
celle  qui  pousse  les  citoyens  à  s’entre- 
déchirer  sans  autre  raison  que  la  jouis¬ 
sance  du  Pouvoir  et  le  pillage  des  Cais¬ 
ses  publiques.  Lutte  odieuse,  en  vérité, 
lutte  stupide  dont  chaque  épisode  est  une 
révolution  qui  lasse,  qui  anémie,  et  qui 
est  en  train  d’appauvrir  la  plus  riche  et 
la  plus  laborieuse  des  nations. 


Il  y  a  autre  chose  encore  pour  nous 
attrister. 

A  la  suite  de  la  plus  atroce  des  guer¬ 
res,  nous  avions  espéré  voir  s’avancer  la 
plus  large  et  la  plus  tiède  des  paix.  Des 
traités  avaient  été  signés  par  des  hom¬ 
mes  que  nous  avions  considérés,  comme 
volontaires  et  clairvoyants.  C’est  la  «  der 
des  der  »,  disaient  les  poilus,  et  c’est 
dans  cet  espoir  qu’ils  acceptaient  le  sa¬ 
crifice  de  leurs  souffrances  et  celui  de 
leur  sang.  Or,  nos  négociateurs  furent 
moins  clairvoyants  et  moins  volontaires 
autour  du  tapis  vert  qu’ils  ne  l’avaient 
été  à  l’heure  des  angoisses  de  la  guerre 
où  l’ennemi  victorieux  sonnait  déjà  l’hal- 
lali. 

Si  les  soldats  alliés  avaient  fait  front 
liour  dresser  un  rempart  de  leurs  corps 
devant  l’armée  allemande,  les  négocia¬ 
teurs  ne  firent  pas  preuve  de  la  même 
union.  Alors  que  celle-ci  eut  dû  être 
complète,  par  respect  pour  les  millions 
d’hommes  qui  s’étaient  offerts  en  holo¬ 
causte,  on  vit  surgir  les  appétits  et  les 
égoïsmes  et  c’était  contre  la  France  que 
ceux-ci  étaient  ligués.  Une  deuxième  ba¬ 
taille  se  livra,  à  Versailles,  autour  du 
traité  de  Paix,  elle  dura  plusieurs  mois 
et  c’est  nous  qui  la  perdîmes. 


J’ai  prédit,  en  1917,  dans  un  article  co¬ 
pieusement  «  caviardé  »  qu’à  la  guerre 
des  armes  succéderait  une  guerre  écono¬ 
mique  qui  serait  beaucoup  plus  dure  à 
mener  que  la  première  et  où  il  n’était 
pas  certain  que  nous  aurions  les  mêmes 
alliés  à  nos  côtés.  Les  faits  m’ont  donné 
raison.  (Voir  la  suite  -Page  «)■ 


Clinique  SAINT-RÉMY 

LE  VÉSINET,  46,  Boul.  Carnot 

- TÉLÉPH.  RÉGIONAL  ^55  «t  850  - 

Malno  de  Sanie  et  de  Ctnvalesceece 

Traitement  des  affections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  dn  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATION  DES  VIEILLARDS 


surveillée.  Galeries  e 
lées.  Salle  d'opérc 

H^dflhSrTïrrî 

et  téléph.  privés.  ^^alons  di’  ' 

— PRIX  MODÉRÉS 


tralif:  D'  P.  AlLlM.lGiVÏ 


VULCASE 

1  CONSTIPATION -DERMATOSES  | 

LABORATOIRES  BRISSON  ■ 
D'  DEDET  &  C».  PharinecieM  ■ 

{  COMPRIMÉS  LAXATIFS  au  soufre  orcaaiuue 

Aneknt  Internes  Jes  Hôpitaux  ée  Parts  H 

157.  rue  Championnel  ■  PARIS  (IS'I  | 

-  PAOERYL  - 

CALMANT  de  la  TOUX  SEDATIF  NERVEUX 

DOSES.  —  Adultes  ;  De  2  â  6  Dragées  jpur  jour 

à  avaler  san3  le5  croquer. 

E^nfants  î  selop  l'àge 


LABORATOIRES  CLI\.  -  COI*IAR  &  Cie,  20,  rue  des  Fossés-Saint- Jacques  -  PARIS 


Huile  non  Caustique 


LENIFÊDRINE 


à  XOléate  d*Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50  % 
FORT  1  gr.  % 


ÉCHANTILLONS  ; 

L.  GAILLARD,  Pharmacien 

26.  Rue  Pélrelle,  Paris  (9*) 


Se  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsules 


Ulcères  variqueux 
Plaies  atones 

Ulcérations ,  Eschares 
Plaies  désunies 
Dermatoses 


ACËCOLEX 

PATE  TROPHIQUE  A  L  ACÊCOLINE 


TRIPLE  TUBE 


LABORATOIRES  CHEVRETIN  -  LEMATTE 

L.LEMATTE  &G.  BOINOT ,  52 ,  RUE  LA  BRUYÈRE  ,PARIS 


HYPOPHYSE. 

THYROÏDE. 

SURRÉNALE 


Poudres  titrées  d’organes  frais,  prélevés 
aux  Abattoirs  de  Paris,  obtenues  dans 
nos  Laboratoires  par  procédé  spécial  Midy. 
Ces  poudres  sont  mises  en  comprimés  dès 

\  fabrication. 


GENÊT.  CUPRESSUS, 
MARRON  D’INDE, 


Extraits  secs  de  plantes  stabilisées. 


LE  MONDE  SUR  MON  MIROIR 


{Suite  et  fin  de  la  page  S) 


Cette  guerre,  menée  à  la  France  par 
des  égoïsmes  séculaires  et  aiguisés  enco¬ 
re  par  le  rôle  joué  par  nous  dans  le  dé¬ 
clanchement  de  la  victoire,  a  commencé 
le  premier  jour  où  les  plénipotientiaires 
se  réunirent  à  Versailles,  elle  n’a  pas 
cessé  depuis. 

La  multitude  de  pactes,  conclus  depuis 
lors,  n’a  rien  fait  pour  amélior-er  la 
situation  extérieure  ;  la  Société  des  Na¬ 
tions,  ce  tribunal  engendré  par  l’hypo¬ 
crisie  des  uns  et  la  rêverie  des  autres, 
n’a  fait  qu’aggraver  le  chaos  diplomati¬ 
que  où  nous  pataugeons  à  présent.  Seuls 
font  bonne  figure  dans  le  monde  les 
pays  qui  ont  repris  ou  conservé  leur 
indépendance.  En  sorte  qu’au  marasme 
engendré  par  la  guerre  économique 
s’ajoutent  aujourd’hui  des  menaces  de 
guerre  armée  qui  se  font  jour  sur  tous 
les  points  du  globe. 

Le  paysan  ne  sait  pas  s’il  pourra  ré¬ 
colter  sur  le  champ  qu’il  a  ensemencé, 
l’industriel  ignore  s’il  pourra  vendre  la 
marchandise  qu’il  a  fabriquée,  les  vais¬ 
seaux  restent  au  port  parce  qu’ils  n’ont 
rien  à  transporter,  les  transactions  s’ar¬ 
rêtent  en  tout  lieu,  les  rouages  sociaux 
craquent  de  toutes  parts,  les  richesses 
s’accumulent  ici  alors  que,  là-bas,  règne 
la  disette  ;  bref,  que  sera  demain  ?  La 
guerre,  la  révolution  ou  la  mort  ? 


L’angoisse  plus  ou  moins  consciente 
qui  fait  naître  semblable  perspective  ne 
saurait,  dès  lofs,  engendrer  la  joie.  Et 
voici  pourquoi  on  ne  danse  nas  aux  car¬ 
refours,  le  11  novembre,  journée  anni¬ 
versaire  de  la  plus  glorieuse  des  victoi¬ 
res. 

Le  peuple,  avec  son  intuition  admira¬ 
ble,  sent  bien  tout  le  péril  de  l’heure. 
La  France,  appauvrie  en  hommes,  ne 
sait  à  qui  se  confier  ;  elle  croyait  voir 
se  lever  une  ère  de  paix  et  de  travail, 
elle  aperçoit  dans  le  ciel  les  signes  an¬ 
nonciateurs  de  troubles  et  de  guerres. 
Navire  sans  pilote,  elle  est  assaillie  par 
des  corsaires  étrangers  qu’elle  a  recueil¬ 
lis  à  son  bord,  avec  une  ingénue  con¬ 
fiance.  Au  péril  allemand  ont  succédé  le 
vassalisme  vis-à-vis  de  cette  Angleterre 
qui,  au  cours  des  âges,  lui  a  toujours 
barré  la  route,  et  l’invasion  d’une  peste 
asiatique  qu’on  apjjelle  le  communisme. 

Pour  défendre  son  prestige  et  sa  santé 
sociale,  elle  sent  qu’elle  a  encore  à  li¬ 
vrer  de  grandes  batailles,  or,  elle  ne 
trouve  pas  le  stratège  à  même  de  lui  don¬ 
ner  confiance  :  elle  ne  voit  pas,  autour 
d’elle,  le  chef  capable  de  polariser  les 
énergies  et  de  galvaniser  son  peuple. 
Dès  lors,  la  confiance  ne  renaît  pas, 
l’angoisse  s’accroît,  notre  grand  corps 
national  s’ankylose. 

Voilà  pourquoi,  à  l’heure  où  nous 
devrions  chanter  et  danser,  nous  restons 
immobiles,  l’esprit  tourné  vers  nos  mil¬ 
lions  de  soldats  qui  croyaient  mourir 


le  Dlaer  É  Cadocee  llnioDSli 


Pour  la  'Quatrième  fois  'depuis  sa  fonda¬ 
tion,  les  médecins,  ph'ammaoiens,  dentistes, 
meimbres  du  Caducée  Limousin  se  somt  réu¬ 
nis  pour  leur  dinar  'd’hiveir.  Toujours  aussi 
nombreux  et  sous  la  iprésidence.  de  -M.  le  doc¬ 
teur  Guillemo't,  médecin  des  hapitaux,  ils  ont, 
été  très  aim'ablement  reçus  ôhez  leur  comna- 
triôte  Pirabonnaud,  pro.priétaiire  de  l’excel- 
lent  restaurant  «  Au  Pl'ed  de  Mo-uton  »,  rua¬ 
de  Croriatadt,  à  Paris. 

Comme  d’habitude,  la  gaieté  a  rémé  dès  ■ 
le  début  ;  les  plats  étalent  fam'eux,  les  vins 
excellents.  .Au  'Champagne,  le  présld-ent,  mé¬ 
decin  igénéral  iGay-Bo-nnet,  a  présenté  les  ex¬ 
cuses  de  quelques  camarades,  .a  rappelé  que 
le  Caducée  Limousin  n’avait  qu’une  année 
d’existenoe,  et  a  'paesé  la  parole  au  docteur 
Guillemot,  amcien  présideint  de  l’association 
des  médecins  limousins  à  Paris.  Le  docteur  : 
Guillemot,  dans  son  allocution,  a  félicité  le 
Comité  administrateur  du  Caducée  Limousin 
de  .son  énergie  et  a  montré  combien  lie  méde¬ 
cin  général  Gay-Bonnet  avait  fait  pour  redon-  i 
ner  à.  l’association  'Une  ampleur  nouveUle  ; 
alors,  a-t-il  dit,  que  quand  lui-même  -et  le  doc¬ 
teur  Ruaux  avai-e'nt  créé  rassociation  des 
m'éidecins  limousins  à  Paris,  ces  d'emiers 
avaient  peut-être,  pour  des  tas  'de  raisons 
pairticulières,  oublié  l’intérêt  iqui  s’attachait 
'à  des  associations  régiO'Uales  et  corporatives, 
-Aotuellem'ent,  au  moment  où  toutes  les  éoier- 
gies  'doivent  se  grouper,  où  tous  les  Finançais 
doivent  'essayer  de  se  ’Sentir  les  coud'eis,  l’as¬ 
sociation  des  m'édecins  limousins,  qui,  tel  le  ; 
sphinx  renaissiand  'de  ses  cendres,  réaipparais-  i 
sait  sous  le  ■U'om  de  'Caducée  Limousin,  i^ou- 
pait  150  m'emibres.  Ainsi,  les  dîners  iqui  les 
avalenit  réunis  en  1934  avaient  groupé,  mal¬ 
gré  les  malajdi,es,  malgré,  .bien  souvent,  les 
difficultés',  de  l'heure  .présente,  ou  malgré 
l’éloignement  de  Paris,  60  à  70  membres. 

Le  docteur  Guillemot  a  montré  l’acitivité 
du  Caducée  qui  a  pu  cré'er  un  igroupemeait  'à 
Limoges  même,  représenté  ce  jour-là  pair  le 
docteur  Beynes,  de  Limoges.  A  la  fin  de  son 
discours  le  docteur  Guillemot  a  fait  un  ap¬ 
pel  chaleureux  à  tous  les  présents  pour  les 
incitai’  à  rechercher  -encore  et  toujouns  tous 
leurs  -camarades  limousins  de  la  région  pa¬ 
risienne,  afin  que  le  Caducée  Limousin- de- ' 
yienn.e,  -et  M  l’est  presque,  à  l’heure  actuedle,  ' 
a-t-il  .dit,  l’as'sociatio-n  médicale  .réigionale  la  i 
plus  importante  de  France. 

Parmi  les  'présents,  citons  nos  oomipatrio- 
tes  : 

Boileau,  Bonnet  Henri,  .Bonnet  du  Jasso. 
neis,  Bancaud,  Bord,  B.eyn-es,  Baraige,  Bru- 
norye,  Bonnet-Roy,  Beaussenat,  Cluzeau,  Ctia- 
vany,  Chazette,  ChambO'Unier,  Chamheiland,  I 
Celloe,  Déboudaud,  Furet,  'Faugero'n,  général 
Gay-Bonnet,  Guillemot,  Gadaud,  Glenard, 
Guimbedlot,  Judet,  De  Lajarrige,  'Lacroix,  Le- 
rousseaud,  Leclerc-M'ontmoyen,  Led'eiune,  La- 
cam'bre-,  Ma-smonteil,  Montant,  Martin,  Ruaux, 
Tavernier,  Ratier,  Reboul,  Rode,  Tamisier, 
Trapenard,  Séguy,  Salles.  Valade,  Rigaud, 
Pécharmant  Fourriet. 

Excusés  :  MM.  le  professeur  Comby,  doc-  j 
teur  Queuille,  iprofesseur  Leveuf,  .docteur  M- 
naud,  docteu.r  .Romeyer,  docteur  Vazeill.e,  etc.  , 

La  soirée  s’est  terminée  assez  tard,  le  doc¬ 
teur  Ratier  .racontant  des  histoires  •en  patois, 
qui,  comme  d’habituide,  remettai'ent  tous  cès 
Limousins  dans  l’atmosiobère  du  terroir. 


Liste  d’aptitude  prévue  à  l’article  8  de  la  loi 
du  12  août  1935  pour  l’emploi  de  médecin. 


M.  le  docteur  Soûle  (Edouard),  demeurant 
(Additif  au  Journal  oficiel  du  38  mars  .1935) 
à  Bordeaux,  pour  l’emploi  de  médeoin  de  la 
manufacture  des  tabacs  à  .Bordeaux  (Giron¬ 
de). 


pour  procurer  à  là  France  des  siècles  de 
paix,  de  prospérité,  de  joie,  de  travail, 
de  douce  lumière.,  et  dont  le  sacrifice 
fut  inutile. 

J.  CRINON. 
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Dans  une  grande  artère  parisienne 
■  mus  verrez,  le  soir,  une  enseigne  lumi- 
'  neuse  éclatante  qui,  avec  les  sept  lettres 
du  mot  Erosine,  éclaire  le  trottoir  et  la 
chaussée  gluante. 

Encore,  pensez-vous,  un  produit  phar¬ 
maceutique.  Et  vous  cherchez  dans  V  éty- 
mologie  de  ce  mot  sa  signification  théra¬ 
peutique,  Ek  vous  pensez  que... 

Non,  vous  n’y  êtes  pas.  Il  ne  s’agit  pas 
d’une  drogue,  mais  d’une  opérette  à 
fyand  spectacle,  comme  il  est  de  mode 
aujourd’hui. 

La  pharmacie  a  cependant,  en  l’espè¬ 
ce,  quelque  rapport  avec  cette  exhibition 
I  chantée.  C’est,  en  effet,  une  firme  qui 
tient  de  l’officine  et  du  magasin  de  co- 
'  jnestibles  qui  a  fait  les  frais  considéra¬ 
bles  que  nécessita  le  montage  d’Erosine. 

Et  pour  «  enchaîner  »  nous  vous  con¬ 
fierons  que  le  soir  de  la  première  de  la 
pièce  de  Maeterlinck  que  donna,  le  théâ¬ 
tre  de  la  Renaissance,  le  grand  littéra¬ 
teur  belge  se  tenait  au  fond  de  sa  loge 
en  compagnie  d’un  de  nos  plus  grands 
industriels  pharmaceutiques. 

Il  n’y  attendit  pas  la  fin  du  spectacle. 
Le  froid  de  la  salle  l’ayant  gagné,  il  sor¬ 
tit  en  compagnie  de  notre  confrère  et  en 
bon  Flamand  qu’il  se  flatte  d’être  de¬ 
meuré  il  entra  dans  une  brasserie  voisine. 

Il  nous  a  semblé  que  le  philosophe 
puissant  qu’est  Maaterîinck  n’était  guère 
paené  par  l’émotion  à  l’occasion  de  son 
échec. 
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te  session  queut  lieu  le  scientifique 

jn  dans  ce  numéro  de  L  INFORMATEUR 

(Photo  Legros  et  Lefèvre.  —  Cl.  «  Inf.  Med.  »). 


M.  Ernest  Lafont  fut  chargé  de  rédiger 
le  rapport  de  la  Commission  d’enquête 
parlementaire  qui  se  réunit  tant  de 
fois,  pour  éclairer  —  ou  obscurcir 
—  les  rapports  qu’avait  eus  Stavisky 
avec  les  hommes  politiques.  Ce  rappor¬ 
teur  n’a  jamais  remis  son  rapport.  Geste 
de  pares&e  ?  Croyez-tjous.  Il  gagne  à 
'  cette  abstention  le  portefeuille  qu’il  dé¬ 
lient  aujourd’hui  et  qu’il  tient  si  mal. 

Cette  renommée  de  paresse  qu’il  a  su 
conquérir  avec  malice,  lui  sert  plus  qu’on 
ne  le  pense.  Comme  il  ne  connaît  rien 
de  rien  aux  choses  de  son  ministère  il 
ne  prend  aucune  décision.  Les  dossiers 
s’ajnoncellent  sur  son  bureau  et  sur  les 
jauteuils.  II  s’en  f...  Le  sage  est  celui  qui 
se  tait,  le  malin  est  celui  qui  ne  prend 
pas  de  décision. 

Mais  il  y  a,  dites-vous,  des  connéta¬ 
bles  de  notre  profession  qui  voient  rou- 
pe  à  ce  propos.  M.  Lafont  s’en  f...  vous 
dis-je.  Et  il  vous  dira  même  que  c’est  en 
s’en  f...  que  Mesureur  entra  jadis  à 
l’Académie  de  médecine. 

S’en  f...  voilà  le  fin  du  fin  en  mastière 
de  politique.  Et  M,  Ernest  Lafont  est  le 
politicien  type,  celui  qui  a  contaminé  et 
compromis  cette  belle  fille  pour  laquelle 
se  sont  battus  nos  pères  et  qui  se  nomme 
Marianne,  la  République. 

Confondant  l’acte  médical  avec  le  ges¬ 
te  du  plombier,  M.  Ernest  Lafont  avait 
décidé  de  diminuer  par  décret  les  hono¬ 
raires  médicaux.  Il  avait  oublié  que  dans 
la  consultation  médicale,  la  valeur  du 
médecin  doit  entrer  en  ligne  de  compte. 
On  dit  la  science  jhédicale,  l’art  médi¬ 
cal.  C’est  déclarer  ainsi  que  le  geste  mé- 
’.dical  n’est  pas  un  produit  manufacturé. 
■  Confondant  aussi  la  pommade  pour 
crânes  dénudés  avec  le  produit  scientifi¬ 
que,  mettant  dans  le  même  sac  l’orviétan 
et  le  sérum  ou  la  préparation  savamment 


établie  et  dosée,  M.  Ernest  Lafont  voulut 
par  décret  diminuer  de  dix  pour  cent 
tous  les  médicaments  officinaux. 

Et  aux  représentants  de  l’industrie 
pharmaceutique  il  déclarait  menaçant 
que  bientôt  disparaîtraient  laboratoires 
et  boutiques  de  pharmaciens,  car  de¬ 
main  ce  serait  le  grand  soir.  Ce  bavard 
incohérent  se  croyait  à  F  estaminet. 


S’il  est  économe  de  ses  gestes,  M.  Er¬ 
nest  Lafont  ne  Lest  pas  de  sa  salive.  Il 
parle  sans  retenue  comme  d’autres  font 
dans  leurs  chausses.  On'  le  vit  ainsi  se 
dépenser  au  Congrès  d’hygiène  où  son 
bavardage  intarissable  réussit  à  étour¬ 
dir  l’aréopage  savant  qui  l’écoutait  avec 
commisération. 

Les  phrases  tombent  de  sa  bouche  en 
se  bousculant  elles  sont  même  parfai¬ 
tement  balancées  et  les  épithètes  foison¬ 
nent  ;  mais  personne  ne  saurait  résumer 
en  langage  clair  ses  interminables  haran¬ 
gues. 

Sur  les  foules  d’analphabètes  cette 
musique  verbale  n’est  pas  sans  produire 
un  grand  effet.  Des  paroles,  jmsjl’ action 
et  un  maximum  d’incompétence,  avec 
cela  on  devient  un  homme  politique,  on 
devient  même  ministre.  De  ces  ba¬ 
vards  et  de  ces  ignares  en  toute  chose, 
nous  commençons  à  être  dégoûtés. 

Mais  de  notre  aversion,  M.  Ernest  La¬ 
font  s’en  f... 

J.  C. 


PETI'TE  XOVVEEEE 

Le  prix  Serge  Henry  Salle  de  200  francs, 
destiné  à  l’achat  d'ouvrages  se  rapiportant  aux 
sciences  médicales,  devant  être  atitritodé  à  un 
externe  de  l’hôpital  Biroussais  ou  du  nouvel 
hôpital  Beaujon. 

Les  demandes  (établies  sur  papier  timbré) 
doivent  être  adressées  à  M.  le  doyen,  avant 
le  15  décembre  1935. 
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XLiE  IDITJlRÉTIGiTJEI 

Est  sous  ses  quatre  formes  :  EURE,  CAEÉÊIXÊE,  RHOSEHATÉE,  EMTHIXBE  I 

le  plus  ACTIF,  le  plus  COXSTAXT,  le  plus  ÆXOFFEIVSIF  des  RIVRÉTIQUES  | 

laboratoire:  de  la  SAÜVTRÉOSB,  4,  rae  du  Roi-de-Sicile,  PARIS  C4->  | 

Un  débat  sur  le  rachitisme 

(Suite  de  la  page  8) 


Pour  le  docteur  Grenel  (de  Paris),  la  teneur 
des  aliments  en  sel  et  en  chaux  est  un  élé¬ 
ment  important  ;  cependant,  d’autres  causes 
peuvent  intervenir  pour  conditionner  le  ra¬ 
chitisme. 

Le  docteur  G.  de  Lamoureyre  (de  Sallaumi- 
nes)  pense  que  la  carence  solaire  ne  joue 
pas  dans  les  mines,  car  les  enfants  n’y  des¬ 
cendent  qu’il  i4  ans  et  sont  donc  dé^  en 
partie  ossifiés.  11  semble  que  les  rachitiques 
observés  aient  eu  surtout  à  subir  des  carences 
du  fait  de  la  guerre. 

Le  docteur  Manger  (de  Versailles)  a  étudié 
le  rachitisme  dans  les  écoles  et  dans  lesi  hôpi¬ 
taux  ;  pour  lui,  un  des  facteurs  importants 
du  rachitisme  reste  la  syphilis  :  sur  69  cas 
examinés,  17  ont  pu  être  rapportés  directe¬ 
ment  à  une  syphUis  héréditaire.  La  tubercu¬ 
lose,  les  infections  adénoïdiennes  ou  intesti¬ 
nales,  la  claustration,  sont  aussi  des  facteurs 
importants,  mais  sa  statistique  d’hérédosy- 
philitiques  n’en  demeure  pas  moins  particu¬ 
lièrement  impressionnante. 

Le  docteur  Gaston  Duhamel  (d’Agen)  pen¬ 
se  qu’il  ne  faut  pas  être  trop  formel  pour 
juger  des  causes  du  rachitisme,  et  pour  lui 
ce  sont  les  règles  d’hygiène  générale  qui  doi¬ 
vent  avoir  le  pas  sur  les  autres  considéra¬ 
tions  ;  aussi  la  prophylaxie  du  rachitisme  est- 
elle  avant  tout  une  œuvre  sociale. 

Le  docteur  Treve.s  a  observé  à  l’hôpital 
Rothschild  1  e  rachitisme  des  émigrés  orien¬ 
taux  ;  il  pense  que  depuis  la  crise,  ce  rachi¬ 
tisme  augmente.  Quand  on  ne  trouve  ni  ca¬ 
rence  solaire,  ni  faute  d’alimentation,  etc.,  il 
faut  alors  penser  è  la  syphilis.  Pour  lui,  .ce 
n’est  qu’au  début  que  le  rachitisme  peut  être 
soigné  médicalement  ;  si  ce  traitement,  as¬ 
socié  au  repos  complet,  ne  donne  pas  de  ré¬ 
sultat  rapide,  c'est  à  l’orthopédiste  qu’il  faut 
confier  l’enfant. 

Le  doeteur  Molinéry  a  exercé  longtemps 
dans  le  Lot-et-Garonne,  où  il  a  fait  des  ob- 
sen'ations  fort  intéressantes  ;  dans  les  cam¬ 
pagnes  où  les  enfants  prennent  très  vite  des 
panades,  où  l’hygiène  est  mauvaise,  malgré 
le  grand  air,  il  y  a  beaucoup  de  rachitisme. 
Dans  les  régions  usinières  où  l’air  manque, 
mais  où  l’hygiène  est  plus  rationnelle,  il  y  a 
peu  de  rachitisme. 

C’est  aussi  l’opinion  du  docteur  Leeat,  pour 
lequel  les  consultations  de  nourrissons  et  le 


progrès  de  la  puéricirlture  en  général,  ont 
fait  diminuer  le  rachitisme.  L’alimentation, 
l’allaitement  artificiel,  les  vêtements,  ont  su¬ 
bi  peu  de  changement,  mais  les  grandes  in¬ 
fections  gastro-intestinales,  cause  du  rachi¬ 
tisme,  ont  disparu. 

Le  docteur  Edmond  Lesné  insiste  lui  aussi 
sur  l’influence  des  maladies  chroniques  de  la 


M.  LE  Docteur  Lesné 


première  enfance  ;  nous  savons  quelle  propa¬ 
gande  ardente  il  mène  contre  l’usage  des  fa¬ 
rineux  chez  le  nourrisson,  facteurs  de  dys¬ 
pepsie  acide  chronique,  qui  conditionne  xx3ur 
une  grande  part  le  rachitisme.  Ce  n’est  pas 
tant  la  carence  minérale  que  la  carence  d’as¬ 
similation  qui  joue  un  rôle,  aussi  n’est-ce  pas 
en  augmentant  la  ration  alimentaire  qu’on 


fait  disparaître  le  rachitisme.  La  carence  de 
lumière  (et  non  comme  on  l’appelle  impro¬ 
prement  la  carence  solaire)  peut  aussi  en-être 
responsable  dans  une  certaine  mesure.  Enfin 
abordant  la  question  du  rachitisme  expéri¬ 
mental  à  laquelle  il  a  tant  travaillé,  le  doc¬ 
teur  Lesné  montre  sa  complexité  et  la  diffi¬ 
culté  d’en  apprécier  les  divers  aspects.  La 
question  de  la  prophylaxie  anténatale  est  aus¬ 
si  d’un  gros  intérêt;  enfin,  l’orateur  abordant 
le  problème  de  la  thérapeutique  du  rachitis¬ 
me,  fait  le  procès  de  tant  de  médicaments 
inutilement  irradiés  et  insuffisamment  con¬ 
trôlés.  N’a-t-il  pas  trouvé,  sur  12  échantillons 
d’huile  de  foie  de  morue  examinés,  dans  un 
seul  cas,  la  vitamine  D,  ou  mieux  le  fadeur 
antirachîtique. 

Les  trois  grandes  classes  de  thérapeutiques 
ont  chacune  des  indications  précises  :  les  sté- 
rols  irradiés  (seul  corps  logiquement  irradia- 
ble)  seront  donnés  aux  eirfants  présentant 
des  troubles  d’ossification  ;  les  ultraviolets 
seront  faits  dans  un  but  eutrophique  pour  un 
état  général  déficient.  Enfin  l’huile  de  foie 
de  morue  reste  encore,  à  condition  qu’elle 
soit  bonne,  le  grand  médicament  du  rachitis¬ 
me. 

Le  professeur  Lereboullet  (de  Paris)  faisant 
l-a  synthèse  du  Congrès  de  Lyon,  rappelle  que 
si  le  rachitisme  a  diminué  partout,  la  fré¬ 
quence  des  enfants  nerveux  augmente  et 
dans  un  exposé  plein  de  clarté,  il  montre  que 
si  ce  rachitisme  diminue  malgré  l’augmenta- 
lion'de  l’allaitement  artificiel  dans  le  monde 
entier,  c’est  grâce  à  la  «  bonification  »  du  lo¬ 
gement  et  de  l’hygiène  ;  il  met  en  garde  con¬ 
tre  les  médicaments  pris  n’importe  comment 
et  sans  contrôle  médical.  Il  est  indispensable 
que  ce  soit  le  médecin  qui  apprécie  l’utilité 
d’une  thérapeutique. 

Terminant  la  séance,  le  professeur  Marfan 
fait  le  résumé  de  la  question  :  il  se  plaît  à 
retrouver  dans  les  observations  si  nombreuses 
apportées  par  les  praticiens  de  province,  une 
concordance  parfaite  avec  les  faits  qu’il  a  lui- 
même  observés  (par  exemple  les  observations 
du  do(;tonr  Caillet,  d’Amboise). 

Trois  grandes  dérouvertes  dominent  l’his- 
loire  du  rachitisme  de  1919  à  1927  ;  la  possi¬ 
bilité  de  créer  expérimenatlement  des  dystro¬ 
phies  osseuses  voisines  de  celles  du  rachitis¬ 
me,  l’action  antirachitique  des  ultraviolets, 
l’action  antirachitique  des  ergostérols  irra¬ 
diés.  Il  retrace  l’histoire  de  l’activation  des 
stérols  qui  se  transforment  en  véritables  vi¬ 
tamines  ;  ils  possèdent  ainsi  une  propriété 
calcifiante  incontestable  à  côté  de  laquelle  le 
professeur  Marfan  a  mis  en  évidence  une  pro¬ 
priété  os-téophylactique  ■  (protection  des  tissus 
osseux  et  cartilagineux  contre  les  infections). 


En  effet,  les  infections  et  les  intoxications 
peuvent  jouer  un  rôle  dans  la  genèse  du  ra¬ 
chitisme  à  condition  d’agir  sur  des  os  en  voie 
d’ossification.  Quant  à  l’hérédité,  elle  joue 
peut-être  un.  rôle,  mais  qui  reste  modéré.  La 
question  la  plus  délicate  est  celle  de  l’appau¬ 
vrissement  de  l’organisme  en  ergostérol.  Sans 
doute,  est-ce  la  diminution  du  phospore  inor¬ 
ganique  du  sang  (par  carence  solaire)  qui  de¬ 
meure  un  des  facteurs  les  plus  importants  du 
rachitisme.  On  entend  dire  souvent  que  le  ra¬ 
chitisme  est  dû  à  l’avitaminose  :  c’est  possi- 
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ble,  dit  le  professeur  Marfan,  mais  à  condi¬ 
tion  de  faire  des  commentaires  ;  d’autres 
causes  interviennent  pour  s’associer  à  cette 
absence  de  vitamine,  et  en  dêfinîitvc  les  deux 
facteurs  importants  de  rachitisme  demeurent 
les  infections  et  les  intoxications  de  la  pre¬ 
mière  enfance  et  l’appauvrissement  en  ergos¬ 
térol  irradié.  Ainsi,  en  très  peu  de  mots,  le 
professeur  Marfan  a  su  brosser  un  tableau 
instructif  du  problème  si  complexe  du  rachi¬ 
tisme,  de  son.  étiologie,  et  de  son  traitement, 
et  ce  fut  le  couronnement  d’une  matinée  de 
travail,  où  tant  de  de  documents  apportés  per¬ 
mirent  de  voter  à  Tunanimilé  les  conclu¬ 
sions  suivantes,  résultat  de  l’action  admira¬ 
ble  du  praticien  français,  le  grand  artisan 
souvent  méconnu  d’une  France  plus  belle'. 

(  Voir  ta  saite  page  9). 
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Un  débat  sur  le  rachitisme 

(Suite  et  Un  de  la  v<^ge  8) 


;  CONCLUSIONS 

Le  rachitisme  a  diminué  partout  de  fré¬ 
quence  et  surtout  de  gravité,  par  pénétration 
de  l’hygiène  et  la  fidèle  exécution  clinique 
des  préceptes  de  l’enseignement,  compris,  ap- 
fcpréciés  et  appliqués  par  le  Corps  médical  fran- 
'  çais. 

;  Les  travaux  des  savants  sur  l’irradiation,  et 
'  son  rôle  dans  la  nutrition  de  l’os  en  crois¬ 
sance,  les  observaitons  cliniques  sur  la  part 
,  des  troubles  digestifs  et  des  infections  lentes, 
t  prolongées  ou  répétées,  résument  les  faits  qui 
ont  éclairé  la  pathogénie  du  rachitisme,  de¬ 
puis  moins  de  vingt  ans.  Le  médecin  a  aussi¬ 
tôt  répandu  les  bienfaits  d’une  prévention  et 
'  d’un  traitement,  basés  sur  les  causes  identi¬ 
fiées  du  mal.  Ces  Assises  en  montrent  les  ré- 
rpercussions  sur  la  santé  publique  et  même 
sur  la  race. 

II  y  a  lieu  d’appeler  l’attention  des  Pou¬ 
voirs  publics  sur  cette  genèse  des  résultats. 
Ble  démontre  —  à  l’évidence  — ■  la  part  médi¬ 
cale  dans  l’action  sanitaire  et  spécialement  — 
jusque  dans  les  campagnes  les  plus  reculées 
—  celle  des  médecins  de  famille,  qui  sont  la 
grande  majorité  des  médecins  français. 

C’est  leur  influence  directe,  constante  et  la 
plus  répandue  (en  collaboration  avec  le  Comi¬ 
té  National),  que  doit  favoriser,  aider  et  en¬ 
courager  l’Administration  de  l’Hygiène  pour 
garder  à  la  France  ses  enfants. 


Avant  de  quitter  l’Hôtel-Dieu,  une  visite 
fut  faite  au  Service  de  physiothérapie  que  di¬ 
rige  avec  la  grande  compétence  que  l’on  sait, 
le  docleur  Dausset,  savant  trop  modeste,  mais 
[  Combien  sympathique. 


A  l’issue  du  déjeuner  traditionnel,  le  pro¬ 
fesseur  Rohmer  prit  la  parole  pour  déplorer 
que  les  chercheurs  français  n’aient  pas  à  leur 
disposition  toutes  les  facilités  nécessaires  pour 
uiettre  en  valeur  le  génie  de  la  science  fran¬ 
çaise.  Il  faut,  dit-U,  qu’une  réorganisation  du 
travail  médical  soit  élaborée,  et  il  lui  semble. 
Comme  d’ailleurs  à  tous,  que  les  Assises  Mé¬ 
dicales  en  sont  le  premier  fondeipent. 

Le  docteur  Lecat,  dans  une  allocution  plei¬ 
ne  d’esprit  et  aussi  de  vigueur,  insiste  sur  le 


danger  sérieux  que  court  la  médecine  fran¬ 
çaise  :  elle  est  à  un  tournant  particulièrement 
critique,  dit-il  ;  on  la  socialise  sans  seule¬ 
ment  daigner  apprécier  les  qualités  du  méde¬ 
cin  français  apioelé  à  jouer  un  rôle  important 
dans  la  vitalité  du  pays.  Grâce  à  la  Médecine 
Générale  Française,  où  l’on  s’occupe  d’autre 
chose  que  d’intérêts  matériels,  un  premier 
pas  est  fait  vers  la  solidarité  du  corps  médical 
tout  entier,  et  il  en  félicite  ses  fondateurs,  le 
professeur  Carnot  et  le  docteur  Godlewski. 

Le  docteur  Godlewski,  à  son  tour,  avec  l’art 
consommé  qu’on  lui  connaît,  montre  ce  que 
sont  les  qualités  physiques  et  morales  du 
praticien  français  qui  a  fait  des  Assises  Médi¬ 
cales  ce  qu’elles  sont  ;  on  y  travaille  en  col¬ 
laboration  intime,  sans  esprit  de  caste,  à  la 
défense  des  intérêts  professionnels  et  à  la  pro¬ 
tection  de  la  santé  publique.  Il  ne  faut  pas 
que  le  médecin  français  soit  brimé,  on  doit 
tenir  compte  de  son  opinion,  car  il  est  une 
force  morale,  la  seule  sur  laquelle  les  autori¬ 
tés  puissent  s’appuyer.  Et  il  termine  sur  ces 
mots  qui  peuvent  être  la  devise  de  tout  mé¬ 
decin  français  :  «  On  est  condamné  au  bien¬ 
fait  quand  on  a  la  vertu  pour  maître.  » 

Le  professeur  Danielopoulo  (de  Bucarest), 
présent  à  ces  Assises,  se  lève  alors  pour  por¬ 
ter  un  toast  à  la  science  française .  et  dire 
toute  son  admiration  pour  un  pays  ami  du 
sien,  où  il  compte  d’ailleurs  tant  de  sympa¬ 
thies. 

Le  professeur  Carnot,  dans  une  allocution 
pleine  de  sincérité,  déplore  l’action  parfois 
stérilisante  des  concours  ;  il  fallait,  en  dehors 
du  cercle  restreint  des  hôpitaux,  et  de  l’Aca¬ 
démie,  un  groupe  libre  où  chacun  puisse  ve¬ 
nir  apporter  avec  franchise  le  résultat  de  ses 
travaux  et  collaborer  dans  une  intimité  fra¬ 
ternelle.  Il  est  bon  que  parfois  le  Maître  vien¬ 
ne  s’asseoir  à  côté  du  praticien  et  c’est  de 
cette  symbiose  que  pourra  naître  une  oeuvre 
digne  en  tous  points  de  l’esprit  clinique  qui 
place  le  médecin  français  au  premier  rang 
des  travailleurs  intellectuels. 

Il  avait  bien  raison,  le  docteur  GodlewsM, 
de  conseiller  à  tous  ceux  qui  s’en  jugent  di¬ 
gnes  de  s’inscrire  à  cette  Association,  «  afin 
que  soient  groupés  et  connus  les  médecins 
qui  vraiment  se  passionnent  pour  la  médeci¬ 
ne  et  ses  traditions  ». 

B.  M. 
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COMMENT  TRAITER  LES  AFFECTIONS 
PULMONAIRES  CHRONIQUES,  ROULIS, 
—  {Courrier  Médical.) 

Le  thiocol,  d’après  l’auteur,  donne  dans 
toutes  les  aüections  broncho-pulmonaires 
d’eixcellents  effets,  à  condition  d’être  mlnu- 
tleusemeint  préparé  et  chimiquement  pur 
(Sirop  «  Roche  »).  Le  thiocol  est  très  bien 
supporté  même  nar  les  sujets  les  plus  sus¬ 
ceptibles  et  il  peiut  être  administré  sans  au¬ 
cun  danger  aux  enfants,',  car  c’est  un  produit 
scrupuleusement  contrôlé  et  dosé.  Son  action 
thérapeutique  est  constante  et  certaine.  Il 
agit  d'une  manière  en  quelque  sorte  spécifi¬ 
que  sur  la  toux,  sur  Texpectoration  et  aussi 
sur  l’état  général.  En  effet  le  professeur 
Febwe  a  montré  qu’un  des  effets  essentiels 
de  ce  médicament  est  d’exciter  le  système 
réticulo-endothélial,  d’augmenter  ainsi  le 
métabolisme  basal  et  d’accroître  la  défense 
vitale  de  l’organisme  (Thèse  de  la  Faculté  de 
Médecine  et  de  Pharmacie  de  Toulouse). 

LE  TR.4ITEMENT  DES  ULCERES  GASTRO- 
DUODEN.AUX  PAR  L’HISTIDINE,  Emile 
.ARON.  —  {Presse  Médicale.) 

Voici  une  mise  au  point  excessivement  in¬ 
téressante  du  traitement  de  la  maladie  ulcé¬ 
reuse  gastro-duodénale  par  la  solution  à  4  % 
d'histidine  (laristine).  L’auteur  relate  21  ob¬ 
servations  minutieusement  suivies  et  ses  con¬ 
clusions  confirment  les  travaux  déjà  parus 
sur  la  question,  de  Stolz,  Weiss,  Aron,  Le- 
normand,  Castaigne,  Chaumerliac,  Hessol, 
Vasselle,  Desplas,  Fournial,  Bulmer,  etc.., 
Son  expérience  autorise  l’auteur  à  considé¬ 
rer  dès  à  présent  rhistiddne  comme  le  médi 
■  cament  de  base  de  toutes  les  manifestations 
de  la  maladie  ulcéreuse  susceptible  d’en  fai¬ 
re  disparaître  ou  d’en  atténuer  les  effets  et 
d’en  prévenir  également  le  re*our.  Le  traite 
ment  des  ulcères  .par  Thistidine  repose  en¬ 
tièrement  sur  des  données  expérimentales  ci 
l’observation  clinique  .a  conduit  à  suivre  la 
technique  suivame. 

On  fait  d’abord  une  3é.rie  de  piqûres  sous- 
cutanées  ou  intramusculaires  pendant  trois 
semaines  environ.  Ensuite,  après  six  semai 
nés  de  repos,  on  administre  une  deuxième 
cure  identique  à  la  première.  Après  ce  trai¬ 
tement  d’attaque,  suivant  la  sévérité  du  cas, 
l’auteur  conseille  des  cures  d'entretien  tous 
les  trois  .ou  six  mois  et  on  arrive  ainsi  à 
maintenir  en  parfait  état  de  guérison  clini¬ 
que  des  malades  dont  la  dernière  .espérance 
était  l’intervention  chirur^cale. 

Enfin  il  est  nécessaire  d’insister  avec  Stolz 
et  Weiss  sur  le  point  fondam.eintal  suivant  : 

.  Thistidine  n’est  pas  seulem.ent  un  traitement 
symptomatique  digne  d'être  essayé  au  même 
titre  que  les  autres  médicaments. 


Les  médicaments  classiques  agissent  en  ef¬ 
fet,  sur  les  symptômes  et,  à  ce  titre,  il  est 
parfaitement  logique  de  persévérer  dans 
leur  emploi.  La  laristine  par  co.ntre  exerce 
une  influence  sur  le  terrain  où  se  forme 
l’ulcère.  Elle  favorise  la  cicatrisation  des  ul¬ 
cères  en  modifiant  les  conditions  biologiques 
Locales.  Mieux  que  n’importe  quel  radsonne- 
iiient,  les  préparations  histO'lo.giques  mon¬ 
trent  les  modifications  apportées  à  la  mu¬ 
queuse  par  T  administration  de  ce  médica¬ 
ment.  On  ne  connaît  aucune  autre  méthode 
thérapeutique  de  Tulcère  qui  ait  à  son  actif 
des  preuves  microscopiques  aussi  éloquentes 
que  celles  qui  ont  été  projetées  à  la  Société 
du  Bas-Rhin  (juin  1935). 


LA  SYPHILIS  ACQUISE  CHEZ  L’ENFANT, 

par  H.  Grenet.  —  {Paris  Médical.) 

La  syphilis  acquise  est  rare  chez  l’enfant, 
mais  moins  .peut-être  qu’on  ne  le  croit  sou¬ 
vent.  En  moins  d’un  an,  j’en  ai  observé  qua¬ 
tre  cas  dan.s-  mon  service  de  l’hôpital  Bre¬ 
tonneau  :  trois  fois  il  s’agissait  de  nourris¬ 
sons  vus  à  la  période  primaire  ou  secondai¬ 
re,  et  une  fols  d’une  fille  de  quinze  ans 
atteinte  de  paralysie  .générale  à  la  suite 
d’une  contamination  accidentelle.  C’.est  là, 
je  le  (reconnais,  une  série  particulièrement 
riche,  mais  qui  montre  pourtant  l’intérêt 
qu’il  faut  £üt.tacher  à  de  tels  faits. 

S’agit-il  d’un  chancre  génital  ?  II  y  a  eu 
viol  :  ici  ce  n’est  pas  tant  la  syphilis  qui  est 
à  envisager  que  le  viol  lui-même,  .et  je  pas¬ 
se  sous  silence  ce  sujet  qui  .est  du  ressort  ex¬ 
clusif  du  médecin  légiste. 

Mais  ce  qui  intéresse  tous  les  .pratici.ens, 
c’est  la  contamination  accidentelle  par  une 
nourrice,  par  une  bonne  d’enfants,  etc. 

Je  ne  puis  aborder  ici  dans  son  .ensemble 
cette  question  que  j’envisage  dans  d’autres 
publications,  et  je  me  borne  à  indiqu'er  très 
brièvement  quelques  points  essentiels. 

Aux  parents  d’un  .ieune  enfant  que  Ton 
soigne,  on  doit  indiquer  la  nature  de  la  ma¬ 
ladie,  la  syphilis  en  l’espèce.  Mais  le  méde¬ 
cin  traitant  n’a  pas  à  désigner  l’agent  de 
contamination  ;  il  pourra  seulement  établir 
un  certificat  ment.lonnant  la  date  du  début 
des  accidents  et  les  signes  constatés,  sans 
indiquer  leur  origine.  La  famille  .pourra, 
ensuite,  provoquer  une  expertise  qui  fixera 
les  responsabilités  ;  I-e  certificat  remis  per- 
meittra  d’établir  la  filiation  des  accidents. 

Les  choses  se  p.résentent  à  peu- près  de  la 
même  manière  pour  le  médecin  d’une  nour¬ 
rice  contaminée  par  un  hérédo-syphilitique. 

Il  est  utile  de  rappeler  à  ce  propos  le  soin 
que  Ton  doit  apperter  à  Texa'inen  d’une 
nourrice  qui  va  être  introduite  dans  une 
famille  saine,  et  aussi  à  Texamen  d’un  nour¬ 


risson  qui  va  être  confié  à  une  nourrice 
saine.. 

Il  faut  toujours  concilier  le  souci  de  sa 
responsabilité  avec  le  devoir  du  secret  pro¬ 
fessionnel. 

LE  REGIME  DES  NOURRISSONS  DEBILES 
ET  PREM.4TURES,  par  M.  L.  RIbadeau- 
Dumas  et  LAIASIE.  —  {Paris  Médical.) 
Les  .enfants  débiles  sont  d.es  nourrissons 
dont  le  poids  de  naissance  est  inférieur  à 
3.000  grammes.  Ils  se  divisent  .en  de.ux  grou¬ 
pes  .dont  les  possibilités  vitales  et  les  condi¬ 
tions  d’élevage  sont  différentes. 

1®  Les  préniaiarés  purs  sont  dos  nourris¬ 
sons  nés  avant  le  terme  normal  de  la  gesta¬ 
tion,  en  raison  d’une  cause  obstétricale  loca¬ 
le  incapable  d’exercer  sur  lei  développement 
de  Tœuf  une  influence  pathologique. 

Avec  ces  .enfants  i  Immaturés  »  mais 
sains  on  'pourra  poser  des  règles  diététiques 
et  obtenir  des  croissances  régulières. 

2'  Les  débiles  vrais  subissent  -pendant 
Leur  vie  fœtale  l’influence  d’une  infection 
ou  d’une  intoxication  des  géniteurs.  Leur  dé- 
velopp.em.6nt  est  altéré  et  retardé  et  leur 
naissance  peut  être  iprématurée. 

Il  est  impossible  de  formuler-  pour  ces  nour¬ 
rissons  des  règl-es  diététiques  générales  ;  leur 
dystrophie  congénitale  et  parfois  leur  infec¬ 
tion  héréditaire  ont  pour  .conséquence  des 
intcdérances  alimentaires  imprévisibles'  et 
tenaces. 

COUP  D’ŒIL  SUR  LE  TERR.AIN  EN  PSYCHO- 
PATHOLOGIE,  par  J.  Lévy-Valensi.  —  (Pa¬ 
ris  Médical.) 

Sî  la  dégénérescence  dans  sa  forme  primi¬ 
tive  a  vécu,  on  la  retrouve  transformée  en 
vérité  sous  la  plume  brillante  d’un  auteur 
allemand  q.ui  la  traite  d’ailleurs  avec  mé¬ 
pris  :  j’ai  nommé  Kretschmer.  Celui-ci,  en 
effet,  s’iil  utilise  les  éléments  des  travaux  de 
ses  compatriotes  Julius  Bauer  et  Stiller,  ne 
laisse  pas  d’emprunter  à  Morel  et  à  Magnan 
la  notion  de  T-hérédité  physique  et  mentale, 
la  concordance  des  aspects  physiques  et  des 
caractères,  et  .certains  stigmates  que  Ton  re¬ 
trouve  en  particulier  dans  les  types  dyspla¬ 
siques. 

Kretschmer  décrit  trois  types  .structuraux  : 
le  pycnlque,  l'athlétique,  le  leptosome  ou  as¬ 
thénique,  .plus  un  grou.pe  polymorphe,  les 
dysplasiques. 

Ces  types,  que  nous  scliématiserbns  à  Tétat 
de  pureté,  sont  d’ailleurs  assez  souvent  mê¬ 
lés.  Nous  prendrons  pour  types  des  hommes 
adultes,  (les  variations  existant  selon  Tàge 
et  le  sexe. 

Le  pycnique.  —  C’est  un  individu  de  taile 
moyenne  ;  1  m.  68,  de  poids  proportionné  : 
68  kilo.gr ammes. 

Toutes  ses  cavités  sont  volumineuses  :  tête, 
tronc,  ventre.  Le  diamètre  antéro-postérienr 
du  tronc  est  important,  mais  la  largeur  des 
épaules  n’est  pas  excessive,  si  bien  que  le 
thorax  forme  un  tronc  de  cône  appuyé  par 
sa  base  sur  Tabdomen  qui  est  adipeux. 


Le  cou  s’enfonce  entra  les  épaules.  Les 
membres  sont  peu  dévedoppés  en  longueur, 
mais  graciles.  Le  visage  est  large,  harmo¬ 
nieux,  en  forme  de  pentagone,  de  bouclier  ou 
d’ovale.  Le  fades  est  facilement-  vultueux. 
Les  cheveux  sont  souples,  ne  .s’implanteint 
nas  sur  le  fro.nt  ;  la  calvitie,  .précoce,  est  en 
boule  de  billard.  La  pilosité  est  importante. 

Vous  reconnaissez  là  le  tyue  sanguin  des 
anciens,  l’arthritisme  gras  de'  nos  prédéces¬ 
seurs,  la  diathèse  bradytropique  de  Landou- 
zy- 

■  L’athlétique.  —  De  taille  plus  élevée,  1  m.  70 
et  plus,  son  poids  est  inférieur  ’à  la  normale. 
Sa  carrure  est  imposante,  contrastant  avec  le 
développement  moyen  de  la  ceinture.  Le 
thorax  .est  un  cône  qui  appuie  sur  Tabdomen 
par  sa  pointe.  La  musculature  est  importan¬ 
te.  La  tête  est  forte,  mais  moins  que  chez  le 
pyeniqu'e,  le  cou  est  diégagéf  les  extrémités 
développées. 

Le  menton  est  puissant,  le  nez  camus.  Le 
poil  est  abondant,  la  peau  épaisse  et  rude, 
le  teint  pâle  et  brunâtre. 

LE  LEPTOSOME.  —  -D'après  Kretschmer,  le  ty¬ 
pe  asthénique  de  Stiller  n’-est  que  l’accentua¬ 
tion  du  type  général  leptosome. 

La  taille  est  moyenne  ;  1  m.  68,  Te  poids 
très  déficient  :  50  kilogrammes.  G’.est  un  su¬ 
jet  maigre  et  élancé.  Tout  est  chez  lui  rétrac¬ 
té  —  muscles,  s(iuelette,  peau,  —  le  thorax 
est  décharné,  on  compte  les  côtes,  le  ventre 
est  plat. 

Le  visage  est  sans  menton,  le  nez  long  et 
effilé.  La  pilosité  est  modérée  ou  du  moins 
tardive  ;  les  cheveux  raides  ou  souples.  La 
calvitie  se  fait  comme  après  un  grignotage 
de  souris.  La  peau,  pâle,  est  précocem^t  ri¬ 
dée. 

Les  DYSPLASIQUES.  —  Je  me  bornerai  à  citer 
quelques  types  principaux  : 

L’eunuchoïde  ;  Le  sujet  de  haute  stature  au 
crâne  .en  forme  de  tour  ;  L’obèse  pluriglan- 
dulaire  ;  Le  masculinisme  ;  Les  hypoplasies 
infantiles,  etc. 

Dans  ce  groupe  entre  la  plupart  des  dys¬ 
trophies  endocriniennes. 

En  conclusion,  je  amis  à  l’importance  capi¬ 
tale  du  terrain  en  psychopathologie.  Je  ne 
nie  pas  la  valeur  des  facteurs,  agressifs  :  les 
microbes,  les  intoxications,  les  traumatismes 
physiques  ou  moraux,  mais  je  ne  suis  pas 
sûr  (ju’ils  agissent  autrement  qu'à  la  façon 
du  révélateur  qui  fait  apparaître  Tima-ge  sur 
la  pla(iue  photographique  impressionnée. 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  se  mettre  d’accord 
avec  le  proverbe  qui  prétend  qu’on 
tient  davantage  à  ce  qu’on  achète 
qu'à  ce  qu’on  vous  donne. 
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LA  DOUCHE  EN  HAMAC 

par  le  Docteur  Pierre  BALME 

Médecin-Directeur  des  Etablissements  Thermaux  de  Châtei-Suyon 


:  La  douche  en  hamac  est'  une  irrigation 
paginais  continue,  pTOlongée  dix  à  douze 
Éiainutes,  faite  avec  une  eau  minérale  appro- 
die  température  et  de.  pression  régla- 
Mes  à  volonté.  .  La  patiente  est  placée  en 
position  dite  gynécologiaue  ,par  le  jeu  auto¬ 
matique  d’un  siège  mobile  qui  s’immerge  au 
fond  d’une  baignoire  remplie  de  la  même  eau 
i  minérale,  tandis  qu’un  do^ssier  articulé  et 
une  planchette  d’appui  maintiennent  le  tronc 
■  et  les  jambes  hors  du  bain.  Cette  position 
rappelle  celle  de  la  suspension  dans  un 
?liamac. 

’■  L’immersion,  limitée  à  l’abdomen,  au  bas¬ 
sin,  et  aux  organes  du  périnée,  remplit  plu¬ 
sieurs  Indications  primo.rdiales. 

Elle  atténue,  par  une  interposition  de  liqui¬ 
de,  les  vibrations  du  jet  et  les  transforme  en 
ondes  régulières  qui  agisseirt  uniformément 
sur  toute  la  muqueuse  à  traiter.  Elle  utilise, 

:  pleinement,  l’action  sédative  du  bain  chaud 
pour  opérer  en  résolution  musculaire  abdo¬ 
minale  et  avec  les  moindres  risques  de  dou¬ 
leurs  et  de  choc  sympathiquê.  Elle  tient  la 
plus  grande  partie  du  corps  hors  du  bain 
local  qui  ne  tarde  pas  à  s’échauffer  par  l’eau 
de  l’injection. 

:  ;  L’injection  est  faite  par  une  canule  spécia¬ 
le,  grillagée,  qui  déplisse  et  étale  m  quel- 
1  '  que  sorte  la  muqueuse.  Ce  modèle  a  l’avan¬ 
tage  de  la  légèreté,  d’être  facilement  istérüi- 
^  sable,  et  se  maintient  en  place  de  lui-même. 
Il  s’en  fait  de  trois  dimensions. 

,,  L’irrigation  est  donnée  habituellement  aux 
a  température  de  3S"  à  40°.  Pour  celles  égales 
ou  supérieures  à  45°,  l’outillage  du  docteur 
.Uquier  prévoit  un  arrosage  concomitant  de 
la  région  ano- vulvaire  par  un  jet  rafraîchis¬ 
sant  provenant  d’une  seconde  canule  jume- 

I  lée. 

:  La  quantité  d’eau  minérale  employée  pour 
■  I  une  opération  type  est  de  80  à  100  litres. 

:  '  Cette  méthode  a  été  imaginée  en  1913  par 
■'  le  docteur  Alquier,  spécialiste  réputé  en  gy- 
-nécologie  thermale  et  qui  conserve  le  brevet 
de  ses  appareils.  Il  en  fait  faire  des  essais 
aux  établissements  de  'Vichy,  mais  depuis 
1919  la  douche  en  hamac  a  pris  une  telle  vo¬ 
gue  que  l’an  dernier  on  dépassait  la  cent 
millième  application  pour  Vichy  seulement. 

PRESCRIPTIONS  GENERALES 
Nous  ne  pouvons  rien  modifier,  naturelle¬ 
ment,  à  ce  point  de  vue  au  «  formulaire  pour 
■la  douclie  eh  hamac  »  'qu’une  déjà  longue 
^expérience  a  permis  au  promoteur  de  la 
'%éthode  d’établir,  et  qu’il  a  publié  dans  le 
Ykhy  Médical  d’octobre-novembre  1934. 
r  Douche  en  hamac  à  38°,  pression  dou¬ 
ce  :  10  minutes. 

Indications  ;  Toutes  congestiO'ns  chroni- 
■’aues  des  organes  pelviens,  métrites,  salpin¬ 
gites,  ovarites  avec  lirr.adiatlons  péritonéalies; 
Jous  les  'états  fluxionnaires  des  pl'étho.rique'S, 
ïobèses,  arthritiques,  impaludées  ;  tous  les 
états  nerveux  qui  'en  d.écoulent  :  mélancolie, 
irritabilité,  neurasthénie  génital'es,  etc.,  uté- 
'  ms  gigas  de  la  ménopause,  hy^ène  génitale 
'  simple  ou  pré-opératoire....  vaginisme,  d'ysu-' 


3°  Douche  en  hamac  à  38°-40“,  pression 
moyenne  :  10  à  12  minutes. 

Leucorrhée,  aménorrhée,  dysménonrhée. 
essentielles,  diabétiques  ou  palustres  ;  toutes 
les  maladies  connexes  de  l’utérus,  de  l’iesto- 
mac  et  du  foie  ch'ez  les  arthritiques  (syn¬ 
dromes  génito-neuro-'ga&t'rique  ou  gastro- 
neuro-génitai  de  Descouts)  ;  stérilité  par 
hyperacidose  des  sécrétions  utéro-vaginales, 
entéro-colite  .  muco-membraneuse  d’origine 
génitale  ;  prurit  vulvaire  du  diabète  ou  pru¬ 
rigo  arthritique  sine  mateiria... 

3°  Douche  en  hamac  à  40°,  pression  moyen¬ 
ne  :  12  minutes. 

Ulcération  du  col,  .endo-cervicites  de  toute 
nature,  cicatrisations  lentes  (hygiène  post¬ 
opératoire)  :  métrites  granuleuses  la  gros¬ 
sesse. 

4“  Douche  en  hamac  de  42”  à  45°,  pres¬ 
sion  moyenne  :  10  à  12  minutes. 

Mé'norrhagies  tro.p  persistantes,  métrorrha- 
gie  congestives  des  jeunes  femmes,  méthror- 
rbagies  de  la  méno<pause,  fibromatose  utéri- 

üe  toutes  façons,  s’abstenir  dans  tout  cas 
aigu. 

LA  DOVÇHP  EN  HAMAC 
A  CHATEL-GUYON 

L’eau  chlorurée  magnésienne  des  sour¬ 
ces  de  ChâteLGuyon  est  émine'mment  ci¬ 
catrisante  de  toutes  lésions  et  inflamma¬ 
tions  torpides  et  chroniques  des  muqueuses, 
et  cette  fonction  thérapeutique  régit  l’une 
des  principales  indications  de  son  emploi. 
De  tous  temps,  les  lavages  intdm'es  et  les  in¬ 
jections  furent  particulièrement  mie  en  pra- 
que  dans  nos  établis'seme'nts  thermaux,  par 
la  clientèle  féminine,  venue,  d’autre  part,  'y 
faire  traiter  ses  troubles  intestinaux.  Aussi 
la  révélation  de  la  méthode  de  la  «  douciie 
en  hamac  »  ne  pouvait  manquer  d’intéresser 
les  médecins  de  Châtel-Guyori,  déjà  habitués 
à  prescrire  des  irrigations  dans  le  bain  ou 
dans  des  cabines  spécialas,  pour  de  très 
nombreuses  complications  génital.es  des  co 
lites,-  congestion  pelvienne  ou  .propagation 
microbienne,  comme  cela  aura  été  démon¬ 
tré  par  la  recherche  systématique  du  coli¬ 
bacille  dans  les  sécrétions  utéro-vaginales 
pathologiques. 

Dès  1923,  la  Société  des  médecins  de  Châ- 
tel-Guyon  obtenait  de  l’Administration  de  la 
Société  des  Eaux  qu’elle  installât  dans  un 
de  ses  établissements  im  appareil  d’Alquier. 

méthode  nouvelle  eut  d’abord  un  départ 
hésitant  qui  tenait  vraisemblablement  à 
l’ineixpérience  'et  au  man(iue  de  conviction 
'des  agents  d’exécution  ;  mais  après  une  ré¬ 
vision  soigneuse  de  l’installation  et  U’ne  sur¬ 
veillance  intelligente  et  constante  de  son  eim- 
ploi,  elle  a  pris,  ces  deT'nières  années,  un 
essor  correspondant  à  l’excellence  de  ses 
résultats. 

{Voir  la  suite  page  IS). 
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1  à  3  cuillerées  à  café  par  jour 
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Société  de  Médecine  de  Paris 

Séance  du  7  novtmbre  '1935 


Le  claquage  sportif.  —  M.  Tissier  estime 
que  l’on  doit  considérer  le  «  ciaquag©  spor¬ 
tif  »  comme  une  myosite  toxique.  Cette  hy- 
piOthèse  dO'nne  uue  orientation  nouyedle  .pour 
le  traitement,  même  préveoitil,  de  cette  .affec¬ 
tion.  Elle  ouvre  ègalem.ent  .des  iiorizions  nou¬ 
veaux  pour  le  traitement  de  la  .myosite  du 
c'iieval  connue  sous  le  nom  d’hémoglulblnu- 
rie  paroxystique  a  frigore. 

A  propos  des  différentes  techniques  pour  la 
chirurgie  plastique  mammaire.  —  'M,  Mon¬ 
tant  montre  qu’il  n’existe  aucune  teclmiqU'e 
nouvelle,  absolument  inédite,  s’appliquant  à 
la  cur.e  cliiruriglcale  plastique  de  tous  les.  cas 
de  dystrophie  mammaire.  Toutes  les  métào- 
-des  connues  et  décrites  depuis  dêj.à  long¬ 
temps  ont  chacune  leurs  in.dications,  avec 
leurs  avantages  et  leurs  inconvénientB.  En 
deho.rs  d’un  intérêt  .esthétique  pur,  la  chirur¬ 
gie  plaaticrue  manTmaire  offre  un  grand  in¬ 
térêt  thérapeutique  qui  lui  .donne  droit  de 
cité  dans  le  do^maine  de' la  chirurgie  géné¬ 
rale. 

Résultat  chez  un  malade  traité  par.  l’extrait 
bacillaire  de  Grimberg.  —  MM.  GRImberg  et 
SEiGNEURY  .présentent  un  malade  qui  étant  at¬ 
teint  d’adénites  tuberculeuses  suppurées  a 
été  traité  et  guéri  par  l’extrait  baclllair©  de 
Grimberg. 

Tests  endocriniens.  —  M.  .Dausset  iprésen-. 
te  un  film  fait-  à  l’Hôtel-Dieu  montant  les 
tests  .endocriniens  employés  dans  le  .Service 
métabolisme  ba.sal,  angle  d’impédance  de  La¬ 
my  et  temps  de  réduction  de  Toxyhémoiglo 
bine  au  ispectroseoip^  on  établit  ainsi  suivant 
la  méthode  de  Ferrier  un  élecitrodiagramme 
endocrinien,  en  excitant  isucoessivement  l’hy¬ 
pophyse,  la  thyroïde,  la  mamelle,  l’ovaire. 
Cela  donne  des  indications  très  nettes  sur 
les  insuftisances  glandulaires  et  on  traite 
celles  qui  ramènent  la  courbe -vers^  la  nor¬ 
male. 

Les  anomalies  du  sein  en  dehors  des  hy¬ 
pertrophies  et  du  prolapsus.  —  M.  Oartigues, 
dans  une  série  de  diaspositifs  a  pro.jetté  les 
cas  les  plus  divers  allant  de  l’absence  totale 
du  sein  ou  amazie  jusqu’aux  polymasties  les 
plus  variées  (glandes  surnuméraires),  et  les 
possibilités  actuelles  de  tes  guérir.  A  ce  .pro¬ 
pos,  l’auteur  montre  l’exemiple  1©  plus  rare, 
connu  jusqü’à  ce  jour,  un  sein  surnuméraire, 
dans  le  dos,  au  niveau  du  sacrum  dont  lui 
a  envoyé  la  relation  le  pr.oless.eur  Ealnbrld- 
ge,  de  'New- York. 

A  propos  de  la  communication  de  M.  Au- 
bourg.  —  M.  Guy-laroche  est  d’avis  que  la 
communication  de  M.  Aubourg  sur  les  modi¬ 
fications  heureuses  de  la  oholestéroilémie 
après  les  ap'plications  .de  courants  exponen¬ 
tiels  de  basse  fréquence  de  .Lego  apport.e  un 
nouveau  moyen  très  intéressant  de  teaite- 
ment  de  l’hyperciiolestérolémie.  Si,  comme 
le  dit  Aubourg,  l’action  de  courants  sur  te 
foie  paraît  probable,  on  .peut  aussi  se  de¬ 
mander  si  cette  baisse  de  .cholestérol  n’est 
pas  obtenue  par  aetmn  des  courants  sur  le 
métabolisme  cellulaire  en  général.  Ce®  ef¬ 
fets  obtenus  par  Une  méthode  physique  sont 
à  rapprocher  de  ceux  que  .l’auteur  a  obser¬ 
vés  avec  Gri'gaut  .et  de  Chaisemartin  par  la 
cure  d’exeirci.c.es  physiques  intensive  au 
grand  air.  Il  s’agit  dans  les  deux  cas  .d’une 
réactivation  du  métabolisme  oelluilaire  abou¬ 
tissant  à  des  comhusiions-plus  parfaites. 

G.  LUQUET. 


Un  Congrès  du  ST^nipathiqinj 


La  Société  des  Sciences  Médicales  de  Gan- 
nat  a  tenu  sa  réunion  d’automne  le  diman¬ 
che  22  septembre,  sous  la  présidence  du  doc¬ 
teur  Valois. 

Au  cours  de  cette  réunion,  la  Société'  a  dé¬ 
cidé,  sur  la  'proposition  de  son  président, 
d’organiser  un  Con.grès  de  Neurologie,  à  Né- 
ris,  en  septembre  1936. 

Le  suijef,  du  'Congrès  sera  :  <>  Les  affections 
du  système  vago-sympathique  ».  Une  mati¬ 
née  sera  consacrée  au  côté  neurologique, 
une  deuxième  au  côté  psychiatre  et  une  troi¬ 
sième  au  côté  chirurgical  :  les  trois  agirès- 
midi  devant  être  occupées  par  d’intéressan¬ 
tes  excursions  aux  .environs  de  Néris. 

Le  professeur  Aiajouanine  a  hlen  voulu  se 
'Charger  de  l’organisation  scientifique  du 
Congrès.  Le  .professeur  Castaigne  a  accepté 
d’accorder  son  patronage  et  de  présider  une 
des  sections.  De  nom.breux  professeurs  de  la 
Faculté  de  Paris,  des  Facultés  et  des  Ecoles 
de  médecine  de  province  et  de  l’étranger  se 
ront  invités.  Plusieurs  ont  déj'à  donné  une 
acceptation  de  principe  et  ass;uré  les  organi¬ 
sateurs  de  leur  approbation  sympathique. 

M.  le  docteur  Macé  de  Lépinay,  désigné  par 
ses  collègues,  a  déjà  ipromis  de  rédiger  un 
rapport  sur  :  «  Les  réactions  vago-sympathi- 
ques  au  cours  des  cures  thermales  ». 

Le  «  Centre  Médical  »,  la  municipalité,  la 
Société  médicale,  le  Syndicat  d’initiative  et 
la  Société  thermale  ont  promis  de  lai.re  tous 
leurs  efforts  pour  donneir  l’éclat  nécessaire 
à  ce  Congrès  attendu  et  réclamé  depuis  long¬ 
temps,  et  pour  rendre  le  séjour  de  Néris 
aussi  agréable  que  .possible  à  tous  ceux  qui 
voudront  bien  venir  à  cette  occasion. 

Néris,  reine  de  la  sédation,  et  véritable  ca¬ 
pitale  des  affections  ii.eirv.euses,  se  devait  à 
elle-même  et  à  ses  malades  d’organiser  ces 
journées  de  la  Neurologie  et  de  les  consacrer 
à  l’étude  des  réactions  du  système  neuro-vé¬ 
gétatif,  en  un  mot,  de  faire  «  le  Congrès  du 
Sympathique  ».  Au  premier  abord,  cette  ap¬ 
pellation  fera  .peut-être  un  peu  sourire,  mais 
à  la  réflexion  chacun  en  reconnaîtra  la  jus¬ 
tesse,  et  assurément  elle  ne  peut  manquer 
d’attirer  sur  Néris  .et  sur  son  Con,gTès  la 
sympathie  universelle. 


Société  Médico- Chirurgicale 

des  hôpitaux  libres 

SEANCE  DU  LUNDI  4  NOVEMBRE  ms 


M.  A.  ARiHus.  —  Anémie  expérimentale  et 
hépatothérapie. 

L’auteur  rappelle  que  l’anémie  saturnine 
©xpéirimentale  réalisée  chez  le  lapin  suivant 
T.m.e  technique  loréolse  fournit  des  suj.e(ts  chez 
lesquels  la  régénération  spontanée  est  prati- 
quemient  supprimée. 

C»n  peut  ainsi  étudier  l’action  des  produits 
qui  agissent  sur  les  organes  hématopoiéti¬ 
ques. 

L’hépatothérapie  par  inj.ections  intra-mus 
culaires  d’un  extrait  hydro-alcoolique  du 
foie  ^it  remarquablement  sur  l’anémie 
saturnine  ©xpérim'ewtale. 

So.nt  intervenus  M.  Bleobmann,  qui  deman¬ 
de  à  l’auteur  s’il  peut  préciser  l’histologie 
lésionnedle  des  cellul'es  sanguines  et  des  tis¬ 
sus  hém.olymp.hatiques  au  cours  de  ses  ex¬ 
périences  ;  M.  JausiooT. 

MiM.  R.  toupet,  .p.  vtard,  gibert.  —  Traite, 
ment  des  complications  d’ordre  spasmodi¬ 
que  post-opératoires  par  un  complexe  cako- 
magnésien. 

Le  docteur  René  Toup-et  et  son  interne  Gi- 
b.ert  ont  étendu  aux  syndromies  spasmodiques 
présentés  par  les  .opé.rés  de  l’abdomiefa  en 
général  et  les  ooclusionnaires  intesitinaux  en 
particulier,  avec  50  %  .de  succès  comipleit  et 
25  %  de  succès  partiel,  le  bénéfice  des  injec¬ 
tions  intraveineuses  d’une  .association  en 
milieu  marin  isotonique  de  ichlorur-e  die  cal¬ 
cium  fixé  et.  amplifié  .par  rhyposulfite  de 
magn.ésium.  Ce  .comipl.ex.e,  dont  le  docteur 
Paul  Viard  a  signalé  à  plusieurs  reprises 
après  cinq  .années  d’.eix.péT.imientation,  la  sur¬ 
prenante  action  antispasmodique,  notam¬ 
ment  dans  une  communication  à  la  Société 
de  Thérapeutique  en  date  du  14  février  1934, 
saraiit  une  médication  quasi  spécifique  du 
spasme  et  de  l’aloolose  dont  celui-ci  est  l’ex¬ 
pression. 

.Médication  non  toxique  malis  qui  demande 
.cependant  .a  être  injectée  leintem.enl  —  1/4  d« 
cm3  par  5  secondes  —  .et  .de  préférence  loin 
du  repos  pour  éviter  les  iph.én.omèn0s  vaso¬ 
moteurs  périphériques  subjectivement  désa- 
gi'éables. 

Sont  intervenus  :  MM.  Barishac-D.el.ort,  qui 
demande  au  docteur  Viard  s’il  a  fait  à  propos 
de  ses  'obfiervations  des  constatatio.n's  radio¬ 
logiques. 

Clém.ent  Simon,  M.  R.  Toup.et  signale  plus 
particulièrement  un  très  beau  cas  .d’amélio¬ 
ration  .observé  dans  son  service  au  cours 
d’une  ooclusion  complète  après  injection  du 
complexe  calco-magnésien.  .D’autoes  cas  ont 
été  .très  favorables.  Il  suppose  qu’on  doit 
obtenir  encore  beaucoup  mieux,  en  chO'isis- 
sant  les  cas  et  eh  ne  sb  contentant  pas 
d’une  seule  injection. 

M.M.  DELORT,  chicandard.  —  Deux  cas  d'occlu¬ 
sion  intestinale  ayant  nécessité  une  déri¬ 
vation  chirurgicale  après  l’emploi  d’anes¬ 
thésique  de  Base. 

Les  auteurs  ont  rapporté  deux  observations 
d’occlusion  colique  ayant  suivi  l’an.esthésie 
au  Triboncéthanol. 

Dans  l’un  et  dans  l’autre  cas  la  terminai¬ 
son  des  accidemts  a  été  heureuse  mais  après 
■grand'es  angoisses  et  anus  artificiel  tempo¬ 
raire.  Ils  signalent  oes  faits  k  l’observation 
des  collègues  qui  eanploient  fréqueanmait 
cette  méthode. 

Sont  intervenus  :  MM.  Massart,  Clément  Si¬ 
mon,  Viard,  Chicandard,  Jausion. 

M.  LONGJUMEAU.  —  Traitement  de  certaines 
anuries  par  injection  d'adrénaline. 
L’injiection  de  deux  ou  trois  ampO'Ules  d’a¬ 
drénaline  doisé©  à  1  milligramm©  suffit  très 
souvent  pour  faire  céder  .une  anurie  d’ordre 
secrétaire  qui  s’esl  montrée  irréductible  à 
tout  autre  théraipenitique.  Dans  la  plupart 
des  cas  traités  ainsi  avec  succès  l’anuriè 
s’accompagnait  d’un  fléchissement  plus  ou 
moins  important  de  la  tension  artérielle.  II 
se  pourrait  qu©  ce  soit  .en  provoquant  la 
brusque  réascenslon  de  cette  pression  arté¬ 
rielle  qu’agisse  l’adrénaline.  Ni  l’âge,  ni  une 
sclérose  vasculaire  modérée,  ni  la  consta- 
taion  d’extra  systole  ne  constituent  de  con¬ 
tre-indication  à  son  emploi. 

Sont  intervenus  :  MM.  Yacoel,  Clément  Si¬ 
mon. 

M.  J.  MEYER.  —  Physiothérapie  des  Furoncu¬ 
loses. 

Les  rayons  X  bloquent  .en  un  ou  deux  jours 
l’extension  des  foyers  staphylococciques.  11 
y  a  Heu  de  les  .appliquer  aux  suppurations 
dangereuses  de  la  région  'médiofaciale,  à 
certains  élém.ents  très  doulourenx,  et  aux 
furonculoses  régionales  rebeUes. 

Les  ondes  courtes  ont  une  action  com'p.aira- 
ble  mais  moins  rapide.  On  peut  les  appliquèr 
sans  aucun  inconvénient  à  tout  furooicl.0  ou 
anthrax.  C’est  le  traitem.ent  de  .choix  de 
panaris. 

Les.  ultra-violets  en  irradiations  locales 
hâtent  la  résolution  des  foyers  staphylococ¬ 
ciques  et  la  cicatrisation  des  anthrax  ouverts. 
E.n  irradiations  générales  à  l’arc  ipolymétalli- 
que  ils  dé'terminent  dans  la  majorité  de®  cas 
la  .guérison  de  la  furonculose,  assurant  dans 
un  délai  de  trois  semaines  une  véritable  im¬ 
munité  qui  dure  .enviro.n  trois  mois.  Tout  se 
passe  comme  s’ils  -suscitaient  une  aufo- 
vaoci'nation  cutanée. 

Est  intervenu  :  M.  Jausion. 


S'ABONNER  A  L’INFORMATEÜR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
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A  LA  SOCIÉTÉ  DE  CHIRURGIE  DE  MARSEILLE 

L'importance  du  terrain  dans  les  septicémies 

Par  M.  Gaston  Bonnal 


La  notion  d’immunité-  acquise  au  cours  de 
muâtiples  infections  antérieures  nous  paraît 
l’explication  la  plus  satisfaisante  de  ce  fait, 
ea  apparmoe  iparadoxal  et  que  nous  consta¬ 
tons  très  souvent  :  la  résistance  d’êtres  débi¬ 
les,  toujours  .plus  ou  moins  malades,  à  des 
infeotlons  graves,  ,  à  des  interventions  lon¬ 
gues  et  clioquantes,  auxgue'lles  succombent 
des  êtres  plus  vigoureux. 

J’ai,  actueillement,  dans  mon  service,  une 
inalh.eaireuse  femme,  liospitalisée  à  Sainfce- 
.Marguerite,  pauvre  déobet  d’humanité,  à  moi¬ 
tié  idiote,  muette,  d’aspect  général  tout  à 
lait  déficient.  Cette  feonme  a  été  op.érée  d’ur¬ 
gence  pour  occlusion  intestinale  'consécuüve 
à  un  volvulus  par  mégacélon. 

L’intervention  s’est  faite  dans  de  mauvai¬ 
ses  conditions,  tardivement  ;  elle  a  été  très 
laborieuse  .&t  s'est  terminée  par  un  anus  sus- 
pubien,  le  bout  inférieux  ayant  été  fermé  et 
abandonné  dans  le  petit  bassin-  l’ign-orais 
ce  détail  lorsque,  il  y  a  quelques  .semaines, 
j'ai  voulu  rétablir  la  continuité  de  l’intestin. 
J'ai  eu  les  plus  grandes  ipelnes  à  ■retrouver 
le  bout  distal  tout  à  fait  enfoncé -dans  ie  pe¬ 
tit  bassin,  et  de  plus  .grandes  difficultés  en¬ 
core  à  pratiquer  une  anastomose  dermino- 
tennlnale,  à  bout  de  doigt,  sur  un  .intestin 
gui  avait  été  réséqué  très  largement  et  qui 
ne  tprêtait  pas.  L’opération  a  été  particullè- 
tement  longue  et  je  n’étais  nulle.ment  rassu¬ 
ré  sur  ses  suites.  Cette  fois  encore,  après 
Quelques  journées  angoissantes,  cette  femme 
est  entrée  en  convalescence,  la  continuité  in¬ 
testinale  s’-est  rétablie,  avec  .persistance  d’une 
petite  fistule  stercorale  qui  diminue  dé  jour 
en  jour.  La  résistance  de  cfetto  malade  à 
deux  interventions  septiques  partd.culièreme(nt 
graves  ne  s’explique,  à  mon  avis,  que  .par 
l'immunité  acquise  au  cours  des  nombreuses 
maladies  que  cette  femme  a  .eues  depuis  son 
enfance. 

, .  Il  y  a  enfin,  parmi  les  é'iéments  qui  con- 
.diti'onnent  le  rôle  du  terrain,  certaines  réac- 
üons  individuelles,  certaines  idiosyncrasies 
.  Que  tout  médecin  rencontre  au  cours  de  sa 
carrière. 

Il  y  aurait  encore  à  citer,  comme  facteurs 
»  conditionnant  l’état  général,  la  fatigue,  le 
[surmenage,  les  émotions.  Je  n’insist.e  'pas.  Et 
comment  nier  rimportance  de  certaines  mo¬ 
difications  de  l'état  général  chez  ces.  blessés 
le  guerre,  qui  voient,  vers  la  cinquantaine, 
au  moment  où  apparaissent  des  troubles  de 
la  nutrition  ou  de  la  circulation,  se  fistuliser 
,  1  nouveau  des  blessmes  de  guerre  cicatrisées 
;  depuis  plus  de  quinze  ans  7  .Comment  expli- 
qu.er  autrement  que  par  une  modification  du 
terrain,  l’apparition  d’une  furonculo.sei  tena¬ 
ce  chez  tel  industriel  que  hantent  les  soucis 
professionnels  ?  Dans  ces  cas,  c’est  .l’état  gé¬ 
néral  qu’il  faut  soigner,  c’est  lui  gui  domine 
la  situa  lion,  et  un  traitement  spéc.iîiqu.o  con¬ 
tre  l’infection  échouera  presque  toujours. 

J’ai  le  souvenir  d’un  jeune  horhme  de  18 
ans,  ■  préparant  un  concours,  atteint  de  fu- 
teacuiose  contre  laquelle  tout  fut  essayé  en 
vain  ;  vaccinothéraple  locale  par  lés  .pom- 
:-mades  ou  panseme'nts  divers,  auto-vaocin. 


hémothérapie.  Finalement,  le  jeune  homme 
est  envoyé  à  Mégève.  11  a,  le  soir  de  son  ar¬ 
rivée,  tant  il  est  déprimé,  un  violent  accès 
de  fièvre.  Un  mois  plus  tard,  il  rentrait  à 
Marseille,  transformé,  guéri  de  sa  furoncu- 
lo.se,  .sans  autre  traitem.ent  que  le  grand  air, 
le  repos,  une  meilleure  hygiène.  Ces  faits 
sont  d’observation  courante. 

Pourquoi  ne  pa.s  admettre  que.  dans,  ces 
septicémies,  devant  lesquelles  nous  restons 
si  impuissants,  la  résistanoe  de  l'’organi.sm.e 
joue  un  rôle  au  moins  égal,  .parfois  même 
plus  important  que  la  Sipécificité  microbienne 
qui  retient  seule,  bien  .souvent,  l’attention  du 
chirurgien  ? 

Et  ces  considérations  ont,  a  mon  sens,  une 
application  pratique.  'La  thérapeutique  que 
nous  utilisons  devant  ces  infections  massi¬ 
ves,  orientée  vers  l’action  spécifique  contre 
l’agent  infectieux,  m.e  paraît  souvent  nocive. 
De  peur  de  laisser  échap.per  la  médication 
spécifique,  on  utilise  en  vrac,  sans  grand 
discernement,  tout  l’arsenal  thérapeutique 
anti-infectieux  :  injections  répétées  de  vac¬ 
cins,  de  sérums,  de  métaux  colloïdaux,  de 
septicémies,  tran.sfusions  sanguines.  que 
sais-je  encore  1 

Et  cet  organisme  -  qui  lutte  difficilement 
contre  l’infection  massive  a  encore  à  se  dé¬ 
fendre  contre  les  chocs  répétés,  incessants, 
de  cette  thérapeutique  désordonnée. 

Comme  il  me  paraît  infiniment  ..plus  sage, 
en  .présence  des  .grandes  septicémies,  d’être 
extrêmement  prudent  dans  l’action  de  .choc, 
et  d’avoir  pour  objectif  essentiel  de  secon¬ 
der  et  d’intensifier  la  résistance  de  l’orga¬ 
nisme  épuisé,  de  mettre,  comme  le  disait  R- 
Grégoire,  au  Congrès  -  de  Chirurgie  de  Stras¬ 
bourg,  «  le  malade  en  .état  de  se  guérir  lui- 
même  ». 

Placer  l’irifecté  au  repos,  dans  une  atmos¬ 
phère  calme,  à  la  demi-obscurité,  soutenir  le 
myocarde  par  la  glace  et  les  injections  répé- 
t.é.es-  de  camphre,  hydrater  le  m.alade  par  des 
boissons  ohaiides  et  toniques,  du  sérum  phy¬ 
siologique  et  glucose,  faciliter  la  diurèse, 
veiller  à  la  vacuité  de  l’intestin,  instituer 
une  diététique  sévère,  voilà  des  moyens  que 
nous  connaissons  bien,  et  dont  l’action  bien¬ 
faisante  me  .parait  plus  certaine  que  oelle 
de  'Oette  thérapeutique  plus  brillante,  à  grand 
orchestre,  à  effet  théâtral,  et  qui  ju.gule  la 
résistance  d’un  organisme  déjà  affaibli.  • 

Cette  thérapeutique  nrudente  de.mande  des 
soins  constants,  une  attention  soutenue.  Il 
faut  être  p.rêt  à  traiter  toute  ■complicatlo.n.  à 
la  prévenir  si  .possible,  à  débrider  'toute  lo¬ 
calisation  suppurée,  à  tonifie.r  le  système  ner¬ 
veux. 

Ce'tte  surveillance  continue  d.u  malade,  en 
vue  de  venir  au  secours  de  son  organisme 
déficient,  doit  être  à  la  base  du  traitement 
des  septicémies. 

C’.est  parce  qu’elle  me  paraît  beaucoup  plus 
utile  et  bien  moins  dangereuse  que  la  thé¬ 
rapeutique  anti-infèctieuse,  avec  ses  chocs 
.répétés,  que  j’ai  voulu  soum.ettr.e  ces  quel¬ 
ques  considérations. 


A\\\\\\\\\\\\\V\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\V\\VV\V\\\\W 


lÊIiErdi  derniew* 


t>rorv\é . 

,tlép«eP“'2^%édaW  puissant. 


jtab\e 


LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS 

EDMOND  RiGAL  &  C 


ROSIERS - 

I  ARBRES  FRUITIERS 
ARBUSTES 
PLANTES  VIV/O^CES 
PLANTS  FORESTIERS  povu>  Tteboisemént 

DEMANDEZ  AUX 


GRANDES  ROSERAIES  DU  VAL  DE  LA  LOIRE 

I  O  rica  né"  _  France  ■ 

2e  gjafatogue  TichenterUc  -ittu-sJré  -por  -Cà  -pfujtogwifvhie  I 
des  -ODuXeuPS   &n»oL  Fr<uico' 


A  L’ACADEIÜIE  de  MEDECINE 


Effets  sur  la  fécondation  et  la  procréation 
chez  des  cobayes  femelles  portant  dans 
le  péritoine  des  filtrats  tuberculeux 
inclus  en  sacs  de  Collodion. 

MM.  Fernand  Arloing  et  .4.  Dufourt  apipor- 
lent  une  contribution  à  l’étude  des  .efteits  de 
l’infection  permanente  par  l’^ultra-virus  tu- 
beireuleux  sur  la  .ges'tation.  Pour  y  .parvenir 
ils  ont  utilisé  la  méthode  de  :M.  Je  pr'Ofe.s- 
seuT  .■^anaredli,  de  Rome,  en  incluant  dans 
la  cavité  pé!rito.néal.e  de  .cobayes  femelles 
des  sacs  de  collo.dian  contenant  des  filtrats 
de  cultures  de  tubeffculose  .humai.ne  récem¬ 
ment  isolées.  Puis  les'  femelles  ont  .été  mises 
en  cohabitation  avec  des  mâles. 

Sous  réserve  de  la  virulence  variable  de 
certains  filtrats  et  des  réactions  inflamma- 
,  foires,  même  aseptiques,  qui  .peuvent  amener 
rune  obstruction  des  trompes  et  emipêoiher  la 
I  fécondation  il  résulte  de  leurs  expéri.ences 
,  Que  la  culture  m  vivo  de  rultra-vixus  tuber- 
rculeiux  en  sac  .de  collodion  confirme  la  diver¬ 
sité  des  eff.eds  pathologiques  produits  sui- 
I  vant  leur  virulence  par  les  injections  de  fil- 
'trats  chez  la  femelle  en  gestation  et  sur  .leurs 
^  produits.- 

.4insi  les-  filtrats  peu  -actifs  laissent  la  g-es- 
.  talion  évolu.e.r  normalement  et  les  :  -nouveau- 
nés  S0  développer  normalem.ent  aussi.  Avec 
-les  filtrats  de  virulence  intermédiaire  la  fé¬ 
condation  se  produit,  la  .gestation  arrive  à 
terme  et  les  produits  restent  hyipotrop-hiques 
et  finissent  par  mourir  dans  un  état  de  dé¬ 
nutrition  .progr-esBiv-e,  ainsi  que  les  -enfants 
nés  d-e  mères  tuberculeuses  (Couvelaire).  En¬ 
fin,  les  filtrats  très  actifs  (p.euv'e.nt  gêner  la 
fécondation  ou  am-ener  l’avortement  -en  pro- 
^duisant  une  cachexie  -prugreissive  -mortelle. 


La  natalité  et  la  mortalité  en  Italie 
Par  G.  Ichok 

Le  docteur  G.  IchOk,  pr-ofess-eiur  à  l’Institut 
.de  Statistique  de  FU-niversité  de  .Paris,  mo-n- 
■tre,  à  l’aide  de  documents  offfcleils,  .qu’en 
Italie,  comme  dans  tant  d’autres  pays,  la 
natalité  baisse  d’une  façon  continue. 


Les  naissances,  qui  étaient,  en  1922,  au 
nombre  de  ‘30,8  pour  1.000  habitants,  sont 
tombées,  en  1931,  dernière  année  .pO'ur  laquel¬ 
le  les  .statistiques  sont  .connues,  jusqu’à  24,9. 

-La  nuptialité  est,  à  son  tour,  descendue  de 
9,6  à  6,7  égale.m-0nt  pour  .1.000  habitants. 

Les  effets  de  la  dénatalité  sont,  dans  une 
certaine  m.eisur-e,  combattus  par  une  dimi¬ 
nution  -de  la  mortalité,  qui,  de  18,1  pour  1.000 
habitants  en  1922,  est  tombée  eitj  1931  .à  14,8. 
Il  reste  encore  dans  -ce  domaine',  beaucoup 
à  faire.  Et,  puisque  mal'gré  tous  les.  efforts, 
pour  favoriser  la  natalité,  sa  .diminution  ne 
fait  que  s’accentuer,  ritali-e,  gui  -est  loin 
d’être  surpeuplée,  risque  au  -contraire  de  se 
dé.p-eup.Ter,  à  moi, ns  de  redoubler  d’ardeur 
dans  la  lutte  contre  la  maladie  évitable  et 
ta  mort  nrématurée,  lutte  €.n  partie  déjà  oou- 
.ronné-e  de  succès,  mais  qui  offre  un  vaste 
chamip  d’action. 


HOPJTAL.CLINIQUE  DE  LA  GLACIÈRE 

CLINIQUE  D'OTO-RHINO-LARYNGOLOGIE 
DU  PROFESSEUR  PORTMANN 


COURS  D’INITIATION  donné  sous  la  direction 
du  Professeur  Portmann  par  ;  le  Docteur  J-  Oha- 
bert  et  le  Docteur  J-  Auzimour,  oto-rhino-laryngo¬ 
logistes  de  la  Clinique. 

Lundi  :  9  h.  30  à,  12  h.  Séméiologie  et  examen 
clinique.  Docteurs  Chahert  et  Auzimour. 

Mardi  :  9  '.h.  30  à  12  h.  Séméiologie  et  examen  cli¬ 
nique.  Docteurs  Chahert  et  Auzimour. 

Mercredi  9  h.  30  à  12  h.  Séance  opératoire.  Pro- 

Jeudi  :  9  h.  à  10  h.  Conférence  d’anatomie  de  la 
tête  et  du  coii.  Professeur  Portmann.  10  h.  à  12  h. 
Leçon  clinique.  Professeur  Portmann. 

Vendredi  :  9  h.  30  à  10  h.  30,  Conférence  d'anato¬ 
mie  de  la  tête  et  du  cou.  Professeur  Portmann. 
10  h.  30  à  12  h.  Leçon  clinique.  Professeur  Portmann. 

Samedi  :  9  h.  30  st  12  h.  Séméiologie  et  examen 
clinique.  Docteurs  Chahert  et  Auzimour. 

Toues  les  exercices  de  séméiologie  seront  précédés 
d’un  rappel  anatomique  et  physiologique  ayant 
trait  aux  organes  de  la  spécialité. 

Ce  cours,  limité  à  10  assistants,  d’une  durée  de' 
trois  mois,  commencera  le  mercredi  4  décembre  1935. 

Droit  d’inscription  :  200  francs. 
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64  pages  grand  format  —  Couverture  et 
hors-texte  en  couleurs  bourré  de  texte 
et  d’illustrations. 


Directeur:  Docteur  J.  CRINON^ 

est  paru 
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Couverture  :  La  Joueuse  de  luth,  reproduction 
d'un  tableau  du  Caravage.  —  Lettre  de  M.  le 
Professeur  Charles  Richet,  membre  de  l'Institnt. 
—  Anatole  France  et  les  médecins,  par  J.  J. 
Brousson.  —  Les  médecins  américains  reconnais¬ 
sent  la  valeur  de  l’enseignement  clinique  fran¬ 
çais,  par  M.  le  Professeur  G.  Portmanii.  —  En¬ 
quête  sur  le  tempérament  chirurgical.  —  Les 
belles  familles  médicales.  —  La  vie  parisienne  et 
les  médecins.  —  Une  visite  à  Epidaure,  par  Pier¬ 
re  Moret  —  Un  trésor  est  caché  dedans.  —  Cure 
thermale'  et  cure  physique.  —  Les  belles  vacan¬ 
ces.  —  Les  grandes  découvertes  et  nouveautés 
médicales  au  regard  de  la  critique,  par  le  Doc¬ 
teur  O-  Guéniot.  —  La  Médecine  au  cœur  de 
l’Afrique  sauvage,  par  Christian  de  Caters.  — 
Epilogues,  par  J.  Crinon.  —  Le  Docteur  François 
Quenay,  père  du  mouvement  agraire,  par  Georges 
Duveau.  —  Les,  médecins  de  théâtre,  par  le  Doc¬ 
teur  Ogliastri  de  Gentile,  —  Les  médecins  et  les 
sports,  enquête  par  Hervé  Lauwiék.  —  Ce  bon 


Adresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
clièquesetmandats),àM.  le  J.  CRINON, 
lily  boulevard  Magenta,  PARIS  (Xe). 


En  haut  et  à  droite  : 

Route  Ombragée,  par  Raymond  François. 
/d  gauche  .- 

Etude,  Sanguine  de  Magdeleine  MocauoT: 
Au  centre  et  à  droite  : 

Rue  Blomet,  par  Jan  Morisot. 

En  bas  et  à  gauche  : 

L’Archimandrite  Jean,  de  l’Église  Russe, 
HAUT-RELIEF  de  Jacqueline  Roginky. 
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La  lutte  contre  la  tuberculose  dans  la  marine  Syndicat  des  médecins  de  Maisons  de  santé  AU  NORD  MÉDICAL  MOUVEMENT  DES  ÉPIDÉMIES 


La  lutte  contre  la  tub-eiPcuJose  a  touiour.- 
été  au  premier  iplan  des  préoocuipatlons  du 
départem'ent  de  la  marine  :  vislites  isévères  a 
rincoaiporation  'et  examens  laidiolo'giqu'ei» 
s-ystémaU-qUies  de  tous  les  recrutés  ;  surveil 
lance  médicaJe  régiulière  des  égiiiipagies  et  du 
personnel  à  terre  dans  le  but  de  dépister  les 
tuberculoses  au  début  ;  m'e,sures  nomibreuaes 
de  protection  IndividueOile  et  coUeotive  ;  créa 
tion  à  RCohefort  d’un  centre  de  pbitiisiotbéra- 
pie,  etc. 

M.  ’Piétri,  ministre  de  la  marine,  viient  dé 
ooirijpléter  cette  série  de  mesures  par  la  oréa' 
tio-n  de  icentres  d©  P'htiaioloigi'e. 

Dans  chaque  port,  ces  centres  seront  char¬ 
gés  de  coordonner  sous  la  direction  médicale 
qualifiée  de  phitisiolognes  de  la  marine  tous 
les  efforts  .iuiS'qiu’'à  'présent  disipersés  dans'la 
lutte'  contre  la  tulherculpse.  ■  • 

Ils  établiasMt,  de  plus,  une  liaison  étroite 
avec  les  i^ffenismes  dépendant  de  la  Santé 
•puWiqiue  qui  d'évelop'P'en't  la  ('Proiphylaxle 
antituberculeuse. 


Les  membres  d'U  -Syndicat  des  médecins 
directeurs  de  Maisons  de  santé  de  France 
sont  priés  d©  se  rendre  à  l’Assemblée  géné¬ 
rale  du  Syndicat,  qui  aura  lieu  dans  la  sal¬ 
le  de  la  Confédération  des  'Syndicats  médi¬ 
caux  français,  %,  rue  du  Cherche-Midi,  le  23 
novembre  é  16  heures. 

A  l’ordre  du  jour  de  rAssemblée  figure  la 
gi-os.se  question  de  l’hospitalisation  des  ma¬ 
lades  payants  dans  les  hôpitaux,  qui  est 
portée  de  façon  urgente  au  Conseil  supé¬ 
rieur  de  l'Assistance  publique.  ■ 

Le  bureau  du  Syndical  demande  instam¬ 
ment  a  tous  s-es  adhérents  de  ae  rendre  à 
l’invitation  ci-dessus-  Il  prie  tous  ceux  qui 
ne  pourraient  assister  à.  la  réunion  —  et 
aussi  les  co-nfrères  directeurs  de  Maisons  de 
santé,  non  adhérents  au  Syndicat  —  de  don¬ 
ner  sur  cette  question  leur  avis  sous  forme 
de  réponse  à  l’article  de  notre  Conseil  ju¬ 
ridique  le  Docteur  Boudin,  paru  dans  le 
Concours  médical.  Cette  réponse  devra  être 
adressée  ah  président  du  Syndicat  ;  Docteur 
Hervé,  les  Escalde»  IPyrénées-Orlentales), 
avant  le  20  de  ce  mois. 


Le  40°  d-îner  du  Nard  Médical  aura  heu,  12, 
rue  de  Poitiers,  le  jeudi  28  novembre,  à 
19  heures  45,  sous  la  présidence  du  docteur 
■Vanlan-de,  'professeur  de  clinique  ehirungioa- 
le  .au  'Val-de-Grâce,  et  du  docteur  Paul.  On 
y  fêtera  l’élection  à  l’Académie  de  Médecine 
de  M.  le  profeS'Sieur  Félix  Terrien. 

Le  prix  du  dîner  est  fixé  à  30  francs  (,plus 
3  francs  pour  le  service),  réduit  à  20  francs 
pour  les  étujdiiants. 

A  l’issue  du  bartquet  aura  lieu,  l’assemblée 
générale  annuelle,  dont  voici  l’ordre  du  jour  : 

1°  Rapport  du  secrétaire  .général  ; 

2'  Rapport  du  trésorier  ; 

3°  Rapport  des  Commissaires  aux  comptes; 

3°  A'p.probati.on  des  comptes  du  trésorier  et 
des  décisions  du  Conseil  ; 

5'  Elections. 


h’ Informateur  Médical  est  un 

journal  indépendant.  Il  l’a  prouvé. 


L&  GRANDE  MARQUE  FRANÇAISE 

PHOSPHATINE 

FALIÈRES 

Aliment  des  Enfants 


lü  DOUCHE  EN  HAMAC 

(Suiic  et  fin  de  la  page  11) 


Cependant  l’une  des  indications  capitales 
iiéthod©  originelle  du  docteur  Alquier 
,ù  être  reprise  à  Châtel-Guyon,  oon- 
Biément  aux  réactions  .particulières  au 
ires  de  maladies  qui  y  sont  traitées.  Il  ne 
jffit  plus  comme  à  Brides,  Luxeuil  ou  Vi- 
•  même,  de  troubles  primitivement  et 
hem.ent  .utérins.  A  Châtel-Guyon,  nous 
is  diit,  ceux  ci  doivent  être  tenus,  dans 
is  .grand  nombre  de  cas,  comme  ©eoon-' 
s  à  l’.affection  qui  aura  conduit  les  ma- 
à  soigner  avant  tout  leur  intestin  ;  ils 
jurs  sont,  en  tous  .les,  cas,  associés,  dans 
ijj. complexe  tel  que  l’on  ne  peut  perdre  de 
dans  leux  traitement  particulier,  l’état 
autres  organes  du  petit  bassin  et  les 
(tescriptions  spéciales  qui  peuvent  en  ré- 
'ter. 

,i.»Ghâtel'Guyon,  on  se  trouve  de  plus  en 
las  en  présence  de  déséquilibres  sympathi- 
ues  '  dissociés,  de  malades  îiypersensibles, 
^smophiles,  réagissant  douloureusemenl 
-'■s  chocs  les  plus  atténués.  Nombre  d’en- 
.elles  sont  atteintes  de  périviscérites  oœca- 
,  sigmoïdiennes,  intéiressant  plus  ou  moins 
„■  organes  mitoyens,  -et  qui  réclament  des 
rooédés  de  prudence  et  de  douceur  pour 
jttte  technique  crénothéra pique. 

Or  la  douche  en  hamac  sous  pression  peut 
iniél.iMer  incontestablement,  une  catégorie 
crises  solariennes,  de  troubles  dysiendo- 
de  vago  ou  sympathicotonies,  lors- 
iue  leur  point  de  départ  est  essentiellem-'ent 
^nital,  'grâce  à  l’action  mécanique  du  mas- 
sale  vibratoire  et  mesuré  qu’elle  exerce  sur 
s  arganes  du  petit  bassin.  . 

Mais  aussi,  il  a  été  reconnu  expérâmenta- 
Bient  qu'abandonnée  à  l’intexprétation  plus 
Il  moins  opportune  d’un  personnel  d’éta- 
Bssement  thermaux,  îacilement  suggestion- 
IWe  parfois  par  certains  malades  excessifs, 

B  dispo-sitif  type,  qui  permet  des  pressions 
onsidérables  et  à  gros  débit,,  aura  pu  être 
1  cause  des  quelques  échecs  qui,  primitive¬ 
ment,  fixent  hésiter  les  médecins  de  Châtel- 
îuyon  dans  l’emploi  de  cette  méthode. 

'A  Châtel-Guyon,  en  dehors  de  prpscrip- 
ons  spéciales,  notre  technique  d’ensemble 
oit  se  régler  sux  des  principes  de  modéra- 
'  “  et  de  sédation,  et  rechercher  la  fréna- 
pour  ainsi  dire  automatique  de  'Chaque 
^ipfication  thérapeutique  type.  Tels  sont  la 
iuche  tamisée,  l’irrigation  goûte  à-  goutte, 

S  cataplasme  à  température  modérée.  Mê¬ 
mes  considérations  ont  fait  modifier  quelque 
‘  appareils  d’irrigation  en  'hamac  des- 

_ _  _x  soins  compléinentaires  de  nos  ma- 

làdes  abdominales. 

Le  calibre  de  la  tuyauterie  terminale  a  été 
réduit  à  10  m/m. 

Un  bock  de  hauteur  réglable  a  été  inter¬ 
posé  sur  l’arrivée  de  i’.eau  minérale,  remola- 
lant  la  manette  à  pression '.et  limitant  ainsi 
ideux  mètres  maximum  ceüe-ci. 

■n  sert  en  même  temps  de  régulateur  du 
débit,  par  une  troisième  tubulure  évacuant 
!e  trop-plein  du  contenu,  s’il  se  produit  des 
augmentations  de  presion  à  l’arrivée. 

Le  débit  de  l’injection  est  ram^ené  à  ea 
ion  deux  litres  à  la  minute  ;  sa  durée 
iPtolongée  :  un  quart  d’heure  à  vingt  minu¬ 
tes  ;  très  souvent  on  l’accompagne  d’une 

eppllcation  abdominale  d'un  sac  de  boue 
ydrominérale  à  45",  poux  prévenir  toute 
Saction  douloureuse. 

Dans  oes  conditions,  l’indication  de  massa¬ 
ge  vibratoire  utéro-ab dominai  préconisé'  par 
docteur  Alquier  est  pratiquement  annu- 
1.  L’opération  recherche  presque  unique- 
æt  la  cicatrisation  des  lésions  torpides  du 
fin  et  du  col,  la  déteirslon  des  leucorrhées 
‘a  désinfection  des  muqueuses  ;  par  des- 
tout  eUe  s’adresse  aux  .personnes  attein- 
fes  d  ecolibacillose  génitale  si  fréquiente,  si 
longtemps  insoupçonnée  et  qu’une  série  d’ir- 
ligations  de  ce  genre,  par  l’eau  puissam¬ 
ment  désinfectante  de  Cîiâtel-Guydn,  arrive 
‘  «  blanchir  »  avec  une  surprenante  rapidité. 
Telle  quelle,  appropriée  limitativement  aux 
lésions  .génitales  et  aux  susceptibilités  parti¬ 
culières  à  nos  malades,  la  douche  ©n  hamac 
ijoute  un  complément  de  première  impor- 
’tanoe  à  la  thérapeutique  de  nos  établisse^ 
ments.  Et  si  ses  indications  déco'ngestives, 
détersives  et  cicatrisantes  débordent  'Oiuand 
faême  et  de  beaucoup  sur  les  complications 
strictes  des  maladies  Intestinales,  ce  bien- 
lait  accessoire  de  nos  eaux  doit  être,  en 
conséquence,  largement  publié  et  mis  à  la 
tiortée  de  celles  qui  peuvent  en  titer  quelque 
répit  isupplém.entaire  dans  le  cycle  de  leurs 
souffrances. 


K 


Derniers  Livres  Parus  i 
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1  Eohant.  :  5e,BoulA  Omano,PARIS  | 

THERAPEUTIQUE  ..  ..  . . . . 

par  le  Docteur  Paul  Chavanon.  Prix  ;  80  fr. 
Imprimerie  Saint-Denis,  11,  avenue  -Saint-Jean, 
Niort  (Deux-Sèvresi. 

n  est  indispensable  de  lire  et  d’étudier  ce  traî 
W,  rédigé  par  le  créateur  de  l’application  de 
J'homœpatbie  b,  l’O.  E.  L. 

La  méthode  et  les  résultats  qu’il  expose  méri¬ 
tent  toute  notre  attention. 

Il  faut,  en  eflet,  rendre  hommage  à  l’indiscuta¬ 
ble  bonne  foi  de  l’auteur,  car,  dans  nombre  de 
chapitres  de  ce  livre,  il  explique  ce'  qu’il  ne 
réussit  pas  à  guérir,  publiant  même  des  obser¬ 
vations  à  demi-réussies,  d’autres  même  totale- 
manquées. 

le  s’agit  donc  pas  là  d’un  travail  plus  ou 

-  ronflant  de  publicité  (comme  l’ont  fait 

les  auteurs,  qui  ont  ainsi  jeté  le  discrédit  sur 
lomoepathie),  mais  ce  livre  est  vraiment  l’œuvre 
sprlt  scientifique. 

chose  digne  de  remarque  ;  le  Docteur  Paul 
‘Gbavanon  n’a  jamais  accepté  de  publier  une 

«seule  ligne  sur  l’oreille  pendant  les  douze  ans 
Sn'il  a  expérimenté  ce  qu’il  présente  aujour- 
l'hui  ;  et  il-  a  attendu  d’avoir  des  centaines 
S’observations  nettes  avant  de  publier.  Quel 
exemple  à  méditer  !  . - 
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CONSTIPATION 

GRAINS  DE  ¥ALS 

Un  grain  avant  repas  du  soir  rSyUidnSO  OStODlSC  â  intOSÎlD 
r  Puissant  Aôcêlêrateurae  ta  Nutrition  Généra/e] 


VIOXYL 


1: 

t 


MOUNEYRAT 


Organique 

Favoriae  l’Aciion  dea 
VITAMINES  ALIMENTAIRES 

et  des  OIASTASES  INTRACELLULAIRES 
_  .  Ratcmr  très  rapide 

«Je  l’APPETlT  et  des  FORCES 

KLIXIR  /  ,Aduffes  ,*2à  3  cuillerées  à  café)  -BUiau.- 

GRANULÉ  Doses  _  ou  2  àj  mesures  J  par  Jour  diabète 

Littérature  et  Échantillons  :  Établissements  MOTTNETBAT, 
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LES  TRAVAUX  DU  CONGRÈS  D'HYGIÈNE 


L’ORGANISATION  DES  COLLECTIVITÉS 
DE  NOURRISSONS  ET  LEUR  PROTEC¬ 
TION  CONTRE  le  Péril  infectieux, 

par  MM.  P.  Lereboüllet  et  A.  Bohn. 

Les  infeietions  baaales  ou  spécifiques  cons¬ 
tituent  sans  aucun  doute  le  dangeir  le  plus 
redoutable  des  diverses  cO'Uectivités  de  nour¬ 
rissons  ;  crèches,  pouponnières  et  seirviees 
d’hospitalisation.  Il  faut  s’efforcer  'de  le  li¬ 
miter,  par  la  coordination  et  la  stricte  appli¬ 
cation  des  divers  moyens  préventifs  dont 
nous  dâs:p osons. 

L’essentiel  est  de  se  rappeler  que  le®  in¬ 
fections  sont  apportées'  par  les  nourrissons 
eux-mêmes,  par  les  visiteurs  et  par  le  per¬ 
sonnel  infirmier  et  médical  et  que  leur  pro¬ 
pagation  se  fait  surtout  par  contact  interhu¬ 
main  :  il  faut  donc  considérer  chaqU'S  indi¬ 
vidu  comme  susceptible  à  un  moment  où  à 
l’autre  de  transmettre  une  infection  aux  in- 
dividius  proches  de  lui. 

La  disposition,  des  locaux  doit  par  consé¬ 
quent  permettre  l’isolement  individueil  d’un 
certain  nombre  de  nourrissons  :  entrants, 
suspects  et  malades,  et  la  répartiition  des 
autres  'eu  petits  ^groupes  séparés  ;  il  faut 
aussi  éviter  l’encombrem'ent  et  limiter  les 
visites. 

Mais  c’est  au  personnel  que  revient  la  par¬ 
tie  esS'entieUe  de  la  tâche,  tO’US  ses  efforts 
devant  tendre  ù  maintenir  effectif  le  contpar- 
timentage  des  nourrissons  :  to.ute  une  série 
de  mesures  doivent  être,  dans  ce  but,  jour 
et  nuit,  observées  par  lui,  notamment  le  port 
du  masque  .et  le  lavage  répété  des  mains  ; 
une  surveillance  doit  s’exercer  pour  s’assu¬ 
rer  de  leur  .constante  exécution.  La  preuve 
est  faite  que  .ces  mesures  .sont  possibles  et 
efficaces. 

Le  médecin  intervient  pour  dépister  préco¬ 
cement  les  maladies  contagieuses  et  pr;endire 
en  conséquence  les  décisions  qui  s’impo.seint 
suivant  la  nature  de  l’affection,  l’âge  des 
nourrissons  .et  les  moyens  prophylactiques 
particuliers  dont  U  dispose'. 

LE  ROLE  DU  BAOILLUS  MESENTERICUS 
et  de  QUELQUES  AUTRES  MICROBES 
SPORULES  DANS  LA  NUISANCE  DU  LAIT, 

par  MM.  les  professeurs  Lafforgue  et  G. 
ANDRIEÜ. 

MM.  Lafforgue  et  .G.  Andirieu  attirent  l’at¬ 
tention  sur  le  rôle  .du  Bacillus  Mesentericus 
et  de  certains  autres  microbes  sporulés  dans 
la  nuisance  du  lait. 

C’est  à  tort  que.  ces  .germes  eont  considé¬ 
rés  .  par  certains  comme  des  saprop'hytes 
inoffensifs,  dénués  de  toute  virulence.  En 
effet  :  '  • 

1"  Par  un  artifice  expérimental  (inocula¬ 
tion  conjuguée  à  l’animal  'du  Bacillus  me- 
sentericus.  et  de  Na  Cl  en  solution  hyperto- 
niau.e),  les  auteurs  ont  nu  conférer  à  ce  mi¬ 
crobe  des  aptitudes  pathogènes. 

2°  Par  sa  végétation  dans  le  lait,  le  Bacil- 
.lus  mesentericus  produit  une  d'ésiinté.gratt:on 
globale  des  almumines,  d’oùù  dérivent  des 
produits  variés  hautement  nocdfs. 

3*  A  l’état  de  pullulation  Intensive,  ce  .ger¬ 
me  peut  exercer,  de  par  ses  protéines  pro¬ 
pres,  en  effet  toxique  de  «  masse  ». 

Pour  ces  divers  motifs,  et  'CO-nformément  à 
des  recherches  anciennes  de  Flhigge,  on  doit 
■estimer  que  le  Bacillus  rriesentericus  et  se® 
congénères  conjurés  jouent  un  rôle  impor¬ 
tant  .dans  la  genèse  des  .gastro-entérites  in¬ 
fantiles  :  il  importe  de  les  viser  .et'  de  les 
combattre  vigoureusement,  par  .tous  moyens 
appropriés,  dans  l’acte  capital  de  la  stérili¬ 
sation  du  lait. 

L’ALIMENTATION  DE  LA  PREMIERE  EN¬ 
FANCE.  —  SES  BASES  PHYSIOLOCIQUES 
et  ses  REGLES  GENERALES,  Docteur 
ribadeau-dumas. 

Dans  les  premiers  mois  de  la  vie,  le  lait 
est  l'alim'ent  susceptible  de  couvrir  tous  les 
besoins  é.nergitiqu.e.s  .de  l’entant.  La  méthode 
de  la  .calorimétrie  respiratoire  permet  d’en 
•préciser  les  détails  :  métabolisme  de  base, 
travail  musculaire  dû  aux  cris,  à  l’agitation, 
thermo-régulation.  Mêmes  besoins  cbeiz 
l’adulte,  mais  chez  le  nourrisson  il  faut  y 
ajouter  le  coût  de  la  croissance.  'Pratique¬ 
ment  chez  l’enfant  au  sein,  on  peut  adopter 
pour  le  calcul  de  la  ration  la  formule  de 
M.  Apert,  et  pour  l’enfant  au  lait  de  vache, 
.celle  de  M.  J.  Renault,  ou,  dans  les  deux  cas, 
recourir  aux  tableaux  de  M.  Maiyfan. 

Mais  il  faut  ne  considérer  tous  les  procé- 
étéis  que  comme  de®  points  de  repère  et  con¬ 
trôler  par  la  balance  si  la  ration  donnée  sa¬ 
tisfait  aux  besoins  de  la  croissance  qui  va- 
rlerit  très  sensiblement  suivant  les  .enfants. 
Il  faut  encore  tenir  .compte  de  la  valeur 
qualitative  du  lait  donné,  dont  les  déficlen- 
■ces  créent  lès  inanitions  partielles  et  les 
carences.  Les  difficultés  de  l’allaitement  se 
résolvent  d’.eflles-mêmes  avec  l’allaitement  au 
sein.  Mais  il  n’'en  .est  pas  de  même  pour  l’al¬ 
laitement  artificiel,  .et  l’on  ne  sait  pas  enco¬ 
re  d’une  manière  précise  à  quoi  tiennent  les 
différen.oes  de  croissance  que  l’on  irelève  dans 
les  deux  modes  d’allaitem.ent.  De  nombreu¬ 
ses  modifications  ont  été  apportées  au  lait 
de  vache,  des  .points  de  vue  les  plus  divers. 
Il  faut  avant  tout  avoir  un  lait  de  bonne 
qualité,  aseptique,  soumis  à  la  corr.ecttton 
classique,  additionné  de  petites  quantités 
■d’hydrates  de  carbone.  Dans  oes  derniers 
temps  on  a  proposé  l’acidification  du  lait, 
non  pas  l’usage  .du  babeurre  dont  les  indi¬ 
cations  sont  paiticulièr.es,  mais  le  mélange' 
au  lait  .d’une  petite  quantité  d’acid©  lactiqu'e. 
Le  débüe  .ét  le  prématuré  ont  des  besoins 
nutritifs  spéciaux.  En  règle  générale,  il  leur 
faut  une  alim-entation  cohcemtrée,  'hynerca- 
lorlgue,  enrichie  d’albumine  et  de  «lels.  Le 
type  en  est  l’allaitement  mixte,  babeurr.e  de 
lait  de  femme. . 


REMARQUES  SUR  .  LA  CLIMATISATION 
DES  SALLES  DE  NOURRISSONS,  Profes¬ 
seur  'G.  Mouriqüand  .et  Docteur  R.  charpen¬ 
tier  (Lyon). 

A  l’occasion  de  l’installation  de  la  'Climati¬ 
sation  dans  les  saEes  de  nourrices  et  nour¬ 
rissons  de  la  «  'Noruvelle  Clinique  M.édi.oale  In¬ 
fantile  »  de  rUniveirslté  ■  de  Lyon,  les  auteurs 
envisagent  certains  .aspects  des  indications  et 
de  la  'technique  de  la  climatisation. 

.  Celles-ci  doit  être  .employée,  ..pouir  écarter 
l’a'Cti.on  pathogène  des  .dénivellations  météo-  ' 
rologiques  (thermiques,  hygrométriques  sur¬ 
tout)  s’exerçant  sur  certains  o.rganismes 
a  météorolabiles  ». 

Le  nourrisson  (isolé  .et  pl'us  .encore  e.n 
<c  collectivité  »)  est  surtout  'sensible  à  oes  dé¬ 
nivellations  (faiblesse  de  contrôle  de  ses 
centres  thermiq.ues)  '  lorsqu’il  vient  de  siJbir 
une  infection  pr.olo.ngée,  en  convalescence, 
au  ©ours  des  différentes  dystrophies  .du  pre¬ 
mier  âge,  .fttc.  La  climatisation  .écartera 
avant  tout,  l'action  parfois  mortelle  du  «  coup 
de  chaleur  »  ou  .de  la  «  déshydratation  en-, 
traînée'  par  la  baisse  hygromé'trique  »  (vent 
du  Midi,  sirocco,  etc.). 

Les  salles  'Cllmatisé-es  peuvent  être  em¬ 
ployées  alors,  non  seulement  au  point  de 
vue  prophylactique,  mais  aussi  au  point  de 
vue  thérapeutique  (traitement  du  oo-up  de 
chaleur,  du  «  coup  de  vent  du  Midi  »,  de 
certains  ^  états  hypertharmlqu-es  postopératoi- 

L’hiver  la  climatisation  s’oppo,sera  à  la 
tem-pérature  excessive  des  radiateurs,  à  la 
d-essication  -de  l’air  -entraînée  par  le  chauf¬ 
fage  central,  qui  peut  devenir  pathogène  (Le¬ 
sage,  etc.) . 

En  ce  qui  concem.e  le  grand  -enfant,  com- 
m.e  l’adulte,  dans  nos  climats,  o  la  climati¬ 
sation  »  de  oeptain-es  'Chambres  paraît  -dési¬ 
rable,  à  rbôpital,  tout  au  moins  les  hôpitaux 
des  pays  chauds  devront  être  -climatisés. 

Mais  en  principe  tout  grand  enfant  ou 
adhlte  sain,  tout  suj.et  caiiable  -de  «  -s’adap¬ 
ter  »  au  climat  «  naturel  »  ne  relève  pas  de 
la  climatisation  «  artificieile  ».  Il  -est  néces-. 
saire  que  ces  organismes,  s’ils  en  sont  capa¬ 
bles,  soient  soumis  'à  une  véritable  «  .gym¬ 
nastique  météofologique  »  qui  renforcera 
leur  pouvoir  d  adaptation  et  de  résistance 
aux  variations  atmosphériques. 

A  l’hô'pital,  dans  les  crèches  ou  nourrice- 
ries  la  '-surveillance  technique  de  cette  clima¬ 
tisation  incombe  aussi  bien  à  l’ingénieur,  au 
mécaricien.  qu’au  médecin  lui-même,  qui. 
par  les-  postes  de  météorologie  médicale 
daps  les  salles  -et  au-defaors),  les 
.réactions-  «  cliniques  »  des  ■enfants,  .en  con¬ 
trôle  le  f-onctionnem-ent.  Celui-ci  non  sur- 
velllé  et  défectueux  peut  devenir  no-cif,  -en 
partlcu'li.ar  pour  le  prématuré  en  couveuse, 
les  hypotrophiques,  -etc. 


HOSPITALISATION  DES  NOURRISSONS 
ECZEMATEUX  A  L’HOPITAL  PASTEUR.  — 
LUTTE  CONTRE  L’INFECTION  HOSPITA¬ 
LIERE,  par  le  docteur  René  Martin. 


L’auteur  rappelle  les  dang-eirs  qu’il  y  a.  à 
admettre  dans  les  salles  communes  des  hôipi- 
taux  .d’enfants,  des  nourrissons  atteints  d’ec¬ 
zéma  étendu.  Il  a  pu  personnelle.ment  obser¬ 
ver  quelques  .cas  de  mort  rapide  chez  '  des 
nourrissons  eczémateux  ho^spitaJlsés  dans  de 
mauvaises  conditions  d’hygiène.  ' 

La  pathogénie  de  .oes  accidents  reste  .encore 
discutée,  mais  il  faut  retenir  plus  .s.péciale- 
m.ent  la  théorie  infectieuse  et  celle  du  choc 
anaphylactique. 

A  l’hôpital  Pasteur  où  la  contagion  inté¬ 
rieure  est  exceptionnelle  (moins  .de  2  conta¬ 
gions  pour  1.000  malades  hospitalisés)  9  nour¬ 
rissons  atteints  d’eczéma  y  sont  restés  plu¬ 
sieurs  semaines  .en  traitement  sans  que  se 
produisît  le  moindre,  incident. 

Ce  fait,  autant  q.ue  -permet  de  conclure  cette 
statistiqu.e  restreinte,  semble  venir  confirme-r 
la  théorie  infectieuse  sans  toutefo.ls  aller  .en- 
tièr-em.ent  à  l’encontre  de  la  théorie  anaphy¬ 
lactique.  *■ 


RAPPORT  SUR  LE  ROLE  DES  FONCTION¬ 
NAIRES  D’HYGIENE  ET  D’ASSISTANCE 
DANS  LA  PROTECTION  DE  LA  PREMIERE 
ENFANCE,  par  M.  le  docteur  X.  Leclainche, 
chef  de  service  au  Ministère  de  la  Santé 
Publique. 

La  protection  de  l’enfant  du  ,premie.r  âge, 
longtemps  abandonnée  à  l’initiative  .privée, 
est  aujourd’hui  réglementée  par  une  législa¬ 
tion  importante  dont  l’application  impMque, 
à  côté  .des  médecins  praticiens,  l’intervention 
de  fonctionnaires  spécialisés  appartenant  à 
deux  ooirps  différents  :  inspecteurs  de  l’Assis¬ 
tance  publique  et  fonctionnaires  saiiitair.es. 

Après  avoir  p.réclsé  la  sltua-tton  administra¬ 
tive  de  ces  fonctionnaires,  le  rapporteur  .exa¬ 
mine  les  attributions  obligatoires  qui  leur 
sont  dévolues  par  les  lois  .et  règlem.eints  .en  vi¬ 
gueur,  ainsi  qu.e  les  attributions  facultatives 
qui  leur  sont  confiées  dans  le  domaine  -de  la 
protection  des  enfants  du  premier  âge. 

Il  montre  la  diversité  de  oes  àtiributioms  et 
la  confusion  qui  .en  .résulte,  ainsi  que  l’insuffi¬ 
sance.  des  résultats  obtenus. 

n  indique  ensuite  les  modalités  de  la  réfor¬ 
me  qui  s’impose  si  l’on  veut  -essayer  de  sau¬ 
ver  chaque  anniée  la  vie  -d-es  50.000  .enfants 
qui  peuvent  être  épargnés  :  unifier  les  attri¬ 
butions  des  fonctlonnair-es  .chargés,  à  quelque 
titre  que  ce  soit,  de  la  protection  de  l’enfan¬ 
ce  ;  substituer  dans  le  fonctio-nn.ement  de 
tous  les  services  la  notion  de  «  prévention  »  à 
la  notion  d’assistance  ;  faire  plus  largem-ent 
appel  .aux  médecins  pratici.ens,  faire  marcher 
la  lutte  contre  la  mortalité  infantile  de  pair 
avec  la  lutte  .contre  les  fléaux  sociaux  et,  dans 
ce  but,  placer  la  protection  du  ■p.remter  âge 
sous  l’autorité  technique  .et  administrative  de 
fonctionnaires  sanitaires. 


LA  PROTEGTION  DES  MALADIES  INFEC¬ 
TIEUSES  DANS  LES  COLLECTIVITES  DE 
NOURRISSONS,  par  M.  le  professeur  R. 
Debré. 


REGLES  GENERALES  ET  BASES  PHYSIOLO- 
GIQUES  DE  L’ALIMENTATION  DANS  LA 
PREMIERE  ENFANCE,-  par-M.  le  pro-fesseur 
Edmond  Lesné. 


M.  le  .professeur  R.  Debré  .conclue  .en  deman¬ 
dant  la  généralisation  .et  le  renforcement  des 
dispositifs  des  locaux  indispensables  pour  évi¬ 
ter  les  contagions  dans  les  collectivités  de 
nourrisso.ns,  une  meilleure  éducation  et  un© 
meilleure  discipline  du  personnel  médical  et 
infirmier,  ainsi  qu’une  plus  grande  -surveillan¬ 
ce  de  celui-ci  au  point  de  vue  des  maladies 
qu’il  peut  transmettre,  un  plus  grand  isole¬ 
ment  des  enfants  vis-à-vis  de  toute  espèce  de 
visites,  parents,  étudiants,  et  -enfin  la  -créa¬ 
tion  dans  les  hôpitaux  -d’une  part,  et  dans  les 
diff.érents  quartier, s  populeux  des  villes  de 
l’autre,  d’un  service  spécial  de  lutte  contre  les 
maladies  contagieuses  transmissibles  -et  évita¬ 
bles  des  nourrissons. 


Il  y  a  gros  avantage  à  commencer  le  sewa- 
.g-e  ou  l’ablactation  dès  le  sixième  mois  pour 
éviter  les  inconvénients  de  l’alimentation  ex- 
■clusivement  lactée  (anorexie,  anémie)  et  à 
donner  au  jeune  enfant  des  légumes  et  des 
céréales  qui  renferment  des  sels  -et  -du  fer  peu 
abondant  dans  le  lait  :  bien  préparés  ce®  ali¬ 
ments  sont  bien  assimilés.  Le  .régime  sera 
complet  car  le  nourrisson  support-e  mal  les 
carences,  et  il  sera  bien  équilibré  car  o-n  ne 
neut  -ap-pliquer  dans  le  jeune  âge  les  lois  de 
l’isodynamie. 

Les  substances  albuminoïdes  seront  emprun¬ 
tées  par  parties  égales  au  règne  animal  et  au 
règn-e  vé.gétal  ;  leur  influence  .sur  la  croissan- 
'  ce  dépend  de  leur  teneur  en  certains  acides 


V\\\\V\V\\\VV\\\\\V\\\\\\\\VV\\V\\\\\\X\\V\\\VX\X\\\VVV\\\\\\\\^^ 


Photo  DEEVILLE,  Cliohé  «  Ifif.  Méd.  ». 

Une  vue  de  la  table  d’honneur  du  banquet  offert  à  M.  le  Professeur  Perrot.  Sur  cette  photographie 
on  reconnaît  (3®  personnalité  à  gauche)  M.  le  Président  Buisson. 


aminés  dont  l’organisme  ne  peut  faire  la 
syntlièse. 

Les  H.  de  G.  constituent  50  %  de  la  ration  ; 
ils  améliorent  le  métabolisme  de  l’^eau,  des 
graisses,  des  protides  .;  la  vitamine  B.  est  in¬ 
dispensable  pour  leur  utilisation.  Les- graisses, 
sous  forme  de  lait  et  de  beurre  sont  un  poten- . 
tiel  énergétique,  -elles  aident  à  l’assimilation 
dés  H.  de  C.  -et  apportent  à  l’organisme  le  fao-.': 
teur  A  de  .croissance.  L'intolérance  du  nour¬ 
risson  pour  les  aliments  troip  conceintrés  dé¬ 
montre  chez  lui  la  nécessité  d’une  impo-rtante 
ration  d’eau.  Les  sels  jouent  un  rôle  dans  les 
échanges  ;  certains  so-nt  indispensables  à  l’en¬ 
tretien  .et  à  la  croissance  tels  le  fer,  le  phos¬ 
phore  et  le  calcium  ;  les  légumes  frais,  le 
jaune  d’œuf  très  .cuit  des  10  à  12  mois,  la  vian¬ 
de  et  le  ipoisson  entre  15  et  18  mois  les  fourni¬ 
ront  à  rorganism.e  infantile. 

Enfin  les  vitamines  sont  nécessaires  ;  la  vi. 
tamine  -A.  (graisses  animales,  carottes)  ;  la  vi- 
temine  B  (fruits,  légumes,  farine  peu  bktée, 
levure  de  bièr.e)  ;  la  vitamine  C  (jus  de  fruits 
et  de  légumes  crus  'à  donner  dès  le  troisième 
mois).  En  cas  de  non  observance  de  oes  rè¬ 
gles  générales  an  voit  des  carences  le  plus 
souvent  frustes  mais  multiples  (vitamines,  sels 
minéraux,  acides  aminés)  ;  ce  ne  sant  pas 
seulement  des  cârences  d’apport,  mais  aussi 
d’absoription  et  d’assimilation.  Les  modifica- . 
tions  à  apporter  au  régime  de  l’enfant  pour¬ 
ront  -être  basées  sur  l’apparition  des  difté. 
rents  groupes  dentaires. 

Pour  apprécier  la  qualité  d’un  régime  il  ns 
faut  pas  seul-em-ent  observer  la  courbe  d« 
poids  -et  l’aspect  -des  matières  fécales,  mais 
tenir  compte  de  la  .couleur  des  té.guments,  de 
la  tonicité  des  muscles,  de  l’état  .des  dents,  de 
l’activité  et  de  la  gaîté  de  r.enfant,  de  son 
sommeil,  de  la  résistance  aux  infectioiK, 
L’air,  la  lumière  et  l’exercice  favorisent  l’ap- 
p.étit  et  la  croissance. 


VALEUR  QUALITATIVE  DE  DIVERS  ELE¬ 
MENTS  DE  LA  RATION  ALIMENTAIRE  DU 
NOURRISSON,  par  MM.  Edmond  Lesné  et 
Robert  Clément. 

On  sait  que  les  lois  de  l’isodynamie  ne  peu¬ 
vent  s’appliquer  à  l’alimentation  du  nourris¬ 
son  ;  les  divers  éléments  du  régime  doivent 
présenter  entre  -eux  'un  rapport  qui  ne  sau¬ 
rait  trop  varier.  Mais  -de  plus  la  composition 
de  chacune  des  substances  alimentaires  joue 
un  rôle  considérable  dans  leur  assimilation. 

Comme  l’avaient  montré  -Ostoorn  -et  M-endel, 
la  valeur  des  substances  a-ltoumlnoïdes  dépend 
avant  tout  de  leur  teneur  -en  acides  .aminés  ; 
la  m-oitié  au  moins  de  la, ration  aLbuminoîd-e 
devra  être  d’origine  aniniale.  Les  .albumines 
végétales  ne. 'peuvent  à  elles  'seules  assurer  la 
oroissanoe,  il  faut  leur  adjoindre  du  .lait  ou  de 

la  viande. .  ‘  , 

Parmi  les  lipides  le  beurre  du  lait  est  le  " 
plus  assimilable,  il  ne  peut  être  remplacé  par 
les  .graisses  végétales  ..qui  ne  renf©rm.ent  pas 
de  facteiur  hposoluble  de  oroissanoe. 

Le  choix  des  hydrates  de  carbone  .est  aussi 
important  ;  les  farines  de  céréales  n’ont  pas 
toutes  la  même  valeur  alimentaire  —  l’ami¬ 
don  pur  et  le  saccharose  .comme  hyd.rates  de 
carbone  exclusifs  sont  incapables  de  tavoriser 
la  .croissance.  L’assimilation  des  hydrates  de 
carbone  nécessite  une  certaine  quantité  de  vi¬ 
tamine  B,  ce'  qui  expUgue  la  .supériorité  des 
farines  peu  blutées. 

Le  régime  dû  no.urrisson  sera  d’onc  varié, 
équilibré  et  riche  en  vitamines. 


EXPOSE  DES  CONDITIONS  OUI  SONT  AU¬ 
JOURD’HUI  EXIGIBLES  POUR  TOUTE  NOU- 

VELLE  CONSTRUCTION  OU  TOUT  AMENA- 

CEMENT  D’UN  HOPITAL  DESTINE  AUX  EN¬ 
FANTS  DU  PREMIER  AGE,  par  M.  Jules 

RENAULT. 

1’  Division  en  petites  salles  de  10  à  12  lits, 
afin  de  limiter  le  nombre  des  contagions 
lorsqu’elles  viennent  à  se  iproduire  malgré 
toutes  les  précautions  habituelles  ; 

2°  Division  de  chaque  .salle  en  box  indivi¬ 
duels,  adossés  à  ime  arête  centrale,  avec  les 
parois  vitrées  dans  leurs  deux  tiers  supé¬ 
rieurs  : 

3°  .Mobilier  de  diaque  box,  qui  constitue  un 
petit  logement,  avec  le  matériel  nécessaire 
aux  .soins  de  l’enfant  ; 

4°  Nécessité  de  l’asepsie  médicale,  dans  la¬ 
quelle  les  melll-eures  installations  ne  peuvent 
trouver  les  résultats  très  insuffisants  ; 

5*  Lumière  et  activothérapie  organisée  pour 
n’avoir  pas  à  déiplacer  l’enfant,  ce  qui  l’expo¬ 
serait  aux  conta^ons  ; 

,  6*  Nécessité  d’un-e  ventilation  renouvelant 
l’air  à  raison  de  trois  fois  le  'CUbe  de  la  pièce 
par  heure,  avec  filtration  de  l’air,  réchauffe¬ 
ment  en  hiver  et  refroidissement  ©n  été  pour 
avoir  une  température  constante  de  21  ‘  à  23°, 
humidification  pour  avoir  un  état  hygromé-'j 
trique  de  40’  à  70’. 

Grâce  à  cet  .ensemble  de  conditions  réali¬ 
sées  au  service  d’enfants  de  l’Hôpital  'Saint- 
Louis  par  M.  Jules  Renault  depuis  1922  la 
mortalité  a  été  considérablement  diminuée 
tant  du  fait  de  la  suppression  des  conta¬ 
gions,  que  de  celle  des  .refroidissemen'ts  en 
hiver,  du  coup  d©  chale'ur  en  été,  de  l’anémie  i 
d’hôpital  ou  hospitalisrhe  en  tout  temps  ;  cet 
ensemble  appelé  par  les  uns  «  conditiomie- 
ment  »,  par  les  autres  «  climatisation  »,  peut 
mad.ntenant  être  facilement  réalisé  par  l’in¬ 
dustrie  ;  il  est  obU'gatoire  pour  les  Commis- 
sions  administratives  et  les  Œuvres  qui  sol¬ 
licitent  une  subvention  du  Pari-Mutuel  «n 
vue  de  construire  ime  crèche  hospitalière 
d’enfants  assistés,  une  crèche-pouponnière, 
une  crèche-garderie,  une  consultation  de 
nourrissons. 

(Voir  la  suite  page  6). 
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OUX  SE  RAIE 


On  a  beaucoup  raillé  rAllemagne  de 

■  l’orgueil  qu’elle  tirait  de  sa  Kultur.  Je 
n’ai  jamais  prisé  ces  railleries.  Car  la 
cnlture  c’est  quelque  chose  de  grand  et 
d’utile.  Et  peut-être  que  les  choses 
iraient  mieux  chez  nous  si  les  Français 
n’avaient  pas,  depuis  quarante  ans  et 
tout  spécialement  depuis  la  guerre,  té¬ 
moigné  tant  de  mépris  pour  la  culture. 

Elle  n’est  point  chose  nouvelle,  en  vé¬ 
rité,  cette  vaine  attitude  que  beaucoup 
trop  de  nos  contemporains  croient  de¬ 
voir  prendre  en  tournant  dédaigneuse¬ 
ment  le  dos  à  la  culture  de  l’esprit.  Il  me 
:  souvient  que  pendant  mes  dernières  an¬ 
nées  passées  au  collège,  je  ne  trouvais 
d’assidus  que  les  enfants  de  médecins  ou 
de  fonctionnaires.  Les  autres,  qui  étaient 

■  presque  tous  des  fils  d’industriels  ou  de 
^commerçants  cossus,  avaient,  aux  heu¬ 
res  de  classes  ou  d’études,  une  mine  inat- 
lentive  et  lasse  qui  reflétait  l’ennui  et  le 
dégoût. 

Ils  ne  se  gênaient  pas  pour  dire  que 
Démosthène,  Virgile,  Socrate  et  tous  les 
grands  esprits  de  l’antiquité,  leur  appa¬ 
raissaient  comme  de  sinistres  raseurs 
dont  les  discours,  les  vers  ou  les  con¬ 
cepts  philosophiques  les  laissaient  bien 
indifférents.  Leur  fréquentation  imposée 
leur  semblait  oiseuse  et  inutile  à  eux  qui 
n’auraient  qu’à  s’asseoir  dans  le  fauteuil 
que  leur  père  leur  préparait  en  atten¬ 
dant  leur  majorité. 


Que  sont  devenus  tous  ces  riches  re¬ 
jetons  ?  Des  incapables,  des  prétentieux 
et  des  sots.  Ils  ne  réussirent  guère,  pour 
la  plupart,  dans  la  situation  qui  leur 
avait  été  préparée.  D’esprit  médiocre, 
d’une  instruction  nulle,  ils  n’eurent  à 
leur  disposition,  pour  lutter  industrielle¬ 
ment  ou  commercialement  contre  la  con¬ 
currence  française  et  surtout  étrangère, 
ni  la  compétence,  ni  le  caractère. 

Et  puis,  dans  l’échelle  sociale,  ils 
n’eurent  pas  assez  d’ascendant  pour  se 
maintenir  aux  échelons  élevés  auxquels 
ils  étaient  destinés.  Ce  fut  une  autre 
phase  de  la  rançon  exigée  par  leur  igno¬ 
rance  et  leur  vanité  sans  excuse  ;  ce  fut 
aussi  la  pire  des  punitions  puisqu’elle 
amena  le  discrédit  prélude  de  la  dé¬ 
chéance  d’une  classe. 


Après  la  guerre  ce  fut  bien  une  autre 
tragi-comédie  que  celle  du  dédain  pour 
la  culture  de  l’esprit. 

On  vit,  en  effet,  s’édifier  alors  avec 
une  prodigieuse  rapidité  des  fortunes 
énormes  qui  n’avaient  demandé  que  de 
l’intrigue  et  un  manque  de  scrupules.  Ce 
fut,  comme  on  l’a  répété,  le  règne  de  la 
combine.  N’importe  cfui  vendait  n’im¬ 
porte  quoi  à  n’importe  quel  prix.  Le 
pharisianisme  fut  le  maître  de  l’heure, 
il  triompha  et  non  sans  insolence. 

Les  pauvres  hères  cjui  s’attardaient,  à 
n’obéir  qu’à  leur  conscience,  à  cette 
conscience  qui  est  engendrée  surtout  par 
la  culture,  par  l’humanisme,  les  savants 
mtègres,  les  médecins  moulés  dans  le 
culte  de  la  probité  professionnelle,  tous 
ceux,  en  somme,  qui  s’entêtaient  à  don¬ 
ner  le  xoas  au  savoir  et  à  l’honnêteté  dans 
la  hiérarchie  des  honneurs  et  de  l’esti¬ 
me,  apparaissaient  comme  des  fossiles, 
des  «  vieux  jetons  »  qui  n’avaient  plus 
leur  placé  dans  une  société  nouvelle, 
commerciale  et  pragmatique. 

Les  connaissances  qui  élèvent  le  cœur 
en  meublant  l’esprit  semblaient  super¬ 
flues,  voire  dangereuses  puisqu’elles 
étaient  à  même  de  vicier  les  directives 
nécessaires  à  quiconque  voulait  se  faire 
une  place  au  soleil  dans  la  jungle  nou¬ 
velle.  Les  bourgeois,  petits  ou  grands, 
tous  ceux  oui  s’étaient  enrichis  malgré 
leur  analphabétisme,  ne  s’empressèrent 
pas  d’exiger  de  leurs  enfants  ces  con¬ 
naissances  qu’il  nous  avait  semblé  indis¬ 
pensable  d’acquérir  pour  accéder  aux  si¬ 
tuations  élevées.  Bien  plus,  il  fut  beau¬ 
coup  d’esprits  qui  se  crurent  suffisam¬ 
ment  avisés  en  armant  leurs  enfants  pour 
Cette  vie  nouvelle  qu’ils  déploraient  mais 


qui  s’imposait  à  eux  avec  trop  de  sévé¬ 
rité  pour  qu’ils  ne  pussent  se  croire 
obligés  de  se  soumettre  à  elle. 

Ce  n’est  pas  néanmoins  que  les  élèves 
aient  manqué  dans  nos  écoles  secondai¬ 
res  et  même  dans  nos  facultés.  Mais 
combien  comptait-on  parmi  eux  de  su¬ 
jets  studieux,  saisissant  la  pjortée  de  l’en¬ 
seignement  qui  leur  était  donné  ?  Ceux- 
là  ne  constituaient  qu’un  maigre  effectif. 
La  preuve  en  fut  fournie  par  l’ignoran¬ 
ce,  des  candidats  qui  affrontaient  le  bac¬ 
calauréat  et  les  autres  examens. 

On  envoyait  ses  enfants  au  lycée,  on 
cherchait  à  leur  faire  conquérir  un  gra¬ 
de  universitaire  soit  par  mode,  soit  par 
orgueil,  soit  pour  leur  faire  passer  le 
temps,  pour  mettre  tous  ces  pubères  en 
garderie,  mais  nullement  pour  les  enri¬ 
chir  des  connaissances  nécessaires  à 
l’homme  qui  veut  occuper  dans  la  socié¬ 
té  un  rang  considéré.  On  savait,  ou  du 
moins  on  croyait  que  la  culture  n’était 
pour  réussir  qu’un  levier  fragile.  On 
avait  mieux  :  l’argent  ! 


Tout  se  paie.  Et  j’en  vois  la  preuve 
dans  le  désordre  actuel.  En  face  des  ri¬ 
ches  commerçants  ignares  et  infatués  se 
dressent,  fiers  de  leur  culture,  ceux  qui 
ont  souffert  de  leur  insolence. 

A  la  base  des  mouvements  sociaux  on 
peut  toujours  trouver  un  fonds  passion¬ 
nel.  Avant  d’être  cultivée  par  intérêt  la 
haine  est  engendrée  oar  les  fautes  des 
grands.  Par  son  orgueil  niais,  par  son 
égoïsme,  la  classe  enrichie  miraculeuse¬ 
ment,  pendant  et  après  la  guerre,  a  créé 
une  lutte  de  classes  comme  il  n’èn  fut 
jamais. 

Si  nos  nouveaux  riches  avaient  eu  pour 
six  liards  de  culture  ils  n’eussent  pas  eu 
une  attitude  aussi  maladroite,  ils  eussent 
compris  leurs  intérêts  et  leurs  devoirs. 
Et  nous  ne  serions  pas  où  nous  en  som¬ 
mes. 

Si  nos  nouveaux  riches  avaient,  eu  quel¬ 
que  noblesse  ils  n’eussent  pas,  par  or¬ 
gueil  et  bêtise,  sombré  dans  les  suren- 
chèrés  et  les  maquignonnages  politiques  ; 
ils  eussent  fait  figure  de  parti  éclairé, 
volontaire,  conscient  de  son  rôle  social 
et  des  intérêts  du  pays. 

Les  cellules  révolutionnaires,  organi¬ 
sées  et  guidées  par  des  intelligences  re¬ 
belles  mais  clairvoyantes,  ne  l’auraient 
pas  aussi  belle,  certainement,  si,  en  face 
d’elles,  se  trouvait  autre  chose  que  des 
formations  apeurées. 

La  culture  n’est  pas  génératrice  seule¬ 
ment  de  connaissances  ;  par  celles-ci  et 
par  l’éducation  morale,  elle  engendre  la 
noblesse  de  l’âme  et  le  courage  civique. 
Et  c’est  parce  que  la  bourgeoisie  d’au¬ 
jourd’hui  a  méprisé  les  bienfaits  de  la 
culture  qu’elle  est  dépourvue  de  celui-ci 
et  de  celle-là.  Et  c’est  cette  indigence 
intellectuelle  qui  la  met  à  deux  doigts 
de  sa  perte. 

Tout  se  paie.  J.  CRINON. 


Prix  d’oto-rhino -laryngologic 


Prix  A.  Chauvin 


M.  A.  Chauvin,  d’Aubenas  (Ardèche),  dans 
l0  seul  but  d’encourag-ar  le  développement 
scientifique  de  l’O.  R.  L.  et  de  l’ophtalmolo- 
gie,  a  décidé  d’attribuer  pour  l’année  1936  la 
somme -de  6.000  francs  à  un  prix  d’O.  R.  L., 

Ce  prix,  réservé  aux  docteurs  'en  médiecine 
français  spécialisés  en  O;  R.  L.  et  aux  inter¬ 
nes  des  hôpitaux  français  (nommés,  au  con-' 
cours  et  ayant  au  moins  une  année  d’inter¬ 
nat  dans  un  service  d’O.  R.  L.),  sera  attribué 
à  l’auteur  d’un  mémoire  inédit  sur  le  sujet 
suivant  : 

«  LES  indications  OPERATOIRES  DANS 
LES  MASTOIDITES  AIGVES  ». 

Le  suj'et  .a  été  clroisi'.par  un  jury  de  neuf 
m'embres  composé  par  des  professeurs  .de 
Faculté  de  médecine,  des  laryngotogistes  des 
hôpitaux  de  Paris  et  de  province,  etc.,  et  le 
■prix  sera  décerné  par  le  mêmie  jury  lors  du 
Congrès  de  la  Société  françai.&e  d’O.,  R.  " 
en  octobre  1936. 

Pour  tons  renseigniements,  s’.adresser  à  M. 
.41fred  Chauvin,  Aubenas  (Ardèche). 


LENIFEDRINE 


MIGTASOL 


ON  NOUX  INFORME  pUB 


HELIOTHERAPIE 

GRASSE  (A.-M.) 
Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

D'  B  R  O  D  Y 


L’Académ'ie  des  sci^ences  de  Rome  annonce 
que  . pour  les  concours  Booconie  (étude  d’étio¬ 
logie  et  de  thérapeutique  des  tumenrs  m'ali¬ 
gne®)  le  prix  décerné  sera  de  150.000  lires.  Les 
savants  de  tous  les  pays  sont  invités  à  y 
participer. 

AMIBÏÂSINE 

Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 


.  Légion  d’honneur.  —  Est  nommé  dans 
l’oïdrei  de  la  Légion  d’honn^eur  : 

Santé  publique.  —  Au  grade  de  chevalier. 
—  «  M.  B'eauiard,  électro-radiologiste  chef 
de  service  à  l’hôpital  Bichat,  à  Paris  ;  46 

ans  de  services  civils  et  militaines.  Médecin 
radiologiste  des  hôpitaux.  A  été  victlm'e  de 
son  dévouement  à  la  soieo'ce.  » 


cadineie#iiET,‘’rts;rs:''"'’ 

Cessions  medicales  et  deatahes,  remplacements,  répertoire 
gratuit  sur  demande.  Le  directeur,  Docteur  GUILLEMONAT 
reçoit  personnellement,  de  14  heures  à  18  heures. 

Des  rapports  de  MM.  les  Préfets  du  Puy-de- 
Dôm.e,  du  Haut-Rhin  et  des  Vosges  .signalent 
des  cas  de  poliomyélite  qui  ont  été  constatés 
dans  des  commun'es  de  oes  départeonrents  ; 

Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  des  Côtes-du- 
Nord  et  du  Loiret  relatent  des  cas  <de  m'énin- 
gite  cérébro-spinale  signalés  dans  des  com¬ 
munes  de  ces  dé®artem.ents  ; 

Des  notes  de  M.  le  Préfet  de  la  MOiselle  si¬ 
gnalent  des .  cas  de  fièvre  typhoïde,  et  de 
M.  le  Préfet  de  l’Oise  une  épidémie  de 
rougeole  constatés  dans  'oes  dé.parteme!nts. 

THËOBRONOSE 

DUMESNIL 


La  dernière  réunion  de  la  Société  des  Mé¬ 
decins  alsaciens  a  eu  lieu  le  28  novembre,  à 
l’Aéro-Clnb  de  France.  Elle  a  été  suivie  d’un 
dîner  auquel  assistaient  les  cO'UfTères  de  pas¬ 
sage  à  Paris. 


D’après  un  décret  len  date  du  21  novembre 
les  .emplois  de  médecins  adjoints  dans  les 
sanatoriums  publics  et  assimilés  de  toutes 
catégories  .et  les  emplois  de  médecins  direc¬ 
teurs  dans  les  sanatoriums  de  feiïimes  et 
d’enfants  pourroint  êtee  remplis  par  des  fem- 

D’autre  part,  nul  ne  pourra  être  ’  nommé 
médecin  directeur  s’il  n’a  dirigé  effective¬ 
ment,  à  titre  provisoire,  pendant  une  année 
au  moins,  un  sanatorium. 


-  CANTÉINE  " 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines,  PARIS. 


M.  le  Dooteur  Pierre  Masson,  ancien  inter¬ 
ne  des  hôpitaux  de  Paris,  a  été  nomme 
deuxième  chirurgien  de  i’Hôtel-Dieu  de  Beau- 


SI  LIP  LÀ  S  Tl  NE 

du  Docteur  Débat 


M.  le  professeur  H.  Vincent,  membre  de 
l’Institut,  commencera  son  cours  au  Collège 
de  France  le  mercredi  4  décembre  1935,  à  5 
heures,  et  le  continuera,  tous  les  mercriedis, 
à  la  même  heure.  Objet  du  cours  :  «  L’infec¬ 
tion  et  l’immunité  ». 


Biomucine 


M.  le  Prof.  LEMAITRE 
Dans  sa  dernière  séance,  l’Académie  de 
Médecine  a  élu  à  la  presque  totalité  des 
suffrages,  comme  membre  de  sa  Compa¬ 
gnie,  M.  le  Prof.  Lemaître,  de  Paris. 


■  M.  le  docteur  Louis  Caron,  ancien  chef  de 
clinique  des  maladies  m'Ontales  à  la  faculté 
de'  médecine  de  Paris,  reçu  deuxième  au 
concours  de  médecin  des  asiles  en  1934,  .est 
nommé  médecin  directeur  de  l’asile  agricole 
de  Chezal-Benoit  (Cher),  en  'remplaoement  de 
M.  le  docteur  Courtois,  décédé. 

GLO^XINE 

■M.  le  docteur  Pierre  Vlale, 'reçu  quatrième 
au  concours  de  médecine  des  as.lles  en  1932, 
ancien  chef  de  clinique  des  maladies  men¬ 
tales  à  la  faculté  de  médecine  de  Paris,  .est 
mis  à  ia  disposition  de  l’assistance  aux  bles¬ 
sés  nerveux  de  la  guerre,  dont  le  siège  so¬ 
cial  est  à  Paris,  35,  avenue  de  Saint-Ouen, 
pour  assurer  le  service  de  ses  dispensaires 
et  établissements  destinés  aux  .enfants  anor¬ 
maux  (poste  .créé). 


M.  le  dO'Cteur  ScbO'ennagel  (Jean-Michel), 
médecin  chef  de  service  de  l’asile  public 
■d’aliénés  de  Saint- Venant  (Pas-d-e-Calais),  est 
nommé  médecin  chef  de  service  à  l’asile  pu¬ 
blic  d’aliénés  de  Stepharisfeld  (Bas-Rhin),  en 
remplacement  de  M.  le  docteur  Clerc,  appelé 
à  'Uii  antre  poste. 

Médecin  recommande  Monsieur  sérieux, 
ayant  déjà  carte  LABO,  hautes  références  com- 
merci.ales,  possédant  auto  pour  représentation 
laboratoire  de  premier  ordre:  Ecrire. 


vice  à  l’asile  public  autonome  de  _ 

(Savoie),  en  reimplaoemient  de  M.  le  docteur 
Cornu,  admis  à  faire  valoir  ses  droits  à  une 
pension  de  retraite. 


Mlle  Nicole  Rolet,  fille  du  regretté  Docteur 
Rolet,  a  donné,  le  vendredi  22  novembre, 
dans  l’ancienne  salle  du  Conservatoire,  un 
récital  de  piano,  au  cours  duquel  elle  inter¬ 
préta  le  Concerto  Italien  de  Bach,  une  sona¬ 
te  de  Liszt  et  des  préludes  de  Chopin  et  de 
Debussy. 

De  nombreuses  peirsonnalités  médicales 
étaient  venues  écouter  cette  artiste  dont  le 
talent  fut  très  longuement  applaudi.  Mlle 
RO'let  est  ahcten  ■premier  prix  du  Conserva- 
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LENIFORME 


2.5  et10% 


MUILE  AKTISEPTIQUE  NON  IRRITANTE 


est  indiqué  dans  le 

CORYZA 

PUISQUE 


l’agent  pathogène 
est  un  virus  filtrant 

fâ  qui  ne  permet  pas 

yÀ  de  fabriquer  un  vaccin 
prophylactique  ni  curatif. 

m 

Exhantillon  : 

26,  Rue  Pétrelle,  26 
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Naissance 

—  Le  docteur  Jean  Roy  et  M™®,  née  Made¬ 

lin,  font  pari  dft  la  naissance  de  leur  fille, 
Catherine.  , 

lVlai*iaëe 

—  Mardi  dernier  a  été  célébré  dans  l’inti¬ 
mité  le  mariage  de  M“®  Firancine  Berlin,  fille 
de  M.  Emile  Berlin,  président  de  l’Union  des 
maîtres  décorateurs,  et  de  M“®  Emile  Berlin, 
avec  M.  Pierre  Ghassin,  fils  du  docteur  Chas- 
sin,  décédé,  et  de  M™=  Henri  Ghassin. 

Nécrologies 

—  Le  docteur  M.  Fraenkel,  aS,  rue  de  la 
Terrasse,  a  la  douleur  de  faire  part  du  décès 
de  M““  M.  Fraenkel,  son  épouse.  Les  obsè¬ 
ques  ont  eu  lieu  dans  la  plus  stricte  intimité. 

—  Le  docteur  .Jean  Guyot  vient  de  rnourir 
à  Saint-Cloud,  à  l’âge  de  3i  ans. 

. —  Le  docteur  Friedrich  Rosen,  qui  fut  mi¬ 
nistre  des  Affaires  étrangères  du  Reich  en 
1921,  vient  de  mourir  à  Pékin. 


4  PROPOS  DES  DÉCRETS-LOIS 


Parmi  les  nombreux  déorets-lois,  parus  ré¬ 
cemment,  il  en  est  un  vraim‘eiit  justMié  -et 
qui  intéresse  tous  nos  confrères  médecins 
d’établissements  hosoitaliers  municipaux  : 
■c’est  celui  qui  interdit  le  cumul  de  médecin 
des  hôpitaux,  et  membre  du  Conseil  d’ad¬ 
ministration  de  ces  hôpitaux. 

■  A  quels  abus  criants  et  vexatoires  n’a  pEis 
donné  lieu  'Ce  cumul.  L’administrateur,  méde¬ 
cin,  administrateur  souvent  de  l’hôpital  où 
il  exerce,  est  le  maître.  Il  peut,  sans  que  ses 
'collègues  administrateurs  le  contrarient  dans 
ses  demandes  (ou  pour  la  forme),  modifier, 
perfectionner  ses  installations,  ses  laboratoi¬ 
res,  alors  que  ses  collègues,  forcés  de  passer 
par  la  filière  des  rapports,  se  heurtent  sou¬ 
vent  à  la  mauvaise  volonté  des  administra¬ 
teurs,  se  voient  refuser,  ou  accorder  parcimo¬ 
nieusement,  ce  qu’ils  demandent  et  gpi  leur 
paraît  justifié.  M.  l’administrateur  jouit  en 
plus  d’une  autorité  sur  le  personnel  qui  Itii 
orée  une  situation  et  une  attitude  .eK'Oeption- 


IMDBX  - — - 

THÉRAPEUTIQUE 


R^srlem  vraie,  nain- 

LAr AIiLIjI?!  relie,  extra-pure  et  Polyvaleçt* 
(du  Juniperus  oxycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  i  Capsulines  doséei 
à  ,0  gr.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  capsulines  à  chaque  repas. 
Doubler  la  dose  dans  les  ca.s  aigus. 

INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  ;  Cholécystl 
tes,  Dithiasee  biliaires,  Séquelles  de  Cholécys¬ 
tectomies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  Ce- 
libacilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


THËOSAIVOSE  (cachets) 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartéinée  • 
Barbiturique.  Caféinée,  lithinée,  phosphatée. 

VANADARSINE  (Arséniate  de  Vanadium] 

Stimulant  général 

Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  rue  du  Cberche-liili 
PARIS 


lant  de  l’aotivité  cérébrale.  Convalescence,  eue 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  cuillerées  à  café  aux  repas. 


grippe,  bronchites,  tuberculose  pnlmona 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures. 

Produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Ci»,  1 
Grillon.  Paris  (IV). 


OLEOCHRYW  LUMIERE 

Chrysothérapie  -  Calcithërapie 

(Suspension  hnlleuse  d’aurothiopropainol 


SE  VEND  EN  FLACON  Ol)  EN  RHINO  CAPSUIES 


LABORATOIRES  P.  AUBRY 

62  .  Rue  Erlanger.  Paris  (XVI?) 


A  TOUTES  LES  PÉRIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMES 
MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 


FIÈVRE  ÎYPHOÎDE 

PARA  A  et  PARA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 


huileuse. 

soluble 


n  aqueuse. 

IODO-8ISMUTHATE  DE  QUININE  (Formule  AUBRY) 

Pour  injections  intra- musculaires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 


iielles. 

Qu’on  applique  ce  décret-loi  si  juste 
car  U  .fait  oes&eir  un  cumul,  dû  à  la  seule  in¬ 
fluence  politiqüe  qui  fit  nommer  le  médecir 
du  Conseil.  Mais  sera-t-il  jamais  -appliqué  ? 
et  quaaoid  ?  On  peut  toudours  tourner  .la  loi  ! 

,  D"-  X.  Y.  Z. 


L’Université  libre  de  Bruxelles 
vient  de  rendre  un  solennel  hommage  à  Jules  Bordet 


sulfonato  de  oaloininU 

TUBERCULOSES,  RHUMATISMES,  SYPHILIS, 

dermatoses 


ALLOCHRYSINE  LUMIERE 

Aurothéraple  par  voie  intramusculaire 
Traitement  de  la  tuberculose  sous  toutes  ses  îor- 

Absorption  facile  et  rapide. 

Tolérance  parfaite,  aucune  réaction  locale  ni  gé¬ 
nérale. 


Dans  le  grand  hall  de  l’avenu©  des  Nations 
se  trouvaient  réunis  autour  de  MM.  le  mi¬ 
nistre  Paul  Hymans,  le  bourgm.e&tre  Max, 
le  président  Marcq  et  le  recteur  Dustin,  tous 
tes  amis  du  maître  et  de  nombreux  confrè- 

M.  le  professeur  Ernest  Henanx,  'en  une 
c'onférenoe  remarquable,  retraça  l’œuvre  du 
maître,  puis  le  président  du  Conseil  remit  au 
professeur-  Bordel,  au  milieu  des  ovations, 
son  médaillon,  œuvre  du  sculpteur  Bonne- 
tain. 


VojaseMtillulileMsnrla  Côte  il'liiir 


Rappelons  que  le  prochain  Voyage  Médical  In¬ 
ternational  de  Noël  (Voyage  Bleu)  sur  la  Côte- 
d’Azur,  organisé  par  la  Société  Médicale  du  Lit¬ 
toral,  se  déroulera  de  Cannes  à  Nice  et  à  Men¬ 
ton,  du  25  décembre  au  4  janvier.  Il  sera  placé 
sous  la  présidence  du  doyen  de  la  Faculté  de  HLê- 
decine  de  Paris,  le  professeur  Roussy,  et  sous  la 
direction  scientifique  du  professeur  Laignel-La- 
vastine  (Histoire  de  la  Médecine  et  de  la  Obirur- 
gie). 

Durant  dix  jours,  les  membres  de  ce  Voyage 
visiteront  Nice,  La  Turbie,  Roquebrune,  Le  Cap- 
Martin,  Menton,  Monaco,  Monte-Carlo,  Beaulieu, 
Villefranche,  Cag-nes,  Vence,  Grsisse,  Cannes,  Le 
Cannet,  'Le  Golfe  Juan  et  Antinopolis.  Une  ex¬ 
cursion  aura  lieu  dans  les  Alpes  (sports  d'hiver 
à  BeuU).  D’autres  excursions  seront  organisées 
à  la  suite  du  Voyage,  dans  PEetérel  (Saint-Ra¬ 
phaël)  et  en  Corse  (ei  les  voyageurs  en  font  la 
demande). 


Ou  connaît  le  confort  et  le  luxe  des  Voyages 
de  la  Société  Médicale  du  Littoral,  qui  fonction¬ 
nent  depuis  15  ans.  Tous  les  parcours  seront  ef¬ 
fectués  en  auto-car  et  les  séjours  seront  assurés 
dans  les  meilleurs  hôtels  de  la  région. 

Les  adhésions  sont  repues,  dès  à  présent,  au 
Secrétariat  de  la  Société  Médicale,  24,  rue  Verdi, 
à  Nice.  Le  droit  d’inscription  est  de  100  francs. 
Les  membres  recevront  un  permis  de  parcours 
individuel  à  demi-tarif,  valable  un  mois,  sur  les 
Chemins  de  Fer  français.  Les  membres  de  la  fa¬ 
mille  des  médecins  sont  admis,  ainsi  que  les  étu¬ 
diants  en  médecine.  On  peut  ne  s'inscrire  que 
pour  une  fraction  du  Voyage  seulement. 


Antigonococcique 
Diurétique  —  Analgésique 
Antiseptique 


BLENNORRAGIE  \  PYÉLITES 
CYSTITES  Pyélo-Nëphrites 
NEPHRITES  I  PYURIES 

8  à  12  Capsules  par  jour. 
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LB  MONDE  JUR  MON  MIROIR 


Les  grands  magasins  préparent  leurs 
vitrines  pour  y  recevoir  les  jouets.  La 
France  peut  s’attendre  à  de  tristes  étren- 
iies.  Que  sera  devenu  dans  un  mois  le 
conflit  italo-anglais  et  la  guerre  éthio¬ 
pienne  elle-même  ?  Que  sera  devenue 
notre  vie  politique  intérieure  ?  Que  sera 
devenu  notre  pauvre  franc,  déjà  si  for¬ 
tement  entamé  ? 

Un  peu  partout  des  signes  de  mécon¬ 
tentement  se  manifestent  à  l’occasion  de 
l’application  des  sanctions,  en  France 
comme  ailleurs.  C’est  que  les  échanges 
commerciaux  se  trouvent  partout  dimi¬ 
nués  de  ce  fait,  alors  qu’ils  marchaient 
déjà  si  mal.  La  misère  va  s’étendre  et 
par  elle  naîtront  demain  des  mouvements 
insurrectionnels,  peut-être  la  guerre. 
Beau  résultat  dont  la  S.  D.  N.  et  son 
animatrice,  l’Angleterre,  pouront  être 
fières. 

On  ne  parle  que  des  entrevues  plus  ou 
moins  secrètes  de  Mussolini  avec  l’am¬ 
bassadeur  anglais  à  Rome.  Il  semble  de 
plus  en  plus  que  la  guerre  contre  le  Né¬ 
gus  ne  soit  qu’mi  épiphénomène  et  que 
le  fait  essentiel,  la  question  épineuse, 
pour  l’Angleterre,  soit  la  maîtrise  mari¬ 
time  de  la  Méditerranée. 

Oui  ou  non,  l’Angleterre  conservera- 
t-elle  cette  maîtrise  ?  Tout  est  là.  Et  il 
n’est  pas  improbable  que  les  choses  s’ar¬ 
rangent  entre  l’Italie  et  l’Angleterre  sur 
ce  point  capital. 

Mais  si  elles  s’arrangent,  qui  fera,  par 
la  suite,  les  frais  de  l’arrangement  ?  La 
France,  parbleu,  qui  aura  perdu  à  ce 
jeu  l’amitié  de  l’Italie. 

Nous  sommes  incorrigibles. 

La  victoire  de  l’Angleterre  n’aura  ce¬ 
pendant  pas  été  celle  qu’elle  eût  désirée. 
Elle  eût  voulu  plus  de  souplesse  de  la 
part  du  gouvernement  Laval  ;  il  lui  eût 
été  opportun  de  pouvoir  utiliser  nos  ba¬ 
ses  navales  pour  en  finir  avec  la  flotte 
italienne.  Nous  n’avons  pas  obéi  aux  des¬ 
seins  de  celle  que  nous  considérons  té¬ 
mérairement  comme  notre  constante  al¬ 
liée.  Et  c’est  jjourquoi  l’Angleterre,  te¬ 
nant  rigueur  à  M.  Laval  de  son  manque 
de  souplesse,  voudrait  le  voir  renversé. 

Il  est  regrettable  de  constater  que  des 
hommes  politiques  français  aient  même 
désir  que  l’Angleterre. 

Nous  savons  peu  de  chose  sur  les  évé¬ 
nements  qui  se  déroulent  en  Egy)>te, 
car  les  dépêches  qui  nous  en  parvien¬ 
nent  sont  suffisamment  filtrées  pour 
nous  en  cacher  la  gravité.  Néanmoins, 
011  comprend  que  l’Egypte,  qui  n’a  pas 
été  agréée  comme  membre  de  la  S.  D. 
N.,  par  suite  du  véto  de  l’Angleterre, 
ait  quelcfue  rancœur  à  constater  que 
l’Angleterre  s’entête  à  voir  en  elle  une 
vassale  alors  qu’elle  considère  l’Ethio¬ 
pie,  esclavagiste  et  féodale,  comme  une 
grande  nation  qu’il  faille  secourir. 

Les  Egyptiens  ont  raison,  mais  l’égoïs¬ 
me  anglais  a  toujours  fait  peu  de  cas  du 
Droit  et  de  la  Raison. 

La  diplomatie  française,  gangrenée  de¬ 
puis  trente  ans  par  l’Anglicanisme,  se 
montre  hésitante,  timorée,  et  comme  il 
arrive  aux  velléitaires  elle  ne  s’attire  au¬ 
cune  sympathie.  Bien  au  contraire,  elle 
n’a  réussi  qu’à  mécontenter  l’Angleter¬ 
re  autant  que  l’Italie  et  ne  sait  plus 
quelle  attitude  prendre  en  Europe.  Ha¬ 
bituée  depuis  la  guerre  à  se  mouvoir  en 
caudataire  de  l’Angleterre,  on  dirait 
qu’elle  ne  sait  dans  quel  orbe  se  ranger. 
Mais  ne  sommes-nous  pas  assez  grands 
pour  parler  nettement  et  prendre  telles 
directives  que  nous  croyons  bonnes  ? 

La  temporisation  excessive  est  le  pire 
des  défauts.  Pour  pouvoir  l’employer 
utilement,  il  faut  être  un  Metternich,  et 
faire  servir  les  délais  aux  manigances. 

Il  est  vrgi  que  la  France  n’a  pas  un 
Metternich.  à  sa  disposition. 


TRIDIGESTiNEDAllOZ 

GRANULÉE 


Bref,  noua  sommes,  en  cette  vieille 
Europe,  complètement  isolés.  Et  l’Alle¬ 
magne  venant  une  fois  de  plus  de  se 
tourner  vers  nous,  nous  sommes  embar¬ 
rassés  par  son  geste. 

Imprégnés  d’un  passé  dont  nous  ne 
pouvons  nous  dégager,  nous  ne  voulons 
pas  tenir  compte  que  ce  pays  aura  de¬ 
main  plus  d’un  million  d’hommes  armés 
à  sa  disposition,  alors  que  nous  ne  pour¬ 
rons  guère  lui  en  opposer  que  la  moitié. 
Mais  nous  comptons  sur  l’appui  des  au¬ 
tres  !  Cet  espoir  peut  être  déçu.  On  peut 
aussi  compter  sur  un  nouveau  miracle 
de  la  Marne.  Quel  est  l’homme  sensé  qui 
oserait  y  croire  ? 

En  politique  extérieure  il  ne  faut  pas 
faire  de  sentiment,  il  ne  faut  considérer 
que  l’intérêt  de  son  paye.  Or,  l’intérêt 
supérieur  de  la  France  ne  commande  ni 
qu’on  se  jette  dans  les  bras  des  Soviets, 
ni  qu’on  dise  toujours  amen  à  l’Angle¬ 
terre,  ni  qu’on  crache  dans  la  main  de 
l’Allemagne.  Docteur  CRINON. 


Médailles  d’honneur  des  épidémies 


Médaille  de  vermeil.  —  M.  Epaulard  (Ale¬ 
xis),  médecin  général,  dlrecteiur  ,  du  Service 
de  santé  du  19“  corps  d’armée. 

Médaille,';  d’argent.  —  M.  Doum-enc  (Mau- 
rice-René-Inuls),  médecin  capitaine,  du  22“ 
bataiHon  de  chasseuiis  .alpins,  Nice  ;  M.  Pey- 
traud)  (Lucieii-Honoré-Eugène),  médecin,  com¬ 
mandant.  du  13“  régiment  d’infanterie,  à  Ne- 
vers  ;  M,  Tete.  (Laurent-Marle'Nicchlas-FPédé- 
rlc-Cli.arles),  médecin  capitaine,  assistant  des 
hôpitaux  militaires,  des  salles  militai.res  de 
riiospi'Oe  mixte  de  Tours  (laboratoire  de  bac¬ 
tériologie). 

Médaille,  de  bronze.  —  M.  Boursiac  (Pieixe- 
Jacquies-Phllippe-R'ené),  médecin  lieutenant 
du  126“  régiment  d’infanterie  à  Brive  ;  M. 
Dhers  (François),  médecin  capitaine,  du  13“ 
régiment  d’infanterie  à  Cosne  ;  M,  Dutrey 
(Maxime-Daniel),  médecin  .capitaine,  .assis¬ 
tant  des  hôpitaux  militaires,  de  F, hôpital  mi¬ 
litaire  .Ambiroise-Paré  à  R.e.nn.0s  (laborato.ire 
de  bactério'loigie)  ;  M.  Sarrelabout  (Octave- 
Louis-Hehri),  médecin  commandant,  des  sal¬ 
les  militaiires  de  Thospioe  mixte  d’Angoulê- 
me  ;  M.  Llehert  (‘Deorges-Louis-Edouard),  mé¬ 
decin  commandant,  médecin  ch.ef  de.s  salles 
militaires  de  rhospioe  m.ixt.e  de  Vannes. 


IV^  CONGRÈS  INTERNATIONAL  DE  PÉDIATRIE 

(.Rome  1936) 


Le  IV“  Congrès  international  de  pédiatrie 
se  réunira  probabl-em.e(nit  ati  mois  d’avril  l’an¬ 
née .  prochaine.  Les  langues  ofti.ci.eilles  sont 
l'italien,  l'anglais,  le  français  .et  l’allemand. 

Premier  rapport.  —  ,Métab.olism.e  minéral 
et  hydrique  de  la  pr.eimière  .enfance  .et  son. 
influence  sur  le  problème  de  l’alimentation 
artificielle.  —  Rap.po.rteuirs  :  Autriche,  M. 
Nosh  Morris  ;  .'Vllemagne,  M,  T.  Frouden- 
berg  ;  Russie,  M.  Speransky  ;  Etats-Unis,  M. 
James  L.  Gambie  ;  Hongrie,  M.  Jo,Sie€  Czapo. 

Deuxième  rapport.  —  Le  pro.blème  .de  la  tu- 
bierculose  ohez  les  .entants  ipaæ  rapp.o.rt  à  la 
iprophylaxie .  .et  à  la  thérapeutique.  —  Rap- 
poiteurs  :  Allemagne,  .M.  .C.  Noeiggerath  ; 
France.  M.  Armand-iDelille  ;  .Angleterre,  M. 
L.-G.  Parsons. 

Troisième  rapport.  —  .Le  problème  de  la  tu¬ 
berculose  chez  les  enfants  ipar  rapport  aux 
études  actuelles  sur  Tultra-virus.  —  Rappor¬ 
teurs  :  Etats-Unis,  M.  Chester  Steward  ; 
France,  M.  André  Dufourt  ;  .Brésil,  M.  Alvaro 
Bahia. 
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L’HYRtMOXIQUE  RAR  EXCEULEIMCE 
- Adopté  dans  la  thérapeutique  des  Rraticiens  du  Monde  entier  — ^ 

REMÈDE  SYNERGIQUE  -  SANS  DANGER  D’ACCOUTUMANCE 

Préparé4,en  France  depuis  plus  de  50  ans 

Échantillons  gratuits  sur  demanile  de  MM.  les  Docteurs  à  Nlsssrs  ROBERTS  &  Go,  5,  rue  de  la  Paix  ■  PARIS 


CHALLAND 


LE  lait  calcique 

M.  Lesné  «t  G.  Dreyfus-Sée  ont  utilisé  un 
lait  modiîié  dont  ils  oiit  publié  la  prépara¬ 
tion  en  1933.  Ce  «  lait  calcique  »  '.est  'Uiri  lait 
décaséiné  à  l’aide  de  lactate  de  chaux  de 
telle  sorte  qu’il  contient  une  quantité  de  ca¬ 
séine  égale  à  celle  du  lait  de  femme  ;  il  peut 
être  préparé  avec  une  proiportlon  de  beurre 
variant  de  l’écrémage  total  au  taux  normal 
du  lait  de  vache.  Sa  préparation  simple  et 
économique  permet  de  l’utiliser  aisément 
dans  tous  les  milieux  sociaux.  Son  emploi 
fournit  d.es  résultats  intéressants  chez  les 
diarrhéiques,  l'es  vomisseuirs,  les  débiles  et, 
même,  dans  certains  cas  d’eczéma.  Le  lait 
calcique  est'  bien  toléré-  par  les  nourissons 
qui-  refusent  ou  vomissent  le  babeurre  et  les 
laits  acides  ;  les  enfants  ainsi  alimentés  pré¬ 
sentent  une  courbe  de  poids  normale.  Il 
constitue,  enfin,  un  excellent  aliment  de 
transition  entre  le  lait  de  femme,  ou  la  diè¬ 
te  hydrique,  et  le  régime  lacté  normal  ;  en 
augmentant  progressivement  la  quantité  de 
beurre  on  réadapte  le  noum'lsson  à  un  régi¬ 
me  nutritif  noirmal.  De  nombreuses  observa¬ 
tions  montrent  les  avantages  multiples  de  ce 
lait. 

LES  RAYONS  COSMIQUES,  par  M.  Lbtrince- 

RINGUET. 

Les  rayons  cosmiques  sont  des  rayonne¬ 
ments  naturels,  arrivant  on  ne  sait  d’où, 
mais  sûrement  .de  régions  fort  éloignées  de 
la  surface  de  la  tfin-re,  et  apparaissant  au 
•physicien  comme  une  véritable  grêle  de  par¬ 
ticules  exitrêmement  pénétrantes.  Cette  grêle 
est  tout  à  fait  unifo'rme  ;  ,iour  et  nuit,  hiver 
comme  été,  la  même  quantité  de  rayons  nous 
traverse  do  façon  permanente  à  raison  d’un 
par  seconde  sur  chaque  surface  horizontale 
grande  comme  la  paume  de  la  main  ;  cela 
s’accompagne  aussi  de  phénomènes  curieux^ 
parfois  d’exploisions  atomiques,  ou  de  créa¬ 
tion  de  matière  à  partir  du  rayonnemeint. 
Nous  sommes  donc  soumis  en  tout  temps  et 
en  tout  lieu  à  ce  bombardement  continu  ;  le 
pouvoir  pénétrant  des  particules  que  nous 
détectons  est  très  grand,  .püisqu’au  mveau 
de  la  mer,  environ  la  moitié  est  capable  de 
traverser  un  écran  do  plomb  d’un  mètre 
d’épaisseur  ;  aussi  «es  particules  sont-elles 
douées  d’énergies  'considérables. 

Actuellemeu't, .  grâce  aux  progrès  de  la 
technique,  on  les  détecte  individuellement  ; 
on  connaît  avec  certitude  beaucoup  de  leurs 
propriétés,  mais  le  champ  d’étude  est  encore 
très  vaste.  Il  est  extrêmement  vraisemblable, 
vu  le  très  petit  nombre  de  ces  particul'es  et 
vu  leur  très  grand  pouvoir  'pénétrant,  qu’elles 
ne  .pjodtiisent  aucun,  phénomène  appréciable 
dans  la  traversée  des  corps  vivants-. 

EXPOSE  DU  RESULTAT  D’UNE  ENQUETE 

QUI  A  POUR  OBJET  L’ALLAITEMENT 

MATERNEL  DES  ENFANTS  NES  ET  ELE¬ 
VES  A  LA  CAMPAGNE,  par  MM.  Lesage  et 

CRUVEILHIER. 

De  cette  enquête  —  qui  prend  sa  valeur  de 
ce  que  des  médecins  dè  tous  les  départements, 
au  nombre  de  près  de  huit  cents,  ont  bien 
voulu  consentir  à  répondre  au  questionnaire 
qui  leur  a  été  'envoyé  —  il  résulte  que  l’al¬ 
laitement  au  'Sein  est  fréquemment  en  dimi¬ 
nution  à  la  'Campagne  et  qu’il  se  prolonge 
exceptionnel'lement  au  delà  de  deux  à  trois 
mois.  Il  ressort  de  l’enquête  que  s’il  en  est 
ainsi,  c’est  surtout  du  fait  de  la  désertion 
des  campagnes  qui  oblige  les  fe.mmes  à  se 
livrer  au  ■travail  des  -champs  -et,  en  deivenant 
ouv-rièires  agrico'les,  à  négliger  leur  foyer  et 
plus  encore  leurs  devoiris  de  mère  en  rom-' 
pant  la  'Si.  belle  et  si  naturelle  unité-  de  la 
mère  et  de  l’enfant. 


L’ŒUF  DANS  L’ALIMENTATION  DU  NOUR¬ 
RISSON,  par  le  docteur  Cuvier  (Bordeaux). 
S’inspirant  du  travail  d’ensemble  -de  M.  'G. 
Versel,  sur  l’oeuf,  rauteur  montre  otie  's’il 
n’existe  pas  par  ailleurs  de  oontr-e-indica- 
tion,  l’œuf  est  un  excellent  aliment  pour  le 
nourrisson  à  partir  du  neu-vième  mois..  . 

Ses  éléments  nutritifs  sont  variés  et  de 
premier  ordre,,  non  seulement  plastiques, 
mais  ayant  des  facteurs  de  croissance  indis¬ 
pensables  qui  sont  passés  en  revue.  , 

Mais  il  est  essentiel  qu’ils  .provi-ennent  de 
poiiles  élevées  au  grand  air  et  po-urvues 
d’aliments  verts.  Par  ailleurs,  ils  doivent 
être  sains.  Or,  aucune  organisation  prati¬ 
que  n’existe  en  province,  il  y  aura  lieu  d’y 
pourvoir,  la  question  étant  des  plus  imp-or- 
tantes  pour  la  santé  publique. 

ENUMERATION  DES  PRINCIPAUX  ARRE¬ 
TES  MUNICIPAUX  ET  PREFECTORAUX 
AYANT  TRAIT  A  LA  PRODUCTION  DU  LAIT 
SAIN  ET  PROPRE  ET  MONTRANT  COM¬ 
BIEN  LES  DIFFERENTES  ENTREPRISES 
ONT  EU  PEU  DE  SUCCES,  par  MM.  MARTEL 
et  NEVOi. 

Ce  mauvais  résultat  est  dû  au  manque 
d’éducation  des  producteurs  et  des  consom¬ 
mateurs  et  aussi  à  l’inertie  des  pouvoirs 
publics  qui  n’ont  pas  su  ou  voulu  favoriser 
la  vente  des  bons  laits  au  détriment  des 
mauvais.  Le  public,  non  initié,  ne  sait  pas 
faire  son  choix  ;  il  faut  l’instni-ire  -et  le  .gui¬ 
der. 

Examinant  la  loi  du  2  juillet  1935  sur  l’as- 
sainissement  des  marchés  du  lait,  les  au¬ 
teur  souhaitemt  que  les  avantages  promis 
aux  laits  piuvenant  d’étables  officiellement 
contrôlées  soient  réels  -et  que  notamment  il 
ne  soit  'pas  permis  'à  des  laits  sans  garantie 
hygléniqu'e  -d'e  porter  des  appellations  ten¬ 
dant  à  créer  une  confusion  dans  l’esprit  du 
•public.  Le, s  auteurs  regrettent  que  les  laits 
cru-s,'  sans  garantie  spéciale,  ne  soient  pas 
désignés  aux  acheteurs  par  une  marque  dis¬ 
tinctive  ;  'enfin,  ils  'Souhaitent  très  prochaine 
et  efficace  la  paruti-on  de  la  réglementation 


qui  doit  fixer  les  modalités  du  contrôle  des 
ateliers  de  traitement  du  lait. 

La  création,  dans  les  grandes  villes  no¬ 
tamment,  d’un  contrôle  hygiénique  officiel 
des  laits,  inexistant  à  Paris,  la  désignation 
au  public  des  laits  sans  garantie,  abouti¬ 
raient  à  'la  mise  là  la  disposition  des  puéricul- 
teurs  -et  des  mères  du  lait  s-ain  et  propre- 
réclamé  depuis  si  lougte'mps  pour  les  en¬ 
fants. 

LE  ROLE  DES  CAISSES  DE  COMPENSA¬ 
TION  DANS  LA  PROTECTION  DE  L’EN- 
FANGE,  rapport  de  M.  Bonvoisin,  direo- , 
leur  général  du  Comité  Central  des  Allo¬ 
cations  Familiales  au  XXIP  Congrès  d’Hy- 
giène. 

,  On  sait  que  les  Caisses  de  -compensation 
ont  été  d’abord  'Oonstituées  par  l’ initiative- 
patronale  -en  vue  d-e  conlger,  par  l'octroi 
d’allocations  en  argent,  l’insuffisance  dû,  sa¬ 
laire  pour  les  travailleurs  chargés  de  famille. 
■Cette  forme  -d’aide  sociale  a  'é'té  rendue- 
obligatoire  par  'la  loi  du  11  mars  1932,  et  le- 
supplément  de  rémunération  qui  est  désor¬ 
mais  assuré  à  tous  les  salariés  chargés  d’en¬ 
fants  est  déjà  un  mode  de  protection  efficace- 
de  la  première  -enfance. 

Mais  les  Caisses  de  'Compensation  s’effor¬ 
cent  de  compléter  cette  intervention  par  'Un 
ensemble  de  mesures  qui  concourent  p'his- 
d-lreotèm-ent  encore  à  la  protection 'maternel- 
le  et  infantile. 

Au  nombre  de  ces  mesures,  'nous  signale¬ 
rons  les  -prime, s  de  naisisanee  et  d’allaitement, 

■  les  consultations  pré  et  post-natales,  les- 
oon-s-ultatlons  de  nourrissons,  -envois  d’-enfanls- 
en  colonie-s  de  vacances,  maisons  de  cure, 
preventoria,  les  oour-s  -ménagers,  -offices- 
d’orientation  professionnelle,  -et  surtout  les. 
infl-nuières-visHeuis-es,  qui  apporte'nt  aœf. 
foyers  l’aide  inappréciable  de  leur  compé- . 
tence  et  .de  leur  dévouement,  assurant  la. 
■coordination  des  -œuvres  et  -leur  meilleur  ren¬ 
dement. 

Cet  effort  est  secondé  par  l’action  de  pu¬ 
blications  -éducatives,  diffusant  notamment 
les  principes  d’hygiène  et,  plus  récemment, 
par  l’organisation  de  séances  de  cinéma  do¬ 
cumentaire  -qui  rencontrent  un  très  vif, suc¬ 
cès. 

•Les  statistiques  confirment  que,  dans  les- 
familles  aidées  par  les  Caisses  de  compensa¬ 
tion,  la'  mortl-natalité  -est  inférieure  dé  plus'- 
du  tiers  et  la  m-ortaUté  infantile  -de  plus  des; 
deux  tie'rs  à  celles  d-a  rens-emble  de  la  Fran¬ 
ce. 

METHODE  DE  DESINFECTION  DES  LOCAUX 
OCCUPES  PAR  L’ENFANT,  par  J,  BISLer. 
L’auteur  rappelle  qu’üne  méthode  de  -dé¬ 
sinfection  des  locaux  oooupés  par  les  nour¬ 
rissons  ne  peut  être  -efficace  qu’au  cas  ou  . 
ell-e.-sera-'une  'méthod-e'  Véniràle,  'c'-estRâWfë' 
susceptible  de  s’appliquer  à  toutes  les  -condi¬ 
tions  -extérieures  par  lesquelles  l’enfant  risr 
que  d’être  ic-on-taminé- 
Il  montre  Q.ue  l’imprégnation  antiseptique 
des  milieux  parmi  lesquels  l’enfant  vit  son 
premier  âge,  réalise  -en  ce  qui  concerne  le- 
développement  des  germes  patho, gènes  sur 
ces  milieux,  une  action  empêchante  et 
préventive  analogue  à  celle  d’une  vnccina- 
tion  que  l’on  appliquerait  à  la  matière  inerte. 

En  d’autres  termes,  J.  Bisler  rappelle  ou®' 
l’atmoisphère,  les  parquets,  les  .peintures,  les 
papiers,  1-es  bois,  les  tissus  ou  étoff-es, ,  les  ta¬ 
pis.  imprégnés  à  l’aide  d’anti-septiques  fixés 
deviennent  spontanément  bactérirAdes  poul¬ 
ies  g-erm-es  pathogènes,  et,  -c’est  le  point  ca¬ 
pital,  conservent  ce  pouvoir  bactéricide  pen¬ 
dant  un  temps  très  long,  sans  que  l’on  soit 
obligé  à  -chaque  instant  de  pratiquer  une- 
nouvelle  opération  de  désinfection. 

J.  'Bisler  -atür-e  l’attention  -sur  le  fait  que, 
cette  méthode  déjà  appliquée  à  l’étrange-r  a' 
été  -non  seulement  confirmée  par  de  nom-; 
breuses  vérifications,  -exécutées  par  les  hy¬ 
giénistes  des  gouvernements  ayant  -ado-pt-é  le. 
procédé,  mais  -en-coré  que  les-  essais  -effectués  ; 
au  cours  des  d-ernières  épidémies  -de  rhiver 
d-ei-ni-er  ont  montré  une  régression  remarqua-;* 
ble  du  -nombre  des  cas  de  maladies  infec¬ 
tieuses  constatés  -dans  les  locaux  ‘habités  par 
des  collectivités  d’-enfants  oû  avait,  été  ani)li- 
quée  au  préala-ble  la  méthode  d'irripregm- 
tion. 

RESULTATS  DE  L’HOSPITALISATION  A 
L’ETABLISSEMENT  DEPOSITAIRE  DES 
ENFANTS  ASSISTES,  par  le  professeur 
,  CASSOUTE. 

Grâce  à  des  conditions  hygiéniques  et  all- 
m.6ntair0s  aussi  parfaites  que  possible,  à  une 
surveillance  médicale  quotidienne,  à  l'isole¬ 
ment  en  obambreis  -séparées  des  entrants  et 
des  malades,  la  .plù-part  des  maladies  infec¬ 
tieuses  ou  'ContagiBuses  ont  pratiquement 
disparu  à  l’ Etabli ssem-ent  Uépo-sitaire,.  de 'sor--' 
te  que  la  mortalité  des.  nourrissons  qui  s-’éle  - 
valt  -encore  -en  1920  à  52,94  %,  -a  progressive¬ 
ment  diminué  pour  -n’être  plus  -en  1934  que  de 
2,32  %. 

Ce  résultat  obtenu  chez  des  enfants  aban¬ 
donnés,  en  -grande  partie  tarés,  -est  une  preu¬ 
ve  que,  non  ' -seulement  l’élevage  en  commun 
des  nourrissons  -est  réali-sable,  ,  mais  qu’il 
permet  aussi  d’obt-enir  uil  taux  de  morbidité 
et  de  mortalité  inférieur  à  'celui  des  enfants 
d’une  -grande  ville  ou  à  oelui  de  la  F-rance.-. 
qui  est  ac-tuell-em-ent  de  7  à  8  %.  De  plus,  sut"’ 
147  bébés  admis  à  'l’Abri  Maternel  -et  allaités 
par  leur  mère,  il  n’y  a  pas  eu  un  seul  décès 
-en  1934. 

Le  professeur  Cassoute  signale  a-us-si  la  dis- 
-parition  de  la  gastro-entérite  -aiguë,  du  ra¬ 
chitisme,  de  l’athrepsie,  l’absence  -de  toutes . 
formes  de  tuberculose  infantdle  -chez  •  les 
nourrissons  hospitalisés  -dès  leur  naissance,  et 
le  nombre  de  plus  -en  plus  faible  des  affeç-. 
lions  aiguës  des  voies  respiratoires. 

fFoir  la  suite  page  8). 
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LETTRE  D'UN  PRATICIEN 

Où  les  ContrôleMMrs  abusent,.. 


On  reparle  à  nouveau  de  la  loi  sur  les 
’ Assurances  sociales,  oh  !  nullement  pour 
l’abolir,  hélas,  mais  pour  la  modifier, 
comme  si,  en  y  apportant  ça  et  là  quel¬ 
ques  modifications  de  détail,  on  pouvait 
tendre  plus  acceptable  une  loi  qui  n’a 
jamais  mécontenté  personne  autant  que 
ceux  qui  devraient  en  être  les  bénéfi¬ 
ciaires. 

Avouons  d’ailleurs  qu’avec  ce  joli  ca¬ 
deau  de  la  troisième  République,  a  le 
peuple  souverain  »,  éleptoralement  en¬ 
traîné  à  forger  lui-même  les  instruments 
de  son  propre  supplice,  n’a  eu  vraiment 
que  ce  qu’il  a  voulu. 

Les  médecins,  de  leur  côté,  n’ont  pas 
SK  résister  à  cette  loi  qui  marquait  — 
qu’on  le  veuille  ou  non  —  un  premier 
pas  vers  l’asservissement  d’une  profes¬ 
sion  jadis  libérale.  Eux  aussi,  ils  ont  eu 
-  on  peut  le  dire  —  ce  qu’ils  méri¬ 
taient.  Ni  d’un  côté  ni  de  l’autre  on  ne 
devrait  avoir  aujourd’hui  le  droit  de  se 
plaindre.  Et  pourtant  !... 

Et  pourtant,  comment  rester  indiffé¬ 
rent  devant  certains  abus  auxquels  cette 
loi  néfaste  donne  un  caractère  légal  et 
qui,  en  d’autres  temps,  eussent  suffi  à 
faire  clouer  au  pilori  ceux  qui  s’en  se¬ 
raient  rendus  coupables  ? 

Nous  avons  notamment,  dans  ce  jour¬ 
nal,  insisté  à  plusieurs  reprises  sur  les 
f  procédés  peu  confraternels  de  certains 
,  médecins  contrôleurs  de  caisse  qui,  sous 
le  couvert  des  nécessités  de  leur  contrô¬ 
le,  font  délibérément  litière  des  princi¬ 
pes  déontologiques  les  plus  élémentaires. 
Voici  un  fait  qui  vient  de  nous  être  si- 
fgalé  et  qui  nous  semble  à  cet  égard  par- 
dculièrement  démonstratif. 

Un  assuré  social,  soigné  depuis  un  cer¬ 
tain  temps  pour  des  troubles  gastriques, 
jait,  le  mois  dernier,  une  hématémèse 
importante,  à  la  suite  de  laquelle  il  se 
rend  au  cabinet  du  docteur  R...  Celui-ci 
conseille  un  examen  radiologique  de 
l’éstomac  et  prend  rendez-vous  pour  son 
client  chez  un  confrère  radiologue.  Le 
jour  où  cet  examen  devait  avoir  lieu,  le 
malade,  convoqué  aux  Assurances  socia¬ 
les,  se  trouva  mis  en  présence  d’un  con¬ 
trôleur  qui  lui  déclara  que  pour  lui 
((  éviter  une  dépense  inutile  »  on  allait 
le  radiographier  gratuitement  dans  les 
services  de  la  caisse. 

Le  malade  annula  donc  son  rendez- 
mus  chez  le  radiologue  et  fut  radiogra¬ 
phié,  deux  jours  après,  rue  de  Dunker¬ 
que,  par  le  même  radiologue  d’ailleurs 


qui  fait,  en  effet,  pour  le  compte  de  la 
caisse,  des  contrôles  radiographiques. 
Ajoutons  que  le  docteur  R...  n’eut  pas 
connaissance  des  clichés  et  qu’il  ne  re¬ 
vit  jamais  son  malade. 

Le  moindre  commentaire  nous  semble 
superflu  ! 

Reconnaissons  simplement  qu’en  se 
résignant  à  collaborer  aux  Assurances 
sociales,  nous  ne  pouvions  évidemment 
pas  prévoir .  que  cette  loi  pourrait  un 
jour  aboutir  à  la  création  de  ce  «  gangsté¬ 
risme  médical  »  plus  ou  moins  officiet 
dont  tous  les  médecins  honnêtes  souffrent 
aujourd’hui,  en  attendant  d’être  réduits 
demain  au  rôle  de  serviteur  appointé. 

Docteur  OGLIASTRI. 
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Préparation  au  ooncours  de  médeoin-inspeoteur 

des  Ecoles 


iLe  prochain  concours  pour  le  département  de 
la  Seine  a  lieu  à  Paris,  le  27  janvier  1936. 

En  vue  de  préparer  les  candidats,  un  enseigne¬ 
ment  sjwcial  sera  .  donné  au  Laboratoire  d’Hygiè- 
ne,  soùs  la  direction  de  M.  Tanon,  professeur 
d’hygiène,  avec  la  collaboration  de  MM.  Weill- 
Halle,  chargé  de  cours  à  la  Faculté,  directeur  de 
l'Ecole  de  Puériculture  et  médecin  de  l’hôpital 
des  Enfants-Malades  ;  Harvier,  professeur  de 
thérapeutique,  médecin  de  l’hôpital  de  la  Pitié  et 
médecin-inspecteur  des  Ecoles  :  Duvoir,  agrégé, 
médecin  de  l’hôpital  Saint-Louis  et  médecin-ins¬ 
pecteur  des  Ecoles  ;  Joannon,  agrégé  d’hygiène 
Grivot,  oto-rhino-laryngologiste  de  l’hôpital  Saint- 
Antoine  et  médecin-inspecteur  des  Ecoles:  Heuyer, 
médecin  des  hôpitaux,  directeur  du  Centre  de 
neuro-psychiâtrie  infantile  et  médecin-inspecteur 
des  Ecoles  ;  Caihbessèdes,  assistant  d’hygiène  à 
la  Faculté  de  Médecine  ;  Eivalier,  chef  de  labo¬ 
ratoire  à  l’hôpital  Saint-Louis  ;  Guibert,  médecin- 
inspecteur  en  chef .  des  Ecoles  ;  Barbarin,  Bing, 
M"*  Dreyfus-Sée,  Dufestel,  Hanriot,  Laufer,  Mou¬ 
lin,  Eosenthal,  Schaeffer  et  'Vitry,  médecins-ins¬ 
pecteurs  des  Ecoles  ;  Grandjean,  inspecteur  des 
bâtiments  et  des  Services  d’hygiène  scolaire  ; 
M“'  Bonhomme,  secrétaire  de  l'Inspection  médi¬ 
cale  des  Ecoles. 

Le  cours  durera  du  11  décembre  1935  au  16  jan¬ 
vier  1936,  avec  Interruption  du  22  décembre  au 
10  janvier.  Il  comprendra  30  leçons  qui  auront 
lieu  chaque  jour,  de  17  heures  à  19  heures,  et  trois 
visites  matinales  d’écoles. 

En  outre  des  candidats,  le  cours  est  ouvert  à  tous 
médecins  et  étudiants  en  médecine,  français  ou 
étrangers,  qui  s’intéressent  à  l’hygiène  scolaire  et 
qui  pourront;.  r^éVoir  un  certificat  d’assiduité. 

'  S'inscrire  àj  la.  Faculté  de  Médecine,  ou  bien  au 
secrétariat,  }es.lundis, -mercredis  et  vendredis  (gui¬ 
chet  n“  4,  de  14  â  16  heures)  ou  bien  tous  les  jours, 
de  9  à  11  heures,  et  de  14  à  17  heures  (sauf  le  sa¬ 
medi),  à  la  salle  Béclard  (A.  D.  K.  M.). 

Le  droit  à  verser  est  de  200  francs 

Pour  tous  renseignements,  s’adresser  aii  Labora- 


novvei.l,e  brève 

Par  arrêté  «n  date  du  9  novembr©  1935,  M. 
Malapert  (Maurice),  sous-chef  de  bureau  à 
l’administration  centrale,  est  nommé  direc- 
teor  administratif  de  l’asile  public  d’aliénés 
de  Prémointré  (Aisne),  à  dater  du  Ier  novem¬ 
bre  1935. 
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ÉTATS  NÉVROPATHIQUES  ;  ANXIÉTÉ  -  ANGOISSE 
INSOMNIE  NERVEUSE  -  TROUBLES  FONCTIONNELS  DU  CŒUR 


La  Passiflorine 

est  la  première  spécialité 
qui  ait  réalisé  l’association 
Passiflore  -  Cratægus 
et  la  seule  qui  ne  contien¬ 
ne  aucun  toxique,  soit 
végétal  (jusquiame,  opium,  etc.) 
soit  chimique  (dérivés  bar¬ 
bituriques) 


Laboratoire  G.  RÉAUBOURG 

2,  Rue  Boucicaud,  Paris  (15®) 

b—— 


Coramine 

M.é.clioa.m.e.rLt  ca.r’d.io-dvn.a.m.lqu-e 
a.gÜ5an.t  directement  rur 

tCŒUR  .CENTRE  REfPIRATOIRE 


f  INDICATION  O'UQGeNCC: 

&outc  défaillance  aiguë 
du  Myocarde 

2  a  6  cc.  por  voie  sous- 
■curanée  ou  intraveineuse. 


TOAITEMENT  PBOUONGÉ; 

&mts  cceups  insufFlsanls 
Lésionnels  ou  Séniles 
XX  O  C  gouttes 
par  24-  heures 


LABORATOI RE5  CIBA _  O.  ROLLAND.  109, 111, 113,  Bout» delà  Daot-Dieu _  LVO  N 


Photo  Dréville,  cliché  «  Inf.  Méd. 


furent  répartis  par  petites  tables 


^  REIVUE:  DEIS  THÉISEIS 


Le  Carbone  activé  intraveineux  en  thérapeutique 


Essais  cliniques  et  expérimentaux 

Par  Bernard  MÉNÉTREL,  Ancien  Interne  des  Hôpitaux  de  Paris 


Voici  les  conclusions  de  cette  thèse 

A  la  soii.te  du  professeui*  Saint -Jaicgues, 
nous  avons  utilisé  en  thérapeutique  les  In 
jections  intraveineuses  d’une  susipension  de 
carbone  à  2  %.  Ayant  obtenu  des  résultats 
•  encourageants  nous  avons  étudié  la  question 
sous  diftéreints  aspects. 

1°  Nous  nous  sommes  -aittachés  tout  d’abord 
au  problèine  du  choix  du  chtarbon,  et  le  car- 
bonne  végétal  activé  a  été  idéiflnitivement 
adopté.-  Ses  propriétés  antilnfeotleuses  &e 
sont  montrées  au  mblns  égaies  à  celles  du 
cirbone  animal  utilisé-,  par  .  lè  tprofesBeur 
Saint-Jacques.  Et,  pour  -de  -nombreuses  rai¬ 
sons  .physiques  et  physiologiques,  nous  pen¬ 
sons  -qu’on  doit  lui  dohneir  la  .p.référemoe.  Il 
semble  plus  pénétrant,  plus  actif,  mais  moins 
tenace  dans  sa  fixation..  Son  élimination 
lente  de  rorganisme  -est -probable,  sans  dou¬ 
te  -par  combusitio.n  ou  -oxyidation,  ■  alors  que  le 
carbone  animal  -semble  fixé  définitivem-ent. 

2°  L’action  physiologique  du  carbone  acti¬ 
vé  -a  été  -étudiée  ;  -elle  a  porté  sur  les  modifi¬ 
cations  sanguines  qu’il  peut  détermin-er  (hy 
perleuco-cytose,  augmentation  de  la  réserve 
aloaJine,  etc...)  et  surtout  sur  son  mode  de 
fixation  dans  l’organisme.  .4u  cours  de  ces 
reG.h.erch'es,  son  innocuité  absolue  (avec  ab 
sence  de  ’  réaction  inflammatoire  in  situ)  a 
été  vérifiée.  Un  .point  particulier  a  retenu 
notre  attention,  c’est  la  perméabilité  placen¬ 
taire  à  son  égard,  cette  constatation  rem.et 
en  question  le  problème  du  passage  -des  -oo-rps 
insolubles  -et  des  particul-eis  solides  à  tir-aivers 
ûnè  membrane  réputée  infrancihiss-ablè  pen- 
.dant  les  pr-emiers  mois  de  la  conception. 

3°  Quelques  recherches  de  thérapeutique 
expérimentale  ont  -été  -antr-eprise-s. 

-  a)  Dans  le  domaine  -des  infections,  les  ré¬ 
sultats  sont  insuffisants  po-ur  nous  perm-eittre 
<l-e  dégager  des  conclusions  précises.  Des 
animaux  infectés  pair  -des  cultures  de  staphy- 
loooqu.es,  ont  été  traités  par  injeotl-oins.  intra- 
vein-euses  de  carbone,  soit  animal,  soit  végé¬ 
tal  activé.  Quel-ques  .guérisons  .ont  été  .enre¬ 
gistrées,  mais  non  dans  la  majorité  des 
cas  ;  .et  en  définitive,  .pent-être  aussi  à 
cause  des  -conditions  médî-ocr-es  dans  l-es- 
qu-elileis  nous  nous  sommes  placé,  nous 


n’a.vons  pas  trouvp  chez  l’animal  une- action 
amilnfectieuse  bien  nette. 

b)  D’autre  .part,  nous  avons  cherché  si  une 
action  antltoxlque  -pouvait  êtoe  .envisagée. 
■Expérimentalem.ent,  avec  les  barbituriques, 
les  résultats  nous  ont  semblé  beaucoup  plus 
nete  .et  plus  facU-es  à  inter, prétier  qu’avec 
l’inf-eiction  expérimentale.  Les  aaiimaux  ont 
été  intoxiqués  avec  des  .do-s-es  m-ortelles  de 
bartituriques  ;  ils  résistent  lorsque  du  car¬ 
bone  activé  eS't  injecté,  .soit  en  même  temps 
qu'0  le  toxique,  soit  après  lui.  •Lorsiqn’.on  laisse 
spontanément  -évoluer  le  coma,  les  animaux 
meurent.  Les  résultats  o-nt  donc  -semblé  con¬ 
firmer  le  bi-en-fo-ndé  -de  notre  hypothèse.  Et 
si  .cette  -propriété  -antltoxlque  était  appuyée 
par  des  o-bserv-ations  -cliniques  '  suffisamment 
nombreuses  et  probantes,  -elle  po-mirait  p-e-ut-  ' 
être  présenter  un  certain  intérêt  pratique. 
L’innocuité  du  carbo.ne  intiravem-eux,  en  per¬ 
mettrait  l’emploi  -en  l’.absence  de  toute  no¬ 
tion  sur  la  quantité  de  barbiturique  absorbée. 

Nous  n’avons  pas  -encore  .obtenu  de  résul¬ 
tats  méritant  d’-êtr-e  si-gnalés  avec  d’autres 
toxiques  (sels  merouri-els,  dinitroiphé-nait-es). 

4°  Cependant,  si  ces  -quelques  pech-ercbe‘S 
expérimentales  n’-ont  pas  donné  de  -résultats 
nets  .an  dehors  d-es  barbituriques,  U  n’en 
reste  pas  moins,  que,  dans  le  domaine  clini¬ 
que,  les  injections  intraveineus-es  -de  carbo¬ 
ne  animal  ont  donné,  au  prof-ess-eur  .Saint- 
Jacques  et  aux  quelques  médecins  qui  ont-, 
utilisé  cette  méthode  des  résultats  .encoura¬ 
geants  dans  un  -certain  nombre  'd’infections 
de  diverses  origines. 

Pour  notre  part,  avec  le  .carbone  végétal 
activé,  nous  avons  réuni  IGZ  observations  où 
cette  thérapeutique  a  pu  sembler  efficace 
dans  58  %  des  cas.  Cette  métho-de.  de  con¬ 
ception  récente,  présente  donc,  .cliniquement, 
un  réel  intérêt. 

5”  A  notre  comiai-ssanoe,  il  n’y  a  aucune 
contre-indication  réelle,  ni  aucun  'ch-oc  à 
redouter  lorsque  la  préparation  de  .carbone 
activé  -est  convena.blem.ent  faite.  Dans  les 
nombreux  cas  où  nous  Eavo-ns  utilisée,  la 
méthode  a  pu  nous  do-nnar  -des  ré&ultats  bons, 
médiocres,  ou  nuis,  mais  jamais  nous  n’avons 
eu  à  en  regreitt-er  l’-araip.loi,  lorsque  -nous 
avons  utilisé  les  piré.parations  surv.elllées  par 
nous.  Si  certains  m'édecins,  o-nt  ob-servé  des 


chocs  .parfois  Imipre-ssionn'ante,  c’.ést  qu’ils 
ont  utilisé  des  spéciaLités  insuffisamme.nt 
étudié-es,  et  que  dès  le  début,  nous  avions 
reconnues  être  dang-eirenses.  NOiU.s  avons 
persomiellement  pratiqué -.environ  1.200  injec-, 
lions  -et  nous  n’a-vons  observé  -de  chocs 
qu’avec  des  produits  mal  préparés. 

6“  Le  mode  d’action  du  .cairtoone  .n’-est  pas 
élucidé.  Les  recherches  anatomoipatholo.gl- 
q.ues  que  nous  avons  faites.,  -ne  nous  ont 
apporté  que  ..p-eu  d’^éléments  d’appréciation. 
Seules  des  hypothèses  -peuvent  êtr-e  -formu¬ 
lées,  sans  que  rien,  jusqu’à  .présent,  ne  -soit 
venu  les  oonfirm-er.  Il  peut  s’.a.gi:r  d’une  exci¬ 
tation  du  système  i-étiiculotendo-thélial  ip-rovo- 
quant  une  hyperleucocytose'  (réaction  .  de 
défense,  que  '  nous  .  n’avons  pas  nettem-ent 
constatée  exp-érlmentalem-ent).  Il  s’agit  pro- 
babieme.rtt  d’uii-e  aoti-o-n  .plus-  complexe  dans 
la,q-uelle  il  faut  faire  intervenir  surtout  les 
propriétés  phj^siques  du  .carbone  activé.  Il  se 
passe  certainement,  au  niveau  des  grains  de 
carbone,  de-s  phénomènes  difficiles  à  véri¬ 
fier  d’-absorption  et  d’adsorption,  d’attraction 
moléculaire  ;  de  plus,  uner  action  électrique 
tendant  -à  moidifier  le  ,pH,  soit  mlcro-bien,  ■ 
soit  cellulaire,  pourrait  aussi  être  .envisagée. 
C’-est  .peut-être  par  ces  modalités  -qiue  le  car¬ 
bone  .activé  posséderait  d'.'  -plus  une  pro-priété 
antitoxique. 

7°'  Les  indications  thérapeutiques  du.  car¬ 
bone  activé  intraveineux  sont  -eucore  très 
imprécises.  D’après  Pétude  des  observations 
recueillies  jusqu’à  ce  jour,  il  -semble  que 
c’est  .surtout  dans  les  -syndro-m-es  les-  plus 
aigus  à  température  élevée,  que  lœ  résultats 
sont  les  m-eilleurs.  Il  y  a  dans  oes  cas  par¬ 
fois  -une  chute  très  rapide  -de  la  température 
et  une  sédati-o,n  très  nette  d-e  la  -doiuleun-. 

.  -Le  trop  .petit  nombre  d’o-bservaitioins  d’in¬ 
toxications  ba-rblturiques  réunies  actueU-e- 
ment  ne  peut  nous  permettre  ■  eu'core  de 
conclure  à  des  indi-cations  •  précises  .dans  .ce 
domaine.  ■  ■ 

En  définitive,  rinn-ocuité  absolue  des  .injec¬ 
tions  intraveineuses  d-e  carbone,  la  possibi¬ 
lité  de  lés  utiliser  dans  les  cas  même  les 
plug  vgraves,  -en  font  -une  tiliérapeutique  sinon 
toujours  -efficace,  -dn  moins  toujours  utilisa¬ 
ble. 

-Pour  le  mom-eut  les  indioatio-ns  peuvent  sè 
résumier  à  ceci  :  tous  les  syndrom-es  -d’hyiper- 
pyrexi-e  de  -cause  connue  ou  mal  'définie  -et 
où  les  traitem-e-nts  habitueils  ont  échoué. 


ivouve:il,l>e:  brève: 

Un  concours  pour  l’emploi  de  médecin-ac¬ 
coucheur  chef  du  service  de  la  maternité  de 
l’hépital  mixte  de  V-onnes  s’ouvrira  à  là  Fa¬ 
culté  de  médecine  de  Paris  le  jeudi  9  janvier 
t93<î,  à  9  heures  du  matin. 

Ne  pourront  être  admis  à  se  prés-enter  à 
ce  -concours  que  les  docteurs  en  médecine 
de  nationalité  française  et  munis  du  dlplô- 
m-0  d’Etat. 

Pour  tous  r-enseieniem-ente,  .s’adresser  au 
secrétaire  de  la  Commission  administrative 
des  hospices  de  Vann.es. 


Les  Travaux  du  Congrès  d’ Hygiène 

(Suite  et  fin  de  la  page  6 


LA  SERO-PROPHYLAXIE  DE  LA  ROUGEO. 
le  a  L’ETABLISSEMENT  DEPOSITAIRE 
DES  ENFANTS  ASSISTES,  par  M.M.  les 
professeur  Cassouie  -et  docteur  -Monius. 

Les  auteurs  ré-sum.8nt  les  résultats  .obtenifst 
par  -eux  à  l’hospice  des  enfants  assistés  (les- 
Bouches-du-Rhône,  dans'  la  prévention  de  la 
rougeole  pa-r  la  séro-p-rophylaxie.  Ces  résul¬ 
tats  se  sont  mo-ntréis  -excellents  -et  l’atilisa. 
tio-n  de  la  méthode  leur  paraît  hors  de  dis¬ 
cussion.  Ils  insistent  .sur  la  remarquable  ré¬ 
sistance  aux  surinfections  des  sujets  séro- 
atténués.  D’autre-  part,  l’immunité  conférée 
par  la  iséro-p-réventlon  lenr  a  paru  souvent 
d-e  'court-e  durée  (5-8  jours).  La  séro-atténua- 
tion  e-st  donc  ipréférable  si  l’on  craint  de 
nouvelles  -contaminations.' I^a  séro-prévention 
pourrait  être  réservée  aux  très  jeunes  en-  . 
fânts -pouvant  ê-tre  parfaitement  isolés  jus¬ 
qu’à  disparition  de  tous  -risques  de  contami¬ 
nation  morbilleuse  dans  l’établdsseanent. 


ASSOCIATION  D’ENSEIGNEMENT  MEDICAL 
DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


ANNEE  1935-1936 


Conférences  du  Dimanche 


_  organisé,  pendant  l’année  scolaire 
1965-1936,  une  série  de  conférenoes  hebdomadaires 
Elles  auront  lieu  tous  les  dima.uches  (sauf  pendant 
les  vacances  et  les  jours  fériés),  à  10  heures,  au 
Grand  Amphithéâtre  de  l’Ecole  de  Puériculture  de 
la  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  26,  boulevard  Bru- 
ne.  (Autobus  ;  PC,  87,  AN,  Q,  AF,  SK). 


Ces  conférences  sont  publiques  et  gratuites 


PROGRAMME  POUR  LE  PREMIER  TRIMESTRE 
1935-1936 

10  novembre.  —  M.  Pierre  Bourgeois  ;  Poussées 
menstruelles  chez  les  tuberculeuses. 

17  novembre.  —  M.  Rachet  ;  Diagnostic  èt  traite¬ 
ment  des  hémorroïdes  (projections). 

24  novembre.  —  M.  Etienne  Bernard  ;  Indicàtious 
de  la  thérapeutique  chirurgicale  dans  la  tubercu¬ 
lose  pulmonaire  (projections). 

1er  décembre.  •—  M.  Julien  Marie  :  La  méningite 
spirochétosique  de  l’enfant  ;  les  formes  frustes  de 
la  spirochétose. 

8  décembre.  —  M.  Bariéty  :  Les  soepticémiee  à 
staphylocoques. 

15  décembre.  —  M.  Layani  :  Les  rhumatismes  de 
la  chimiothérapie. 

22  décembre.  —  M.  Mollaret  :  Le  problème  des 
encéphalomyélites  des  fièvres  éruptives-  (projec- 
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LES  LABORATOIRES  du  D:  ROUSSEL 


ROMAINVILLE 

I  PRÈS  PAR  IS  ) 


ils  utili’&eht  Ici  cofl^bomt?l:5lh  technique 


ÉCURIES  DE 
ÆMOSTYL 


'-'4 


ECHANTILLONS  : 

97,  Rue  de  Vaugirard-PARIS  (  vif) 


ECHANTILLONS: 

89,  Rue  du  Cherche-MidL.PARIS  (vi") 


AU  BANQUET  DE  M.  LE  PROF.  PERROT 


Photo  DEEVILLE,  Cliché  ..  Inf.  Med.  ». 

Ces  différentes  photographies,  effectuées  par  les  soins  de  I’  <  Informateur  Médical  >,  au  cours  du 
banquet  offert  à  M.  le  Professeur  Perrot,  soulignent  l'importance  de  cette  manifestation  de  sym- 
3>athie.  Nous  avons  rendu  compte,  dans  notre  dernier  numéro,  de  ce  banquet  et  nous  avons 
relaté  les  différents  discours  qui  y  furent  prononcés  par  M.  le  Gouverneur  Général  des  Colonies 
Ollivier,  le  Docteur  Maurice  Leprince,  M.  Toraude,  M.  le  Professeur  Damiens  et  M.  Forgeot,  ancien 
ministre,  etc... 
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La  lutte  contre  la  tuberculose  dans  la  marine 


HOPITAL-CLINIQUE  DE  LA  GLACIÈRE 


ATENS 

HYPERTENSION 


ATENS 

HYPERTENSION 


ATENS 

HYPERTENSION 


ATENS 

HYRERTENSION 


ATENS 

PILULES 

Traitcwncnt  de  VJSy per  tension 
et  de  ses  Utérines 
par  Synergie  Réyutatrice 


ACTION  PUISSANTE 

SE  PROLONGEANT  DURANT  PLUSÊEURS  HEURES 


POUR  i  PILULE: 


POSOLOGIE 


La  lutte  contre  la  tuineiroulose  a  toujours 
«été  au  premieir  (plan  4es  préoocuip.ations  du 
;  ^épartem'ent  de  la  marine  :  visses  sévèipes  a 
TincoîTpo  ration  et  'e(x.amens  radiolO'giQueb 
:  ■•systématiques  de  tous  les  reomtés  ;  sunveil- 
•lance  médicale  régulière  des  équipagies  et  du 
';Personnel  -à  terre  dans  le  but  de  dépister  les 
■tuberculoses  au  début  ;  m'esures  nombreuises 
■de  protection  individuellle  et  coUeotive  ;  créa- 
r^ion  à  Roehefort  d’un  centre  de  phitlsdothéra- 
pie,  etc. 

„■'  M.  Kétri,  miinistre  de  la  marine,  vient  de 
,;'Compléter  cette  série  de  mœures  par  la  oréa- 
(;tion  de  œntres  de  phttsdoloigie. 

Dans  chaque  port,  ces  centres  seront  char-, 
■'.rgés  de  coordonner  sous  la  direction  médicale 
(«'qualifiée  de  phtisiologues  de  la  marine  tous 
.  fes  efforts  juisqu’h  présent  dispersés  dans  la 
•■•'lutte  contre  la  tulberculose. 

Us  établiront,  de  plus,  une  liaison  étroite 
b-avec  les  organismes  dépendant  de  la  Santé 
...  Publique  qui  développent  la  /prophylaxie 
■  'antituberculeuse. 


CLINIQUE  D'OTO-RHINO-LARYNGOLOGIE 
DU  PROFESSEUR  PORTMANN 


COURS  D’INITIATION  donné  souà  la  directfon 
du  Professeur  Portmann  par  :  le  'Docteur  J.  Oha- 
bert  et  le  Docteur  J.  Auzimour,  oto-rhiuo-laryngo- 
logistes  de  la  Clinique. 

Lundi  :  9  h.  30  à  IZ  h.  Séméiologie  et  examen 
clinique.  Docteurs  Chabert  et  Auzimour. 

Mardi  :  9  h.  30  à  12  h.  Séméiologie  et  examen  cli¬ 
nique.  Docteurs  Chabert  et  Auzimour. 

Mercredi  :  9  h.  30  à  12  h.  Séance  opératoire.  Pro¬ 
fesseur  Portmann. 

Jeudi  !  9  h,  à  10  h.  Conférence  d’anatomie  de  la 
tête  et  du  cou.  Professeur  Portmann.  10  h.  à  12  h. 
Leçon  clinique.  Professeur  Portmann. 

Vendredi  !  9  h.  30  à  10  h.  30.  Conférence  d’anato¬ 
mie  de  la  tête  et  du  cou.  Professeur  Portmann. 
10  h.  30  à  12  h.  Lepon  clinique.  Professeur  Portmann. 

Samedi  :  9  h.  30  à  12  h.  Séméiologie  et  examen 
clinique.  Docteurs  Chabert  et  Auzimour. 

Toues  les  exercices  de  séméiologie  seront  précédés 
d’un  rappel  anatomique  et  physiologique  ayant 
trait  aux  organes  de  la  spécialité. 

Ce  cours,  limité  à  10  assistants,  d’une  durée  de 
trois  mois,  commencera  le  mercredi  4  décembre  1936. 

Droit  d’inscription  :  200  francs. 


Tétranitrate  d’Eryfhrol .  0.003 

Théobromine .  0.128 

Phosphate  de  Calcium .  0.022 

Viscum  Album  .  0.006 

Phényléthylmalonylurée .  0.001 

Extrait  de  Belladone .  0  00025 

-  £CHA.NTIL,I.OBiS 


1  à  3  pilules  par  jour 

Se  conformer  (onjonrs  aux  indicafiors 
da  médecin 

SVR  DEMAKDE  - 


L.  BRUN, 


Pharmacien  --  26,  me  VauqueJin,  PARIS  (5') 

- TÉL.  GLACIÈRE  :  28-33  - 
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OPOFERRIME 


VITAMINÉE 


I  fer  et  manganèse  organiques 
Exfraifs  hépa^ique  et  splénique 
VITAMINES  AelC 


RÉGÉNÉRATEUR  COMPLET  DU  SANG 


GRAN  U  LÉ 

dessert  par  jour 


LABORATOIRES  de  |■OPOCALQllM 


CORBIÈRE-^ 

R.Desrenaudes. 


SERUM 
ANTI  -ASTHMATIQU  E 
DE  HECKEL 


Pour- ADULTES 
Scenticubes 
ENFANTS 


siiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiHiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiim 


HYGlÈniE  DE  E’ESTOMAC 


Après  ci  entre  tes  repas 


PASTILLES  VICHY-ÉTAT 


I  facilitent  la  digestion  | 

^iiiiiiiiMiiiiiiiiiiiiiinMiiiiMiiiiiiiiiiniiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiniiiiiiiiiiiiiiMiiiiiiiiiiiiüiiiiiiiR 


PARFAIT  SÉDATIF  DE  TOUTES  LES  TOUX 


ADULTES  ET  ENFANTS 
DE  TOUT  AGE 


GOUTTES  NICAN 


GRIPPE 

TOUX  DES  TUBERCULEUX 

COQUELUCHE 


i  Echantillons  iLiTTÊRATURts  laborstoiresCANTIN  A  PALAISEAU  s-oiramce  I 


Revue  de  la  Presse  Scientifique 


ŒDEME  AIGU  DU  POUMON  D’ORIGINE 
TRAUMATIQUE,  MM.  CH.  Laubry  eit  Jean 
CoiiET.  {Gazette  des  Hôpitaux.) 

Bien  gu©  le  mécanism©  de  l'œdème  aigu  du 
pioumon  soit  complexe,  et  que  de  nombreux 
facteurs  président  à,  sa  piroduetion,  les  uns 
mécajiiçrues,  les  autres  toxiques,  en  prenant 
oe  terme  d’intoxication  dans  son  se(a.s  le  plus 
cO'mpréRensif,  les  autires  nerveux,  il  y  a  tou¬ 
jours  à  la  base  d’une  crise  d’œdème  un  fac¬ 
teur  prédominant  qui  la  caractérise  étiO'le.gl- 
quement.  Dans  cet  ordre  d’idées,  ce  qu’un 
tel  symptôme  évoque  dans  .l’esprit,  le  plus 


souvent,'  c’est  une  altération  cardio-vascu- 
laire,  disons  le  mot,  une  hypertension  arté¬ 
rielle  lOU  une  lésion  aoirtique,  comp'liqu'é©  de 
diéfaillanice  ventriculaire  gauche.  Beaucoiup 
plus  rarement,  on  pense  à  une  autre  variété 
de  cardiopathies  ou  à  un  œdème  infieotieux. 
Enfin,  plus  '  rarement  enicore,  on  évoque 
l’idée  d’un  œdème  toxique,  d’un  œdème  a 
vacuo,  ou  d’un  œdème  nerveux.  L’étiologie 
que  nous  avons  éité  obligés  d’invo.quer  à  l’oc¬ 
casion  d’une  observation  récente,  c’est-à-dire 
le  traumatisme,  nous  'engage  à  la  relater 
d’une  façon  aussi  oompilète  'et  détaillée  que 
possible.  D’ailleurs,  11  n’y  a  pas  seulement 
chez  'elle  la  rareté  'CUnique,  qui  soit  en  jeu, 
ou  la  bizarrerie  de  la  cause  initiale.  Elle 
constitue  d’après  nous  une  véritable  'expé¬ 
rience  diestinée  à  montier  l’importance  du 
système  nerveux  dans  le  mécanism'e  ou 
dans  la  pathogénie  de  la  .crise  d’œdème. 

Dans  un  traumatisme  violent  où  la  co'm- 
mo'tion  a  porté  sur  l’organisme  tout  'entier, 
il  'est  difficile  de  dire  le  point  'particulière- 
ment  frappé,  il  'est  difficile  de  savoir  d’où 
est  partie  la  mise  .en  branle  de  l’excitation 
nerveuse  qui  a  eu  l’œdème  comme  'Pésultan- 


et  Tzanok  mettent  à  la  base  des  œdèmes  _ 
g^us  du  poumon  avec  hypertension  paroxys¬ 
tique,  syndrome  qu’a  réalisé  pleiinem'enit  no¬ 
tre  malade,  et  qui  aurait  son  point  de  départ 
dans  un  déséquilibre  de  la  circul'atiO'n  dje  re¬ 
tour.  Dans  ce  'Cas,  le  point  de  départ  aurait 
été  une  vaso-oonstriction  abdominai'e,  .pro- 
voqu'ant  T  irruption  subite  de  la  masse  san¬ 
guine  hors  de  ses  réservoirs  de  secO'Urs  dans 
la  circulation  générale,  •  alors  que  les  barra¬ 
ges  régulateurs,  .en  parti'Culier  le  foie,  man¬ 
quent  brusqueaU'ent  à  leur  rôle  protecteur 
(Fauvert)  (20) . 

Faut-il  parler  d’une  contusion  thoracique, 
ayant  provoqué  à  la  fois  un  éhrahlem.ent 
vaso-moteur  .et  la  perméabilité  des  capillai¬ 
res  pulmonaires  ?  Fautfil  enfin  assimiler 
Tœdème  'constaté  à  ces  àepidents  d'œdème 
pulmonaire  ayant  leur  orig;me  dans  la  com¬ 
motion  cérébrale  ?  Il  est  difficile  de  le  dire, 
de  môme  qu’il  .est  illusoire  de  rendre  res¬ 
ponsable,  soit  le  systèm'e  végétatif  'ex'Oitateur, 
soit  le  système  inhibiteur,  l’un  ou  l’autre 
pouvant  également,  sous  rinfluence  de  la 
commotion,  subir  une  action  iiritativé  ou 
paralytique. 


L’extraction  dentaire  est  une  opération  ré¬ 
putée  simple  et  bénigii'e.  Aussi  elle  a  été  pra¬ 
tiquée  avec  désinvolture  .et  de  nos  jours  il  en 
est  'encore  ainsi  .généralement.  Cotte  façon 
d’opérer  est  une  erreur,  car  il  y  .a  de  trop 
noinbreux  cas  de  mort  par  infection  .et  par 
hémo.rxagio.  L’extraction  d'entaire  est  donc 
pour  ©es  raisons  une  opération  chirurgicale 
avec  les  mêm'es  risques,  dus  à  l’an'esthésie,  à 
Tinlection  et  à  ThémO'rragie.  La  statistique 
des  hôpitaux  parisiens  attribue  quatre  décès 
par  mois  .en  moyenne,  aux  compUications 
d’origine  d'entaire.  Si  on  y  ajoute  'Ceux  qui 
peuvent  se  produire  en  clientèle  privée  à 
quel  total  arrive-t-on  ? 

Les  moyens  préconisés  pour  .as'Surer  Thé- 
mo, stase  sont  nombreux.  E'n  voici  la  techni¬ 
que  bien  simple  :  dans  un  sté'rilisateur  à  air 
chaud,  je  stérilise  une  quantité  de  plâtre  a 
modeler  que  je  mets  en  réserve  dans  un  fla¬ 
con.  Au  cas  d’hémprràgie,  je  fais  —  ’ 


nable  et  la  roui.  _  __  . _ 

que  j’al  au  préalable  mélangé  avec  un  peu 
d’.eau  distillée  ou  bouillie,  .et  j’enfO'nc©  ce 
tampon  dans  l’alvéole  .en  le  maintenant  .pen¬ 
dant  une  minute  envi.ron,  jusqu’au  complet 


durci'Ssem'ent. 

Ce  tampon  bouche  l’alvéole  comme  un  bou¬ 
chon  de  liège  le  fait  d’une  bouteille.  Sous 
cette  O'bturation  le  'sang  ne  peut  plus  s’écou; 
1er  et  finit  par  se  coaguler.  .Depuis  que  j’ai 
imaginé  ©t  employé  ce  procé'dé,  je  n’ai  plus 
d’émotion  .en  présence'  d’hémorragie  grave. 
Ce  procédé  est  .simple,  agit  rapidem.ent  .et 
donne  toute  sécurité.  Le  tampon  doit  rester 
é'n  place  24  ou  48  heures.  Pendant  .ce  temps, 
on  traite  l’état  général  du  suj'et  au  .point  de 
vue  de  son  hémophilie.  Le  tam.pon  .étant  en.- 
levé,  je  n’ai  jamais  .constaté  d’hémorragie 
seco-ndaire. 


r;i  r 


LES  AMENORRHEES  DE  L.4  PUBERTÉ, 

P.  Nobécourt.  —  {Journal  des  Praticiens. 

Les  facteurs  héré'ditaLr.es  et  eongénitàiix . 
sont  très  nombreux.  '  .; 

Ge  sont  tous  ce'Ux  qui  peuvent  .entrainer 
une  aplasie,  une  dysplasie,  des  lésions'  des 
ovaires,  du  lobe  antérieur  de  rhypop'hyse,* 
du  corps  thyroïde,  ou  même  une  simpl'e  dé  ' 
ficien.ee  fonctionnelle  sans  lésions  a.pprécia:  j 
blés  de  ces  organes. 

L’hérédité  neuro-arthritique,  la  débilité  de® 
parents,  surtout  de  la  mère,  la  tuberculose,  ■ 
l’alcoolisme,  diverses  intoxications  chronr 
qùes,  la  misère  physiologique  des  parents, 
leur  âge  trop  avancé,  peuvent  êtee  incrimi 


nés. 


La  syphilis  congénitale  peut  léser  les  ovai 
res  chez  le  fœtus  et  le  nouveau-né  ;  on  y  a 
constaté  des  tréponèmes.  Elle  peut  les  léser 
pendant  toute  r.0nfanc0,  notamment  qu'and 
elle  présente  des  poussées  évolutives  peridaTH 
les  périodes  prépubérale  ou  pubérale. 

Lafond  ©t  Sabrazès  ont  trouvé,  de  façon 
exceptionnelle,  des  gommes  et  de.s  lésion® 
sclérokystiques  aux  niveaux  des  ovaires. 


LA  REACTION  DE  FIXATION  DANS  LES  IN¬ 
FECTIONS  GONOCOOCIQUES  (GONO-RE.4C- 
TION),  F,  Meersseman,  .Professeur  .agrégé  du 
Val-de-Grâce,  V.  Zeude  et  H,  MAsson,  Méde- 
'Cins-lieutênants.  (Le  Journal  de  Médecine  de 
Lyon.) 

La  réaction  de  fixation  du  complément  a  'été 
pratiqué©  pour  la  preani'ère  fols,  au  cours  de 
l’infection  .gonococcique,  par  MüUer  .et  Oppen- 
heim.  .en  1906.  Elle  a  é'té  étudié©  en  Frani» 
surtout  depuis  les  travaux  de  Ruhinstein,  et 
■Gauran,  .en  192.3.  '  :  . 

Sa  technique  utilise  des  antigènes  d.e.  divers 
type®  (autolysat,  extrait  al.coo.lo-potassiiiiie, 
émulsions  .chauffées)  ©t  nécessite  un  titrage 
rigourenx  des  divers  élém.ents  en  ipirésiétjce. 
Dans  le  d.ispositif  de  la  réaction,  il  est  ayaii- 
tageux  de  combiner  le  procé.dé  des  doses  crois 
■santés  d’alexine  .et  celui  d-es  doses  croissante®  ' 
d’antigène.  La  notation  des  résultats  se  fait 
suivant  les  mêmes  données  que  dans  la.  .réac¬ 
tion  de  ‘Wassermann.  ' 

La  gono-réaction  devient  positive  au  cours 
de  l’urétihrite  blennorragl.que  aiguë  ap'rès  une 
période  pré-sérologique  d’une  duré.©  moyenne 
de  huit  à  vingt  jours.  La  positivité  persiste  de 
Quatre  à  six  semaines  après  la  .guérison  cüni 
que  .et  bactériologique.  .La  réa.cti.0in  demeure 
positive  lo.rs.qu.e  Turéthrite  ipasse  à  la  chroni 
cité.  Elle  .est  égalem.ent  positive  au  cours  des 
complications  locales  ©t  générales  de  Vinieo- 
tioh  .gonococcique  ;  .le  .pourcentage  de  positi¬ 
vité  est  particullèr.em.ent  élevé  dan.s  les  axibio- 
pathies. 

La  .gono-réactlon  est  toujours  négative  chez 
les  sujets  sains  et,,  sauf  très  rares  .exceptions, 
ch'ez  les  malad.es  atteints  d’affections  non  go- 
nooocci.ques. 

Elle  peut  être  utilisée  en  pratique  comme 
méthode  de  .diagnostic,  en  particulier  au  cours 
des  complications  de  la  blennorragie.  Sa  va¬ 
leur  comm-e  test  de  .guérison  ne  peut  encore 
être  jugée  d’une  manière  .définitive  ;  on  peut 
oepeoidant  .estimer  qu’en  .règle  .gén-érale  la  né- 
gativatdon  de  la  réaction  constitue  un  bon  test, 
de  .guérison,  -sinon  un  crité.rium  ab-solu,  tandi» 
que  la  persistance  d’une  réaction  positive  plus 
d'0  trois  mois  après  la  guérison  .clinique  d  une 
uréthrite  aiguë  doit  faire  soupçonner  r'existem- 
06  d’un  foyer  résiduel.  La  gono-réaction  peut 
donc  .constituer  un  -guide  utile  pour  la  théra- 
peutigiU'e  anti-gonococciqu'e. 


Enfin  les  maladies  par  •hyposécré.t.ioji  glan¬ 
dulaire  deviendront  chirurgicales  le  jour  où 


trans'plants  pourront  vivre  sur  le  greffé, 
et  où  nous  né  ferons  pas  comme  aujourd’hni 
des  “  caricatures  »  de  greffe.  Jusqu’à  présent 
la  greffe  (qu’il  s’agisse  d’homogreffe  ou  d’hé- 
téro.gre'ff.e-)  n’est  qu’une  opothérapie,  à  résorp 


ne,  ovarienne  ou  testiculaire,  aura  vécu. 

Le  progi’amme  immédiat  de  la  chirurgie  ' 
médicale  apparaît  donc  très  .chargé,  -et  iplus  ' 
sncore  que  -par  le  passé,  m'édecins  .et  chirur¬ 
giens  doive'Ut,  pour  le  réaliser,  mettre  en 
commun  leurs  connaissances  anatomo-physiorf' 
logiques  -et  leurs  discipilineis.  intellectuelles 
opposées.  Les  résultats  déjà  obtenus  permet¬ 
tent  à  cette  condition  d’avoir  foi  en  l’avenir. 


S'ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
a  à  la  page  ». 


Granules  de  CATILiL.Oi:v 

A  0,001  EXTRAIT  TITRÉ  de 


STROPHANTUS 


TOIVIQIJE  du  CŒUR  -  DIURÉTIQUE 

Prix  de  l’Académie  de  Médecine  pour  “  StropItanttMS  et  stropHantine  ’ 

PARIS,  3,  Bonlevam  St-lWarlIn  —  R- C.  Seine 
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Couverture  ;  La  Joueuse  de  luth,  reproduction 
d'un  tableau  du  Caravage.  —  Lettre  de  M.  le 
Professeur  Charles  Eiohet,  membre  de  l'Institut. 
-  Anatole  France  et  les  médecins,  par  J  -J. 
Brousson.  —  Les  médecins  américains  reconnais¬ 
sent  la  valeur  de  renseignement  clinique  fran¬ 
çais,  par  M.  le  Professeur  G.  Portmann.  —  En¬ 
quête  sur  le  tempérament  chirurgical.  —  Les 
belles  familles  médicales.  —  La  vie  parisienne  et 
les  médecins.  —  Une  visite  à  Epidaure,  par  Pier¬ 
re  Moret  —  Un  trésor  est  caché  dedans.  —  Cure 
thermale  et  cure  physique.  —  Les  belles  vacan¬ 
ces,  —  Les  grandes  découvertes  et  nouveautés 
médicales  au  regard  de  la  critique,  par  le  Doc¬ 
teur  0.  Guéniot.  —  La  Médecine  au  cœur  de 
l'Afrique  sauvage,  par  Christian  de  Caters.  — 
Epilogues,  par  J.  Crinou.  —  Le  Docteur  François 
Quenay,  père  du  mouvement  agraire,  par  Georges 
Duveau.  —  Les  médecins  de  théâtre,  par  le  Doc¬ 
teur  Ogliastri  de  Gentile,  —  Les  médecins  et  les 
sports,  enquête  par  Hervé-  Lauwick.  —  Ce  bon 
docteur  Rampon,  conte  inédit  par  Gabriel  Tallet. 

Hors  texte  ;  La  figurine  aux  oliviers,  repro¬ 
duction  d’un  tableau  du  peintre  E.  du  Gardier. 


PRIX  D’UN  ABONNEMENT  ANNUEL  (d  nu¬ 
is)  à  «  PALLAS  . .  dO  fr. 

PRIX  D’UN  NUMERO  x  PALLAS  . .  12  fr. 

PRIX  D’UN  ABONNEMENT  COMBINE  A 
.  PALLAS  »  ET  A  L’  .  INFORMATEUR 
MEDICAL  »,  UN  AN .  60  fr. 

Il  ne  sera  répondu  à  aucune  demande  de  spéoi- 
nen  qui  ne  sera  pas  accompagnée  de  son  mon¬ 
tant,  soit  :  12  francs. 

Adresser  toute  la  correspondance  (lettres, 
chèques  et  mandats),  àM.  le  D''  J.  CRINON, 
111,  boulevard  Magenta,  PARIS  (Xc). 


ASSOCIATION  POUR  LE  DÉVELOPPEMENT 
DES  RELATIONS  MÉDICALES 


Le  Conseil  d’administration  communiaue  : 
t’Universlté  de  Téhéran  demande  pour  sa 
nouvelle  Faculté  de  médecine  quàtre  profes¬ 
seurs  agrégés  pour  enseigner  les  matières 
-suivantes  :  pathologie  interne, ,  bactériologie, 
.physiologie,  anatomie. 

'  M.  Gendreau  (de  Montréal),  qui  vient  de 
fait'e  des  conférences  à  Dublin  sur  la  ques¬ 
tion  du  traitemeut  du  cancer,  a  parlé  de  TA. 
D.  R.  M.  dont  il  est  m.embre,  ce  qui  a  ame¬ 
né  le  docteur  Doolin  (de  Dublin),  égal'eiment 
tt'ean.bre  de  l’A.  D.  R.  M.,  à  demander  la 
«réatibn  'en  Irlande  d’une  filiale  de  l’A.  D.  R. 
comparable  à  la  filiale  canadieimi.e'. 
propos  d’une  'communication  sur  le  v-oya- 
..  d’études  de  14  médecins  suédois,  invités 
4  visiter  nos  stations  thermales,  M.  Villaret 
«xprimie  le  regret  de  voir  dépenser  do  gro.s- 
66S  sommes  d’argent  pO'Ur  de  pareils  voyages 
Alors  qu’ion  a  'Supprimé  la  subvention  qui, 
donnée  ■annueilemenit  aux  V.  E.  M.,  permet¬ 
tait  d'e  faire  visiter  nos  stations  par  150  à  160 
gnédooins, 

*■  M.  Hartmann'  inlorm'e  le  Conseil  que  les 
échanges  de  publications  entre  la  'France  et 
le  Japon,  décidés  par  le  Comité  médical 
h-anco-japonais,  sont  commencés.  Trois  arti- 
français  'Ont  déjà  été  traduits  'et  ont  pa- 
n  japonais.  'Ré'Otproqueme'nt  nous  avons 
.  trois  articles  du  Japon  à  faire  paraître 
'■'lans  la  Presse  médicale  française. 

■’  Election  de  nouveaux  m'embres  :  MM.  Ber- 
tier,  Brun,  -Calvet,  Delagenièi’e,  toolmgren, 
Jacques,  -Leroux,  Mériel  et  Verhoogen. 


Derniers  Livres  Parus 


AIR  ET  LUMIERE,  préface  par  le  docteur  J. 

PODCEL,  c’nirurgien  des  hôpitaux  de  Marseille. 

Docteur  I’athaïïlt,  ancien  interne  des  Hôpitaux 

de  Paris. 

Comme  l’indique  sou  sous-titre,  ce  petit  volume 
constitue  sous  une  forme  précise  un  «  Compen¬ 
dium  des  connaissances  indispensables  à  l’usage 
des  bains,  d’air  et  de  lumière,  aération  et  insola¬ 
tion  hygiéniques  ». 

Cet  ouvrage  accompagné  de  tableaux  et  de  fi¬ 
gures  explicatives  n’a  rien  de  commun  avec  les 
nombreux  ouvrages  consacrés  à  l’héliothérapie, 
car  l’auteur  s’occupe  autant  «  de  l’air  que  de  la 
lumière  ». 

Comme  le  lui  a  prouvé  sou  expérience,  ce  n’est 
pas  telle  ou  teUe  radiation  mais  le  <  complexe 
air  et  lumière  »,  véritable  milieu  naturel  de 
l’être  vivant  qui  est  nécessaire  à  la  vie. 

Aussi  après  avoir  étudié  «  l’émeteur  »  :  le  so 
leil  et  le  «  récepteur  »  -.  la  peau,  l’auteur  analyse 
les  •(  conditions  d’adaptation  de  l'homme  à  son 
milieu  ».  Il  montre  que  la  peau  du  civilisé  est  un 
organe  «  atrophié  »,  qui  a  perdu  sa  vitalité  mais 
peut  la  reconquérir  rapidement  grâce  â  une  hygiè¬ 
ne  active  sagement  comprise,  toute  diflérente  des 
soins  habituels  préconisés  par  les  classiques. 


LE  MEDECIN  COMME  CHEF,  COMME  ORGANISA¬ 
TEUR,  par  Paul  Chavignï,  médecin  général  de 
l’Armée,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Strasbourg.  —  I  vol.  de  184  pages,  im-S  :  25  fr. 

BaiUlère  et  Fils,  Editeurs,  19,  rue  Haute- 
feuille,.  Paris,  6e). 

Si  l’auteur  est  tenté  de  soutenir  que  le  Corps 
médical  a  l'impérieux  devoir  de  s’organiser,  il 
demeure  cependant  très  attaché  à  oette  idée  de 
viser  à  rendre  le  Corps  médical  très  indépendant 
de  l’Etat,  tout  en  cherchant  à  organiser  la  pro¬ 
fession  pour  le  plus  grand  bien  de  la  médecine, 
én  somme  le  plus  grand  bien  du  public  lui-même. 

Dans  les  conditions  actuelles,  il  est  bon  que  le 
Corps  médical  sache  se  modifier,  s’améliorer  lui- 
même.  L’une  des  conditions  essentielles,  c’est 
qu’il  soit  capable  de  s’organiser,  qu’il 
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FICHE 

DE  THERAPEUTIQUE  PRATIQUE 

Sulfate  de  Spartéine  :  C15  H26  N2’ 
SO4  H2  +5H2  O,  sel  cristallisé,  chi¬ 
miquement  pur,  préparé  à  partir  de 
la  Spartéine  du  genêt  (Sarothamnus 
scoparius). 

Action  cardiaque  démontrée  par 
de  nombreux  essais  physiologiques. 

PHARMACODYNAMIE 

la  Spartéine  :  a)  soustrait  le  cœur  à 
toute  action  nerveuse  extrinsèque  (I)  ; 

b)  supprime  les  extrasystoles  physiolo¬ 
giques  et  pathologiques  (2)  ; 

c)  exerce  une  action  cardio-tonique 
marquée  (3). 

IMDICmiOliS  IHÉMPEUIIQÜES 

1°  Régulateur  du  cœur  :  arythmies, 
palpitations,  névroses  cardiaques,  etc. 

2°  Cardio-toniçiue  :  maladies  infec¬ 
tieuses,  hyposystolie,  asystolie. 

Très  peu  toxique,  très  maniable,  ne  s’ac¬ 
cumulant  pas,  la  Spartéine  est  le  meil¬ 
leur  tonique  cardiaque  d’entretien. 

DOSES  :  0  gr.  10  à  0  gr.  25  et  même  0  gr.  40  pro 
die  sous  forme  de  Granules  de  Spartéine  HOUDE, 
titrés  à  Ogr.  02  de  sulfate  de  spartéine  par  granule. 

I)  F.  MERCIER  et  L.  J.  MERCIER  C.  R.  Soc.  BioL.  93 
(1925),  339  et  1468. 

(2)  DELAS  et  SOULA.  Arch.Int.  Physiol.,  25  (1925).  I. 

(3)  R. ROGER.  Thèse.  Doct.Médecine.Jou\ouse{\927) 
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Laboratoires  HOUDÉ,  9,  rue  Dieu,  paris 


Le  Gérant  :  3.  CRINON. 
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IL’âCTyâLOTÊ  NiiOCâLi  ûi^âlNIT  L’©iili€TOIF 


Ces  tous  derniers  jours,  la  Fédération  Nationale  des  Médecins  du  Front  a  eu  l’honneur  de  ranimer  la  flamme,  sur  la  tombe  du  Soldat  Inconnu,  à  l’Arc  de  Triomphe- 
C’est  au  cours  de  cette  pieuse  cérémonie  que  fut  prise,  par  les  soins  de  l’INFORMATEUR  MÉDICAL,  la  photographie  ci-dessus. 


I.E:  MONDE  MÉDICÆE 


Naissances 

Nous  avons  appris  que  M'"®  Louis  Roujoii, 
épouse  du  docteur  Roujon,  conseiller  général 
Sumène,  a  donné  le  jour  à  une  fillette, 
piène. 

Le  docteur  et  M'"®  Pierre  Janaud  sont 
purcux  de  faire  part  de  la  naissance  de  leur 
"lie  Nicolle. 

Bymoutiers,  3i  octobre. 

—  M.  le  médecin- lieutenant  Bernard  Lau- 
êler  et  M™®  font  part  de  la  naissance  d’un 
Ils,  Jean. 

-  M.  le  docteur  et  M"’®  André  Roy,  internes 
hôpitaux  de  Paris,  font  part  de  la  nais- 
|iice  de  leur  fille  Danièle. 

'  ^  M.  le  docteur  et  M”®  Paul  Mainguy  font 
tet  de  la  naissance  de  leur  fille  Ailnick. 


F'innçallles 

—  M.  Emile  Muller  et  M“®,  née  Benda,  font 
part  des  fiançailles  de  leur  fille  Françoise 
avec  M.  Jean  Zadoc-Kahn,  fils  d.u  docteur 
Léon  Zadoc-Kahn  et  de  M™®,  née  Lang. 

—  M.  le  docteur  Jacques  Pissavy  et  M«® 
Marguerite  Biiitobierre. 

—  M.  le  docteur  Jean  Machet  et  M“®  Jac¬ 
queline  Prignet. 

—  Le  docteur  Saqui  nous  prie  d’annoncer 


les  fiançailles  de  sa  fille  Rosette  avec  notre 
confrère  le  docteur  Louis  Louvet,  ancien  in¬ 
terne  des  hôpitaux  de  Paris,  chef  de  clinique 
à  la  Faculté,  qui  vient  d’être  nommé  méde¬ 
cin  du  nouvel  hôpital  de  Neuilly. 

—  Nous  apprenons  les  fiançailles  de  M“® 
Marie-Rose  Sauvé,  fille  du  docteur  Sauvé,  chi¬ 
rurgien  de  l’hôpital  Lariboisière,  et  de  M“®, 
née  Bourdon,  avec  le  lieutenant  Louis  Ri¬ 
deau,  fils  du  capitaine  Rideau,  mort  ix)ur 
la  France,  et  de  M”*®,  née  Védis. 


IViaria^es 

—  Nous  apprenons  avec  plaisir  le  mariage 
du  docteur  André  Debidour,  fils  du  docteur 
Debidour,  du  Mont-Dore,  avec  M'*®  Ginette 
Rausch,  fille  du  général  Rausch,  inspecteür 
général  des  Poudres,  qui  a  eu  lieu  le  samedi 
19  octobre  igSS,  à  Santenay  (Loir-et-Cher). 

—  Le  28  octobre  dernier,  a  eu  lieu,  à  la 
mairie  de  Nîmes,  le  mariage  de  notre  confrè¬ 
re  Etienne  Brun  avec  M“®  Marie  Souchon, 
fille  de  notre  regretté  confrère,  Souchon. 

—  On  annonce  le  prochain  mariage  du  doc¬ 

teur  André  Sicard,  chirurgien  des  hôpitaux, 
avec  M^'®  Pierrette  Sohier.  La  bénédiction  nup¬ 
tiale  leur  sera  donnée  le  mardi  lo  décembre 
1935,  à  midi,  en  l'église  Saint-Philippe  du 
Roule.  (i-'olr  la  suite  par/e  {). 


LA  MORT  DU  PROF.  CHARLES  RICHET  MET 

la  Science  Universelle 


EN  DEUIL 


Les  observations  faites  par  un  méde¬ 
cin  indo-chinois  sur  le  traitement  de 
la  fièvre  bilieuse  hémoglobinuriqoe 


Ph.  G.-Ii.  Manuel  frères.  Cl.  «  Pallas  ».  , 

L'une  des  dernières  photographies  du  Professeur  Charles  RICHET 


L’HOTHinE 


.\ucune  note,  si  complète,  si  émouvante 
soit-elle,  ne  saurait  donner  une  idée  exacte 
dé  la  grande  personnalité  qu’était  le  profes-^ 
seur  Ch.  Richet.' 

Par  sa  culture  qui  s’étendait  à  toutes  les 
branches  des  connaissances  humaines,  par 
son  intelligence  qui  lui  taisait  percevoir  et 
sentir  mieux  et  plus  loin  que  les  autres,  par 
la  bonté  avec  laquelle  il  accueillait  et  conseil¬ 
lait  tous  ceux  qui  frappaient  à  sa  porte,  par 
sa  générosité  qui  le  poussait  à  croire  quand 
même  à  des  hommes  meilleurs,  le  professeur 
Charles  Richet  s’élevait  très  haut  au-dessus 
des  foules. 

Te  professeur  Ch.  Richet  appartenait  à  cet¬ 
te,  haute  bourgeoisie,  qui,  au  siècle  dernier, 
tamisait  figure  de  belle  noblesse  par  son  res- 
pèct  des  traditions,  sa  déférence  pour  le  sa¬ 
voir  et  ses  sympathies  pour  le  talent.  li  comp¬ 
tait  parmi  ses  ancêtres  plusieurs  membres  de 
l’Institut,  il  fut,  sans  vaines  intrigues  et  pui¬ 
sa  seule  valeur,  leur  digne  continuateur. 

Très  jeune,  le  professeur  Ch.  Richel,  s’adon¬ 
na  aux  réflexions  des  philosophes  et  aux  tra- 
v.àux  des  physiologistes.  Il  marcha  sur  les 
traces  de  ses  maîtres,  Claude  Bernard-  et 
Marey,  eu  digne  émule  de  leur  renommée. 

Son  enseignement  didactique,  ses  décou¬ 
vertes,  la  richesse  de  son  cerveau,  la  précision 
cartésienne  de  ses  expériences  lui  attirèrent 
très  vite  une  réputation  qui  dépassa  nos  fron¬ 
tières.  Il  appartenait  depuis  longtemps  îi  la 
science  universelle. 

De  son  prestige  mondial,  il  ne  tirait  au¬ 
cune  vanité.  Sa  main  restait  tendue  à  tous  et 
son  geste  était  sincère.  Il  ne  jonait  pas  au 
grand  maître  et  l’admiration  comme  la  sym¬ 
pathie  déférente  qu’on  avait  pour  lui  s’en 
■trouvaient  grandies. 

Nous  étions  encore  sur  les  bancs  du  collège 
quand  nous  lûmes  avec  avidité  son  petit  livre 
de  psychologie  expérimentale  publié  dans  la 
Collection  philosophique  d’Mcan.  Cette  lec¬ 
ture  nous  émerveilla,  nous  lûmes  et  relûmes 
cet  ouvrage,  c’était  grâce  â  lui  un  horizon 
immense  qui  se  découvrait  devant  nous.  Venu 
à  Paris,  quelques  années  plus  tard,  nous  vou- 
h'imes  approcher  le  professeur  Charles  Richet. 
L’accuSil  fut  si  imprégné  de  bonté  que  toute 
notre  vie,  nous  conservâmes  une  véritable  vé¬ 
nération  pour  ce  grand  homme  qui  nous  ho¬ 
nora  d’une  affectueuse  sympathie.  On  a  pu 
lire,  à  la  première  page  de  Pallas,  la  réponse 
qu’il  avait  faite  à  notre  question  sur  les  trois 
minutes  les  plus  émouvantes  de  sa  vie  scienti¬ 
fique  ;  cette  réponse  était  d’une  richesse  énor¬ 
me  en  son  laconisme  voulu  ;  elle  devait!  être 
pour  nous  son  dernier  témoignage  d’amiüé. 

Le  professeur  Charles  Richet  appartenait  à 
une  classe  de  maîtres  hors  série  comme  on 


en  rencontre  que  quelques-uns  par  siècle.  On 
ne  s’aperçoit  à  l’ordinaire  de  leur  grande  va¬ 
leur  que  par  le  vide  qu'ils  ont  laissé  après 
eux.  Or,  le-  grand  savant,  le  grand  Français 
qui  vient  de  disparaître  avait,  de  son  esprit 
puissant,  pénétré  si  loin  dans  tous  les  domai¬ 
nes  de  l’activité  humaine,  qu’on  peut  écrire 
qu’avec  lui  vient  de  s'éteindre  le  dernier  de 
nos  encyclopédistes. 

J.  GRINON. 


LE  SAVANT 


Charles  Richel  a  eu  Wurtz  pour  premier 
maitre. 

C’est  à  son  école  qu’il  a  fait  le  premier  tra¬ 
vail  qui,  dès  sa  publication,  le  classa  comme 
un  maître  :  Sa  thèse  de  doctoral  sur  la  «  phy¬ 
siologie  de  l’es'.iomac  ».  Thèse  remarquable 
dans  laquelle  il  établit  que  l’acidité  gastrique 
est  due  à  l’acide  chlorhydrique  libre.  Ch.  Ri¬ 
chet  est,  par  là-môme,  à  l’origine  de  toutes 
les  connaissances  acquises  depuis  tio  ans,  sur 
les  fonctions  digestives  et  (lui  sont  aujour¬ 
d’hui  si  courantes  qu'on  ne  songe  même  pas 
que  le  mérite  en'  puisse  revenir  à  un  de  nos 
contemporains. 

Ses  travaux  sur  la  «  chaleur  animale  »  ont 
établi  le  rôle  du  système  nerveux  el  des  cen¬ 
tres  thermiques  dans  la  régulation  therini- 
qne.  Le  mécanisme  de  la  polypnée,  llienniqne 
du  chien  a  démontré  l’action  directe  de  la 
température  du  milieu  intérieur  sur  les  cen¬ 
tres  nerveux. 

Ses  travaux  sur  ta  «  physiologie  générale 
des  nerfs  et  des  muscles  »  ont  étal)li  la  .dis¬ 
tinction  des  muscles  à  contraction  rapide  et  à 
contraction  lente  ;  ils  sont  à  l’origine  des  dé¬ 
couvertes  de  Bottazzi  sur  le  muscle,  qui  ont 
mis  en  lumière  la  dualité  fonctionnelle  du 

Dans  le  domaine  des  fonctions  de  nutrition, 
le  professeur  Ch.  Richet  a  étudié  les  effets  de 
la  splénectomie  et,  montré  l’intervention  de 
la  rate  dans  Tutilisation  des  aliments. 

Il  à  découvert  le  mécanisme  de  la  fonction 
uréopoi’étique. 

11  a  enrichi  les  techniques  calorimétriques 
d’un  appareillage  pour  l’étude  des  échanges 
respiratoires. 

II  a  été  le  promoteur  de  l’opothérapie  mus¬ 
culaire. 

On  lui  doit  la  découverte  du  cliloralose 
anesthésique  utiilisé  dans  les  laboratoires  pour 
l’expérimentation  et  dont  l’emploi  est  généra¬ 
lisé. 

Ch.  Richet  enfin  est  le  promoteur  de  la  sé- 
roiihérapie  qui  occupe  actuellement  une  place 
si  éminente  dans  la  thérapeutique  des  mala¬ 
dies  infectieuses.  . 

Il  a  décÆuvért  le  phénomène  de  l’anaphy¬ 


laxie  on  sensibilité  due  à  des  doses  succes¬ 
sives  de  poison. 

La  porlée  de  cette  découverte  fut  considé¬ 
rable.  Elle  a  rénové  les  doctrines  en  patho¬ 
logie.  Elle  a  fait  entrer  dans  les  préoccu¬ 
pations  médicales  l’équilibre  physique  coloï- 
dal  du  milieu  humorai.  Toutes  nos  connais¬ 
sances  sur  la  collo'idoclasie  et  la  floculation 
du  plasma  en  découlent. 

Docteur  Soui.a, 
Professeur  de  physiotipie 
à  la  Faculté  de  Toulouse. 
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Cours  d’Anatomie  Plastique 


Ont  été  nommés  membres  de  J’.à.  D.  R.  M. 
les  professeurs  iDelagénlère  (L.e  Mans),  Ho- 
lingen  (Stockholm),  Jacques  (Nancy),  les  doc¬ 
teurs  Prun  (Tunis),  Calvet  -et  Méried  (Toulou¬ 
se),  Leroux-Robert.  (Paris),  Bertier  (Aix-les- 
Bains),  J.  Vei-îiooigen.  (Bruxelles). 

Sylvia  Giardette,  notre  artiste  peintre 
médicale,  a  repris  ses  cours  de  dessin  et 
peinture  à  son  studio,  2-1,.  irue  LakanaJ,  Pa¬ 
ris  (XV«). 

Aux  cours  normaux  pour  fillettes,  .feunes 
filles  .et  dames,  s’.ajoutent  des  cours  spé¬ 
ciaux  d’anatomie  plastique  destinés  aux  jeu¬ 
nes  gens  préparant  un  di.plôm.e.  Ces-  cours 
sont  sous  la  direction  d’un  docteur  de  la 
Faculté  de  Paris.  E,n  outre,  un  cours  iparticu- 
lier  de  p.6i’fectionnieinent  dans  l’airt  de  .pein¬ 
dre,  à  l’usa.ge  spécial  des  Médecins  artistes, 
est  fait  par  M™®'  Sylvia  Gardette  aux  j,ours  .et 
aux  heures  à  leur  co.nvenance. 


XVP  Salon  des  Médecins 

et  du  Corps  Médical 

Le  XVP  Salon  des  Médecins,  Dentlst.eis, 
Pharmaciens  et  Vétérinaires  aura  lieu  du  2 
au  9  février,  à  la  Galeri.6  Bernheim  Jeune, 
83,  faubourg  Saint-Honoré,  Paris. 

Les  .exposants  ont  pu  apprécier  l’année 
dernière  tout  le  succès  .recueilli  par  cette  ma¬ 
nifestation  et  jugea-  de  l’intérêt  .que  lui  ont 
porté  presse  -et  visiteurs,  après  un  yernlssage 
présidé  par  le  ministre  de  la  Santé  Publique, 
le  ministre  d’EtaÆ  et  les  maîtres  de  l’Acadé¬ 
mie. 

Nous  rappelons  que  les  .sectiO'ns  P.eiintur.e, 
Sculpture,  .\rt  Décoa-atif  .et  Photographique 
seront  présentées  dans  l’une  des  toutes  pre¬ 
mières  Galeries  d’.4rt  de  Paris.  D’autre  part, 
une  section  nouvelle  .sera  ouverte  à  l'Art  dans 
la  littérature  médicale.  Les  médecins,  écri¬ 
vains  et  romanciers,  les  journaux  et  revues 
médicales  dont  reap.rit  -est  empreint  d’une 
note  a.rtistique  auro-ut  leur  place  dans  ce 
grouü'e. 

Aussi,  à  r.effort  fourni  par  les  organisa¬ 
teurs,  faut-il  que  tous  les  confrères  qui  ont 
participé  irrégulièreanent  aux  ie.xpos)tions 
antérieures,  répondent  cette  année  par  leur 
adhésion,- 

La  clôture  des  inscripti.ons  .est  fixée  au 
10  janvier  1936. 

Pour  tous  renseigneanents,-  écrire  au  .secré¬ 
taire  général  :  Plea-re-Bernard  Malet,  46,  rjie 
Lecourb.e,  Paris  (XV”). 


M.  le  D''  Dang-Hanh-Kién,  médecin 
indo-chinois  de  l’Assistance  au  dispen¬ 
saire  d’Hanoï,  relate  comme  suit,  les 
événements  qu’il  observa  et  qui  ont  la 
valeur  d’une  instructive  expérience  (1) 


Le  traitiemeinit  .cuTat.if  et  préventif  de  la  fiè¬ 
vre  bilieuse  .hémoglohinurique  par  les  iiiiei- 
tions  intraveineuses  de  chlorhydrate  de  cho- 
line  est,  dit-il,  nettement  favora.bl0  ;  mais  le 
.hasard  m’a  ■  montré  que  la  septicémine  el 
par  la  suite  Vurotr opine  donnent  des  résul 
tats  aussi  rapides  et  excellents. 

En  .effet,  .en  décembre  dernier,  rentré  d’un 
long  voyage,  j’avais  des  accès  quotidiens 
de  fièvre.  C’.est  pendant  un  de  ces  .accès  qu'on 
.est  venu  me  présenter  les  urine.s  d-’une  jeune 
.Vnnamite,  em  ville,  qui  venait  de  faire  de  la 
bile  hémoglobinurique.  N©  -pouvant  aile» 
voir  moi-mêm.e  la  malade,  j’ai  dit  à  l’infir¬ 
mier  de  service  de  prendre  -dans  ma  petite 
pharmacie  personnelle  une  ampoule  .de  tiio- 
-choline  .et  lui  en  faire  l’injection.  Mais  jus¬ 
tement  il  ne  m-e  restait  plus  de  biocholine  ; 
par  contre,  il  y  avait  une  boîte  de  se.pticémi- 
ne  déjà  ouverte.  L’infirmier  -croyait  atoîs 
que  j’avais  dit  -de  faire  l’inj-ection  de  septieé- 
mi.ne,  en  prit  une  am-poule  et  l’injecta  à  la 
malade.  Je  suis  allé  la  voir  le  lendemaini 
matin.  Elle  était  mi-e-ux  j.e  continuai  donc 
le  traite-memt  par  la  septicémine.. 

La  septicémine  aurait  alors  un  effet  tavo- 
ra-ble  sur  la  guérison  de  la  fièvre  bilieuse, 
hémoglobinurique.  Je  me  -décidais  à  .essayer 
encore. 

Survint  justement  un  auta-e  m-ajade  le  8 
décembre.  Mais  il  ne  me  restait  plus  qu’une 
ampoule  de  septicémine,  -ce  qui  m’a  porté  à' 
utiliser  rurotropine,  solutio.n  tyndallisée  25  % 
et  iMéparée  par  moi-même  en  flacons  de 
50  cent,  cubes. 

Le  malade  guérit. 

.\insi  rurotropine,  loin  de  provoquer  des 
douleurs  rénales  possibles,  agit  favorable 
nient,  comme  le  ohlorbydirate  de  cholinei 
dans  la  fièvre  bilieuse  hémoglobinurique,  ce 
que  montrent  encore  d’autres  observations 
faites  par  mol. 

Ces  observations  m’ayant  montré  que 
rurotropi'iiie  perm-et  comin-e  le  chloa-ure  de 
chollne  de  reprend.re  assez  tôt  la  quinine  -en 
cas  de  nécessite,  j’ai  été- conduit  -à  essayer 
le  traitement  préventif  de  la  fièvre  bilieuse 
hémoglobinurique  par  des  injections  d’un- 
tropine,  d’autant  plus  que  ces  Injections,  si 
elles  ne  donnaient  pas  un  .bon  résultat,  n’eii- 
traveraierit  en  aucune  façon  le  traitement 
habituel  du  paludisme.  Je  l’ai  entrepris  ch«. 
quatre  paludéens  présentant  de  la  fiéwe 
avec  Ictère  légér,  urines  «  acajou  »,  douleurs 
lombaires,  sensibilité  du  'foie  et  -de  la  rate, 
eu  s'omme  à  de.s  maladees  .clre-z  qui  j’ai  eu 
dés  présomptions  qu’un  accès  de  fièvre  bi¬ 
lieuse  hémoglobinurique  pourrait  se  pro-’ 
duire. .  Les' deux  premiers  jours,  une  injeo- 
tion  d-’urotr opine  a,  été  donnée  -en  même 
tem.ps  que  l’injection  de  quinine,  puis  le 
traitement  a  été  continué  sans  incident  avec 
de  la  quinine.  Il  est  donc  p-ermis  de  croire, 
bien  qu’il  n’y  ait  pas  pre-uve  de  cea-titude,' 
que  l’injection  d’urotropine  a  présenté  ctieü 
ces  malades  l’accè.s  de  fièvre  bilieuse  hémo- 
globinurlque.  qu’aurait  prohablememt  déclan¬ 
ché  la  quinine. 

Ces  observations  feraient  pe-nser  qü©  pro¬ 
bablement  l’hypocholestérinémie  sanguine 
n’est  pas  une  cause  assez  Importante  de  la' 
fièvre  bilieuse  .hémoglobinurique,  mais  séii- 
lement  une  des  manifestations  de  la  maladie, 
comm-e  ati  cours  du  paludisme. 

Ce  traitement  par  rurotropine,  toùt  aussi 
simple  -et  efficacie  que  celui  par  le  ohlorliy- 
drat-e  -de  choline,  a  encore  l’avantage  sur  ce 
dernier,  c’esc  qu’il  est  beaucoup  plus  écono:' 
mique.  De  plus,  l’ürotropine,  -non  comm-e  la 
biocholine,  est  un  médica-ment  qui  se  tïouvs 
dans  les  plus  petits  postes  médicaux,  et  dont 
on  peut  préparer  sol-même  la  solution  in= 
jectable. 

Quant  à  l’actio-n  préventive  des  injections'; 
d’urotropine  sur  la  fièvre  bilieuse  bémo^oD 
binuriqne,  il  serait  peut-être  hâtif  de  conclu¬ 
re  à  son  .efficacité  certaine.  ;  mais  des  résul¬ 
tats  obtenus  il  est  permis  d’être  optimiste, 
et  il  serait  utile  de  continuer  l’essai.  Dans 
les  réglons  fortement  impaludé-es,  l’injection,- 
vu  son  Innocuité,  serait  piratiquée  systémati-; 
quement  à  tout  malade  présentant  des  ac,cès 
de  fièvre. 


(1)  .Xcadémie  (le  Médecine,  séance  du  15 
octobre. 


L’ESPÉRANTO  MÉDICAL 


.4  Paris  et  dans  la  banlieue,  il  y  a  déjà  un 
certain  nombre  de  médecins  espérantistas, 
isolés.  Ceux  qui  ne  sont  pas  encore  venus  a 
l’Espéranto  n’en  discutent  plus,  la  valeur  pra 
tique.  Ils  savent  qu’il  est  un  organe  Idéal  di 
diffusion:  pour  la  pensée  inédicale.  Le  babê-, 
llsm-e  des  Congrès  en  démontre  tous  les  joursi 
la  nécessité  urgente  -et  Impérieuse.  Il  irapoi-i 
te,  d’aillenra,  de  ne  pas  nous  laisser  vaincre 
ou  seulement  distancer  sur  -ce  terrain  par  Iw 
confrères  étrangers.  L’outil  est  au  point  :  ii 
existe  depuis  longtemps  une  excellente  H«- 
vue  internationale  et  un  dictionnaire  médi¬ 
cal  parfait.  Les  médeci.ns  ont.  une  bonne  oc¬ 
casion  à  saisir.  Qu’ils  s’inscrlve.nt  sans  re 
tard  au  cours  -—  à  la  fols  original,  attrayant 
et  sérieux  —  qui  cninraenoo  à  TFæoIo  de 
Psycholo-gie,  49,  rue  Saint-.4ndré-des-.;Vrts,  les 
mardis  et  vendredis,  à  20  ,heur-es  30,  sous  H- 
direction  du  docteur  G.  Philippet.  Il  leur  «e- 
ra  facile  de  se  grouper  ensuite. 
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ON  NOUI  INFORME  QUE 

1  LA  REVANCHE  DE  FIGARO 

HClIOIHERAPIE 
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Le  Ministre  de  riiitérieur  a  iJOité  à 
la  connaissance  du  public  français  la 
naissance  d’une  nouvelle  Académie  qui 
groupera  les  chirurgiens  de  la  Capitale. 
Cette  Académie  de  Chirurgie  ne  serait, 
nous  assure-t-on,  rien  autre  que  la  So¬ 
ciété  Française  de  Chirurgie,  qui  chan¬ 
gerait  d’appellation  sinon  de  personna¬ 
lité,  Cette  vénérable  Compagnie  s’ap¬ 
prêtait  à  fêter  son  centenaire,  on  a  cru 
utile  de  la  doter  d’une  jeunesse  nouvelle 
U  changeant  son  état  civil. 

Nous  fûmes  les  nremiers,  il  y  a  quel- 
pies  mois,  à  annoncer  cette  mue.  Les 
Icmeiitis  suivirent,  comme  il  est  de  rè¬ 
gle.  Les  événements  viennent  de  véri- 
ïer  le  bien-fondé  de  notre  information. 
Il  en  est  beaucou])  qui  s’inquiètent 
les  raisons  qui  ont  pu  guider  les  promo- 
éurs  de  cette  transformation.  S’agirait- 
il  d’une  scission  au  sein  de  l’Académie 
Je  Médecine  ?  Nul  n’y  saurait  songer. 
La  section  de  chirurgie  occupe  une  pla¬ 
ce  honorable  et  honorée  dans  cette  sa¬ 
vante  Compagnie  ;  ses  fauteuils  s’y  mon- 
Irent  très  convoités,  ses  membres  y  sont 
rès  écoutés,  ils  portent  le  titre  d’acadé¬ 
miciens  qui  apparaît  à  la  plupart  com- 
la  consécration  du  savoir  et  de  la 
compétence  ;  le  fauteuil  de  présidence 
Je  l’Académie  fut  même  très  fréquem¬ 
ment  occupé  par  l’un  des  leurs. 

.Mors  ?  —  Alors,  il  ne  s’agirait  j)as 
J’ira  accès  de  mauvaise  humeur,  puisque 
ien  ne  semble  à  priori  devoir  le  justifier. 

Il  est  un  projet  de  loi,  déirosé  depuis 
fort  -longtemps,  qui  interdirait  à  des 
goupemcnts  de  pacotille,  désireux  d’en 
imposer  au  public,  de  s’intituler  «  Aca- 
Jémie  »  ou  «  Institut  »,  à  seule  fin  que 
la  même  appellation  ne  se  trouvât  pas 
Jésigner  indifféremment  des  comme.r- 
çants  apothicaires,  des  masseurs  d’abdo- 
nens,  des  joueurs  de  billard,  et  ceux 
|ui  appartiennent  à  la  noblesse  scienli- 
ique  de  la  Nation. 

Mais  cette  loi  n’est  pas  votée  et  il 
nous  semble  qu’en  se  décernant  une 
ippellation  académique,  la  Société 
française  de  Chirurgie  court  le  risque  de 
6e  compromettre  en  un  voisinage  bien 
incommode. 

Faut-il  croire  qu’il  en  est  qui,'  trou¬ 
vant  incertain  leur  espoir  de  faire  un 
jour  partie  de  l’Académie  de  Médecine, 
voulu  s’assurer  la  conquête  aisée 
titre  qui  ennoblit,  par  le  truche¬ 
ment  de  la  création  d’une  Académie 
qui  semblerait  ainsi  avoir  été  faite  un 
peu  pour  eux-mêmes  ?  Nous  écartons 
volontiers  cette  interprétation  puérile, 
mais  le  fait  qu’elle  pourra  être  énoncée 
malicieusement  fait  courir  quelque  ris¬ 
que  à  la  noblesse  de  sentiments  de  nos 
éo-académiciens. 

Déjà  les  quolibets  vont  leur  train,  et 
e  se  demandait-on  pas,  mardi  dernier 
l’Académie  de  Médecine,  quel  allait 
être  le  costume  des  membres  de  la  nou¬ 
velle  académie  ?  Comme  on  cherchait 
parmi  nos  artistes  un  émule  de  David, 
’on  n’en  trouvait  point,  un  humo¬ 
riste  suggéra  de  s’adresser  à  Poiret,  le 
grand  couturier  en  chômage. 

Nous  voulûmes  savoir,  quant  à  nous, 
il  l’Académie  de  Chirurgie  aura  à  cœur 
de  se  moderniser  en  n’exigeant  jjoint  de 
“VS  membres  titulaires  qu’ils  résidassent 
Paris. 

Les  statuts  de  la  Société  Française  de 
Chirurgie,  c[ui  datent  de  quatre-vingt 
dix  et  quelques  années,  stipulent,  à  l’ins¬ 
tar  d’ailleurs  des  statuts  de  l’Académie 
de  Médecine,  que  nul  ne  peut  faire  par¬ 
tie  de  la  Société,  comme  membre  titulai¬ 
re,  s’il  n’a  son  domicile  en  la  Capitale. 
Précaution  caduque,  qui,  pour  avoir  été 
judicieuse  au  temps  des  diligences,  ne 
8e  comprend  guère  en  un  siècle  où  les 
hommes  se  déplacent  avec  la  vitesse  de 
''oiseau. 

Ce  qu’avaient  voulu  les  fondateurs  de 


IIPOSPLËNIKF 


la  Société  Française  de  Chirurgie,  en 
prenant  cette  précaution  de  la  résidence 
obligatoire  à  Paris,  c’était  assurer  la 
présence  constante  des  membres  aux 
séances  de  leur  société.  On  conviendra 
que  les  moyens  de  locomotion  d’aujour¬ 
d’hui  permettraient  aux  éminents  chi¬ 
rurgiens  qui  habitent  la  Province  de  se 
rendre  à.  Paris  plus  fréquemment  que 
jadis  —  où  on  ne  les  rencontrait  guère 
rassemblés  qu’à  l’occasion  du  Congrès 
de  Chirurgie. 

On  nous  répondra,  et  on  nous  a  déjà 
répondu,  que  les  chirurgiens  de  provin¬ 
ce  peuvent  bénéficier  du  titre  de  .mem¬ 
bres  correspondants.  Certes,  ce  titre  est 
honorable,  '  mais,  au  demeurant,  pour 
l’homme  de  la  rue,  fût- il  instruit,  ce  ti¬ 
tre  de  membre  correspondant  apparaît 
tout  de  même  comme  inférieur  à  celui 
de  membre  titulaire  ;  dans  la  réalité  des 
faits,  il  lui  est  inférieur,  puisque  ceux 
qui  le  possèdent  ne  prennent  pas  part 
aux  votes  de  l’Assemblée. 

Il  y  aurait  donc  là  un  motif  apparent 
de  transformation  qui  pourrait,  sinon 
justifier,  du  moins  excuser  la  mise  au 
monde  de  la  nouvelle  Académie  de  Chi- 


Les  chirurgiens  n’avaient  pas  plus  de 
raison  de  transformer  leur  Société  en 
Académie  que  ne  sauraient  en  trouver 
pour  le  même  objet  les  spécialistes  de 
tout  ordre  :  oto-rhino-laryngologistes, 
accoucheurs,  dermatologistes,  psychia¬ 
tres,  etc. 

Tous  ces  spécialistes  ont  leur  Société 
particulière  où  des  discussions  savantes 
sont  menées  et  s’ils  usaient,  bien  à  tort, 
d’ailleurs,  du  ])i-écédent  constitué  par 
la  création  d’une  Académie  de  Chirur¬ 
gie,  pour  décider  que  leur  Société  pren¬ 
dra  demain  une  appellation  identique, 
on  ne  saurait  leur  eu  faire  grief. 

Mais  ce  serait  bien  la  peine,  vraiment  ! 
Qu’y  gagnerait  leur  science  spécialisée 
et  qu’y  gagnerait  la  médecine  eii  géné¬ 
rale  ?  Certes  les  hommes  y  gagneraient 
quelque  chose  et  vous  l’avez  devine 
déjà  :  il  y  aurait  des  «  présidents  »  et 
des  «  assesseurs  »  qui  tireraient  quelque 
relief  de  jjouvoir  se  dire  à  la  tête  d’une 
Académie.  Et  puis  la  carte  de  visite  de 
tous  les  membres  s’ornerait  d’un  fleu¬ 
ron  auquel,  croient-ils,  la  clientèle  ne 
serait  pas  insensible... 

Oui,  mais  ijour  ])eu  que  le  mal  se  gé¬ 
néralisât,  il  n’y  aurait  plus,  parmi  les 
médecins  de  Paris,  que  des  Académi¬ 
ciens.  Et  nos  confrères  de  province  ne 
manqueraient  alors  de  s’esclaffer  en  di¬ 
sant  que  le  corps  médical  iiarisien  est 
devenu  un  régiment  de  colonels  ! 

J.  CRINON. 


iiiniiimniiinmiiiiiiiiiiHmiiiniiiiiiiniiimiiiiiui 

VoyaseHMylileNoëlsiir  laCôteûznr 


Rappelons  que  le  prochain  Voyage  Médical  In¬ 
ternational  de  Noël  (Voyage  Bleu)  sur  la  Côte- 
d’Azur,  organisé  par  la  Société  Médicale  du  Lit¬ 
toral,  se  déroulera  de  Cannes  à  Nice  et  à  Men¬ 
ton,  du  25  décembre  au  4  janvier.  Il  sera  placé 
sous  la  présidence  du  doyen  de  la  Faculté  de  Mé¬ 
decine  de  Paris,  le  professeur  Roussy,  et  sous  la 
direction  scientifique  du  professeur  Laiguel-La- 
vastine  (Histoire  de  la  Médecine  et  de  la  Ohirur- 

Dürant  dix  jours,  les  membres  de  ce  Voyage 
visiteront  Nice,  La  Turbie,  Roquebrune,  Le  Cap- 
Martin,  Menton,  Monaco,  Monte-Carlo,  Beaxilieu, 
Vlllefranche,  Cagnes,  Vence,  Grasse,  Cannes,  Le 
Cannet,  Le  Golfe  Juan  et  Anllnopolis.  Une  ex¬ 
cursion  aura  lieu  dans  les  Alpes  (sports  d'hiver 
à  Beuil).  D’autres  excursions  seront  organisées 
à  la  suite  du  Voyage,  dans  l’Estérel  (Saint-Ra¬ 
phaël)  et  en  Corse  (si  les  voyageurs  en  font  la 
demande). 

On  connaît  le  confort  et  le  luxe  d'es  Voyages 
de  la  Société  Médicale  du  Littoral,  qui  fonction¬ 
nent  depuis  15  ans.  Tous  les  parcours  seront  ef¬ 
fectués  en  auto-car  et  les  séjours  seront  assurés 
dans  les  meilleurs  hôtels  de  la  région. 

Les'  adhésions  sont  repues,  dès  à  présent,  an 
Secrétariat  de  la  Société  Médicale,  2,4,  rue  Verdi, 
à  Nice.  Le  droit  d’inscription  est  de  lOÜ  francs. 
Les  membres  recevront  un  permis  de  parcours 
individuel  à  demi-tarif,  valable  un  mois,  sur  les 
Chemins  de  Per  français.  Les  membres  de  la  fa¬ 
mille  des  médecins  soni;  admis,  ainsi  que  les  étu¬ 
diants  en  médecine.  On  peut  ne  s’inscrire  que 
pour  une  fraction  du  Voyage  seulement. 


LENIFEDRINE 


GRASSE  (A.-M.) 
Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 

Dr  B  R  O  D  Y 


M.  le  Ministre  de  la  Santé  piibliciue  et  de 
l’Edncation  physique  a  adressé,  à  r.4ca,dé- 
mie  :  Des  rapports  de  M.  le  Préfet  de  Police 
et  de  MM.  les  Préfets  des  huit  idé'partemeiiits 
suivants  ;  .Alpesi-Maritimes,  Ariè,ge,  Eure, 
Maine-et-Loire.  Seme-et-Marne.  Seine^et-Oise-, 
Vaucluse  et  Vienne,  concernant  des  cas  de 
poliomyélite  qui  ont  été  constatés  dans  des 
communes  de  ces  départements.  Des  lettres 
de  MM.  les  Préfets  des  Alpes-Maritimes,  du 
■Gers,  de  la  Haute-Ma, me,  de  la  Haute-Saône 
et  des  Pyrénéeis-Orlentales  relatives  à  des 
de  fièvre  ondulante  signalés  dans  des  c 
munes  de  ces  départements.  : 


ÀNDROSTHEKOL 

cJu  Docteur  Débat 


Les  amis  et  les  élèves  du  doiSeur  Henri 
Bourgeois  ont  l’intention,  au  moment  où  il 
va  quitter  son  service  de  l’Hôpital  Laënnec, 
de  lui  témolgprea’  leur  affection  et  leur  recon- 
naissance,  en  lui  offrant  une  médaiUe  dont 
l’exécution  a  été  confiée  au  maître  sculpteur 
Fix-Masseau. 

Toute' ..souscription  de  100  francs  donnera 
droit  'à  un  exeiriplaire  de  cette  médaille  dont 
la  remise  aura  lieu  à  une  date  qui  sera  fixée 
ultérieurement.  Prière  d’envoyer  les  sous¬ 
criptions  par  chèque,  chèque  postal  (Pa¬ 
ris  599),  ou  mandat  au  trésorier,  M.  Georges 
Masson,  l’20,  boulevard  Saint-Germain,  Pa¬ 
ris  m. 


QMàNKALCION 


A  l’unanimité  le  Conseil  d’-4dministratiQn 
de  l’Umfia  a  élu  comme  membres  du  Comi¬ 
té  d’Honneur  de  son  patronage  : 

MM.  les  .professeurs  Soler  (Luis),  membre 
de  l’Académie  de  médecine  de  Madrid  :  .losé 
Potous,  inspecteur  général  du  ,  .Service  de 
Santé  militaire,  membre  de  rAcadéini.e  de 
médecine  de  Madrid  ;  Tejera,  membre  de 
r.Vcàdémte  de  médecine  de  Caracas  (Vene¬ 
zuela). 


MICTASOL 


M.  le  docteur  Louis  Delirerm,  vicei-prési- 
dent  du  Conseil  général,  vie.nt  d’.étre  nommé 
officier  de  l’ordrè  de  Léopold,  sur  la  propo¬ 
sition  de  M.  Van-  Zeeland,  p.reani.ea’' ministre 
de  Belgique  et  ministre  des  Affaires  étrangè¬ 
res. 

Cette  nomination  a  été  motivée  par  les  émi¬ 
nents  services  rendus  à  la  .Belgique  ipendant 
la  guerre  par  le  docteur  .Louis  Delherm. 


AMIBIASINE 

Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 


M.  le  professeur  Noël  Fiessinger  vient  d’ef- 
fectueir  un  voyage  d’études  en  Tchécoslova¬ 
quie,  au  cours  duquel  il  fit,  à  Prague,  une 
conférence  sur  la  vie  parenchymateuse  .des 
cirrhoses,  qui  obtint  un  très  grand  succès. 

Il  fut  fêté  en  'Uii  dîner  donné  au  Cercle 
franco-tchèque  que  préside  le  professeur 
Emile  VotoceR,  professeur  de  chimie  .à  l’Eco¬ 
le  Polytechnique  de  Prague.  Ce  dîner  réunis¬ 
sait  les  grandes  notabilités  françaises,  doni 
le  ministre  de  France,  M.  Naggiar,  le  gén.éial 
Faucher  et  les  gi’andes  notabilités  médicales 
tchèques. 

TUBÉROL 

E.  BOUTEILLE  23,  rue  des  Moines.  PARIS 


Médaille  d’or  de  l'Assistance  publique.  — 
M.  le  docteur  Girard,  médecin  chef  de  l’ins. 
titutioii  professionnelle  et  climatique  des 
aveugles  à  Cannes  (.Alpes-Maritimes). 


C’est  aujourd’hui  8  décembre,  à  onze  heu¬ 
res,  qu’a  lieu  la  remise  au  docteur  O.  Cron- 
zon,  dans  son  service  de  la  Salpêtrière  (Con¬ 
sultation  du  Perron),  de  la  médaille  due  au 
talent  de  Charles  Pillet,  Grand  Prix  de  Rome, 
et  dont  les  élèves  et  amis  du  docteur  Çrouzoïi 
ont  fait  exécuter  un  tirage  spécial. 


iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiîiiiiiiniiiiiiiiiiiiiimi 


THEOSALVOSE 


Après  concours,  M.  le  docteur  R.  Perron, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Lyon,  a  été 
nommé  médecin  s;pécialiste  d’ophtalmologie 
et  d’oto-rhino-laryngologie  '  des  hôpitaux  de 
Saint-Etienne. 


THEOBROMOSE 

DUNESNIL 


La  Commission  des  finances  de  la  Cham¬ 
bre  vient  de  voter  un  relèvement  de  crédit 
ayant  trait  à  la  création  d’une  chaire  de  cli¬ 
nique  médicale. 


JURAIVOL 

Huile  sulfurée  naturelle  du  Jui  a 
Pommade,  liquide,  ovules,  eollodion 

I,e  Journal  officiel  du  29  novembre  ■193.5  pu¬ 
blie  trois  décrets  autorisant  des  médecins 
sarrois  à  exercer  en  France. 


La  médaille  d’or  est  décernée,  à  titre  pos¬ 
thume,  à  M'’®  Blum.0nf.eild,  externe  des  hôpi¬ 
taux  à  l’hôpital  Hérold,  '  décédée  d’une  mé¬ 
ningite  Infectieuse  contractée  dans  l’exercice 
de  ses  fonctions.  ; 

M.  le  professeur  Ma.r.cel  Labbé  est  nommé 
membre  de  la  Commission  perm-ànente  des 
stations  hydrominérales,  'Climatiques  et  uva- 


LENIFORME 

2.5et10% 
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est  indic|ué  dans  le 

CORYZA 

PUISQUE 

l’agent  pathogène 
est  un  virus  filtrant 

; 

qui  ne  permet  pas 

de  fabriquer  un  vaccin  >r 
Pï'ophylactique  ni  curatif. 

m 

m  Echantillon  : 

Pétrelle,  26 


SE  VEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO-CAPSUIES 


V 


'$Â 

FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 

îsagra!' 

mu 

LABORATOIRES  P.  AUBRY 

'  62  ,  Rue  Erlanger  .  Paris  (XVI?) 

Le  Monde  MéJl  cal 


IMDEX  - 

THËRAPBUTIQUB 


Su^l^jrmon  huileuse. 

.  sduMe 

Solution  aqueuse. 

lODO-BISMUTHATE  DE  QUININE  iFo'rmule  AUBRYl 

Pour  injections  intro- musculaires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 

■A  TOUTES  LES  PERIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES.  FORMES 
MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  p  ha  gédé  nique 

niVRE  ITPHOlN 

DADA  A  d  PAPA  B 


{Suite  et  lin  de  la  page  i  ) 


Nécrologies 

.  —  On  aiinoiioe  la  mort  de  M”.“  André  Mar¬ 
chand,  née  Stella  Sanders,  de  la  part  de  ses 
enfants,  le  docteur  et  Marcel  Levy-Brnhl, 
le  docteur  et  M"'«  Julien  LMarchand,  M.  et 
M™**  Stéphane  Marchand,  de  ses  petits-enfants 
et  de  toute  la  famille. 

—  Le  docteur  et  iM™  Denoix  ont  fait  part 
de  la  mort  de  M.  Charles  Bardon,  ingénieur 
T.  P.  E.  en  retraite,  chevalier  de  la  Légion 
d'honneur,  officier  d 'Académie,  pieusement 
décédé  le  2  octobre,  dans  sa  75®  année. 

Les  funérailles  ont  été  célébrées  le  5  octo¬ 
bre  en  l’église  Sainte-Marie  de  Limoges. 

—  Le  docteur  et  M™®  Meillaud  ont  fait  part 
de  la  mort  de  M'“°  Meillaud,  née  Piéri,  direc¬ 
trice  d'école  honoraire  à  Glandoii,  décédée 
accidentellement,  le  10  octobre. 

Les  obsèques  ont  eu  lieu  à  Glandon,  le  di¬ 
manche  i3  octobre. 

—  Le  docteur  Louis  Monet  a  eu  la  douleur 
de  faire  part  de  la  mort  de  M“'  veuve  ÎNIenet. 
née  Jouhaiid,  pieusement  décédée  dans  sa 
84®  année,  en  son  domicile,  à  Ambazac,  10, 
avenue  de  la  Gare. 

Les  obsèques  ont  eu  lieu  en  l’église  d’Am- 
bazac,  le  22  octobre. 

—  Le  docteur  et  M“'®  Albert  Berry  ont  fait 
part  de  la  mort  de  M™®  Joseph  xVntignac,  née 
Lucie  Berry,  décédée  le  28  octobre  dans  sa 
65®  année. 

Les  funérailles  ont  été  célébrées  le  26  octo¬ 
bre  on  l’église  du  Sacré-Cœur  de  Limoges. 

-  Nous  apjnenons  la  mort  de  M.  Pierre 
Boussenot,  étudiant  en  médecine  ,à  Limoges, 
pieusement  décédé  à  xVurillac,  le  27  octobre, 
à  l’âge  de  20  ans. 

Les  obsèques  ont  eu  lien  le  29  octobre,  à 
Saint-Cernin-du-Cantal. 

—  Le  docteur  Andre^v  Fife  (de  l’Université 
de  Philadelphie). 

—  M.  Marie-Genevièvo-Joseph  de  Gaudart 
(r.Mlaiues,  père  de  M.  le  docteur  de  Gaudart 
d'xVllaiiies,  chirurgien  des  hôpiiaux  de  Paris. 

—  Le  docteur  Massey  (de  Castillon-DebatsL 


—  Le  docleur  Vincent  (de  Sardent). 

Le  docteur  Maurice  Bonnamour,  décédé  è 
l’âge  de  47  ans  (de  Paris). 

---  M.  le  docteur  Charles  Reboul-Lachaux, 
médecin-directeur  de  la  Maison  de  Santé  de 
Sainte-Marthe,  ef  M”'®,  née  Lanteaume  ;  M“® 
Germaine  Ilebonl-Lacliaux,  religieuse  du  Cé¬ 
nacle  (Versailles!  :  M.  et  M”®  Brunet,  née 
Promsy  ;  M.  le  docteur  Claude  Brunet  (Paris), 
ont  la  douleur  de  vous  faire  part  de  la  perte 
cruelle  qu’ils  viennent  d’éprouver  en  la  per¬ 
sonne  de  M.  le  docteur  Jean  Reboul-Lachaux, 
chef  de  clinique  neurologique  à  la  Faculté  de 
médecine,  correspondant  national  de  la  Sodé 
lé  (le  neurologie  de  Paris,  médecin-directeur 
do  la  clinique  ((  La  Rouguière  »,  Croix  de 
guerre,  leur  frère,  beau-frère,  oncle,  décédé 
en  son  domicile,  71,  rue  Saint-Jacques,  à  Mar¬ 
seille,  le  iG  novembre  igSS,  à  l’âge  de  4i  ans, 
muni  des  Sacrements  de  l’Eglise. 

Les  obsèques  ont  eu  lieu  le  18  novembre 

-.9.35 


Huile  de  Haarlem  vraie,  natu- 


Médailles  d*honneur 

de  la  Santé  Publique 


Médaille  de  bronze 

M.  Grozieux  de  Lafruerenne  (Jean),  méde¬ 
cin  de  la  section  féiniinine  du  sanatorium 
des  cbeminots,  à  Cbamprosay,  par  Oraveil 
(Seine-et-OiS'e). 

M.  Kublen’  (Charles),  docteur  en  médecine 
à  Soulzmatt. 

M.  Soblumberger  (Pierre),  président  de  la 
section  des  infirmiers  brancardiers  de  Mul¬ 
house,  à  Mulhouse-Brunstatt. 

M.  Scbimitt  (Maurice),  docteur  en  médecine 
à  MuUiouse. 

Médaille  d'argent 

M.  Feuerbach  (Albert),  docteur  en  médeci¬ 
ne  à  AltWrch  (Haut-Rhin). 

M.  Heinze  (Auguste),  docteur  en  médecine 
à  Rdedisheim  (Haut-Rhin). 

M.  Seidel  (Théapliile),  docteur  en  médeci¬ 
ne  à  Mulhouse. 


Ministère  de  l’Intérieur 

ASSOCIATION 

Par  décret  du  29  novembre  1935,  l’associa¬ 
tion  dite  Société  nationale  de  chirurgie  de 
Paris,  dont  le  siège  est  à  Paris,  et  qui  est 
reconnue  comme  établissement  d’utilité  pu¬ 
blique  en  vertu  du  décret  du  29  août  1859,  a 
été  autorisée  .à  modifier  .ses  statuts  et  à  por¬ 
ter  désormais  le  titre  de  Académie  de  chirur¬ 
gie. 


CAPARLEM  relie,  extra-Piire  et  PolyvalenK 

(da  Juniperus  oxycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsiüines  dosées 
à  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  capsulines  à  chaque 
Doubler  la  doge  dans  les  cas  aigus. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  ;  CholécysM 
tes,  Lithiases  biliaires.  Séquelles  de  Cholécys--' 
tectomies,  Lithiases  rénales,  Pyélonéphr''--  " 
Jibacillnries.  •• 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PUI 
ETAIN  (Meuse) 


AMPBO-VACWINTESTINAl 


Lysat  bactérien  et  bactéries  entiè; 
intéro-colites,  cholécystites,  appendici 
sntéro-rénal,  auto-inboxication,  etc... 


thyl-Formine). 

Traitement  de  otioix  des  Tubei-culoses  pulmonai¬ 
res  torpides  non  fébriles,  à  évolution  lente. 

Ampoules  de  Z,  5  et  10  cc.  Compriinés  de  20  et  50 
centig.  Gouttes  :  60  gouttes  =  50  centig.  luieotions 
lntra-^eineusles  de  2  co.  pendant  2  .iours,  puis  4  et 
5  oc.,  exoeptionnellement  10  oc.  —  Séries  de  20 
jours  de  traitement  séparées  par  10  jours  de  re- 

Pas  de  choc,  pas  d’hémoptysies.  Disparition  des 
bacilles  dans  les  crachats.  Amélioration  de  Tétat 
général.  Augmentation  de  poids. 

Bibliographie.  —  Sté  Méd.  des  Hôp.  (Dufour).  - 
Thèse  Curtil  1925  (Fté  de  Méd.  de  Paris).  —  Ha- 
jnant  et  Méi’y,  Paris  Médical,  24  Sept.  1921  et  11 
Pév.  1922.  —  Trotot,  Août  1926. 

Echantillons  et  Littératures.  —  LABORATOIRES 
CORTIAL,  7,  rue  de  TArmorique. 


AFFECTIONS 
BRONCHO- PULMONAIRES 

SIROP 

ET 

CAPSULES 

NOGUES 

A  base  de  THIOCOL,  CODEINE, 
BROMOFORIVIE,  LOBÉLIE,  etc. 


ÉCHANTILLONS  sur  DEMANDE 
7.  1=?.  GALVAINI  paris  (XVII'l 


Société  Française 

de  Gynécologie 

La  Société  Française  de  _ 

ise  une  grande  réunion  trimest 
janvier.  Cette  séance  se  tiendra  au  siège 
ia  Société,  95,  rue  du  Giiercbe-Midi,  à  16  lu 
TO.  Elle  .sera  plus  spécialement  consacrée; 
à  l’étude  des  «  .Agents  Physiques  en  Gynéco¬ 
logie  . 

Les  médecins  non  membres  de  la  Société 
qui  désireraient  y  assiste!’  ou  présenter'  un 
travail  sont  priés  de  s’adresseï'  au  docteur 
Maurice  Fabre,  secrétaire  général  de  la  So¬ 
ciété  Française  de  Gynécologie,  6,  rue  du 
Conservatoire,  Paris  (9®). 

Après  acceptation  de  leur  demande  par  le 
Bureau  il  pourra  leur  être  délivré  des  bil¬ 
lets  de  réduction  de  40  %  sur  les  chemins  de 
fer,  valables  dix  jours,  ainsi  qu'à  lehrs  fem¬ 
mes  -et  à  leurs  ■.enfants. 


Service  de  santé  militaire 

RESERVE 

Sont  placés  dans  la  position  d'officier  honorab  , 
à  compter  du  jour  de  leur  radiation  des  cadres 
Avec  le  grade  de  médecin  capitaine 

MM.  Haas  (François-Joseph),  Leroux  (Ai - - 

Eugoiie-Théophile),  Menereul  (Louis-François),' 
Ourgaud  (Gustave-Henri-Léon),  Pratbernou  (Louis- 
Heiiri-Joseph). 

Avec  le  grade  de  médecin  lieutenant 

MM.  Fassina  (Georges-Eenél,  Mollin  (Paul 
inbroise). 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
a  à  la  page  ». 


Vous  trouverez  dans  le  Journal  de  di- 
manciie  dernier,  un  dessin  d’Abel  Faivre 
qui  vaut  mieux  qu’un  long  discours.  Un 
brave  homme  étend  la  main  sans  malice. 

—  ((  Sale  fasciste  »  lui  crie  un  passant 
dont  le  rang  social  est  révélé  par  le  mégot 
qui  lui  ])end  aux  lèvres. 

—  «  Eh,  non,  lui  répond  l’autre,  je 
veux  seulement  savoir  s’il  pleut  !  » 

La  crainte  du  fascisme  est  devenue  une 
])liobie  collective  et,  partant,  tout  à  fait 
stiqjide.  Les  uns  crient  ;  «  Les  Soviets 
partout  !  »,  les  autres  hurlent  ;  cc  A  bas 
les  fascistes  ».  Mais  ni  les  uns,  ni  les  au¬ 
tres  ne  savent  au  juste  ce  que  sont  les 
Soviets  ni  ce  au’est  en  réalité  le  fascisme. 

Vous  ne  voulez  pas  qu’on  déclare  la 
guerre  à  l’Italie  ? 

'  Vous  êtes  un  fasciste. 

Vous  trouvez  saugrenu  et  dangereux 
d’injurier  Hitler  et  l’Allemagne  ? 

—  Vous  êtes  un  fasciste. 

Vous  trouvez  que  la  guerre  faite  par 
Mussolini  à  im  marchand  d’esclaves  qui  a 
châtré  et  pillé  les  colons  italiens  n’est 
qu’une  exiîédition  punitive  qui  ne  nous 
regar  de  en  rien  ? 

—  Vous  êtes  un  fasciste. 

Vous  n’avez  aucune  confiance  dans  le 
traité  franco-soviétique  qui,  renouvelé  du 
fameux  traité  franco-russe,  nous  mènera 
tôt  ou  tard  à  nous  battre  encore  contre 
l’Allemagne  pour  sauver  le  régime  com¬ 
muniste  instauré  en  Russie  ? 

—  Vous  êtes  un  fasciste. 

Vous  n’êtes  pas  partisan  des  sanctiorrs 
imposées  à  l’Italie  parce  qu’elles  feront 
perdre  arr  commerce  de  la  France  des 
ceirtaines  de  raillions  et  que  le  nombre 
des  clrôirreurs  s’en  troirvairt  arrgmenté,  ce 
sont  encore  des  milliorrs  qui  sortiront  de 
nos  caisses  sous  la  forme  d’indemnités  de 
chônrage  et  des  centaines  de  millions  que 
perdra  notre  commerce  intérieur  par  suite 
de  la  sous-corrsommation  de  ces  chô¬ 
meurs  ? 

Vous  êtes  un  fasciste. 

Vous  faites  remarquer  que  l’on  n’a  rien 
fait  pour  enrpêcher  les  Japonais  de  mener 
la  guerre,  contre  la  Chine  et  de  s’emparer 
de  la  Mandchourie,  que,  malgré  la  soli¬ 
darité  de  la  Société  des  Nations,  l’Angle¬ 
terre  a  conclu,  en  dehors  de  nous,  un  pac¬ 
te  naval  avec  l’Allemagne  et  qu’on  est  mal 
venu  aujourd’hui  à  traiter  l’Italie  en  pes¬ 
tiférée  au  nom  du  Covenant  ? 

—  Vous  êtes  un  fasciste. 

Vous  vous  étonnez  qu’on  défende  à  la 
France  de  faire  du  commerce  avec  l’Ita¬ 
lie,  alors  que  toutes  les  autres  nations,  et 
même  l’Angleterre  ne  s’en  privent  pas  ? 

—  Vous  êtes  un  fasciste. 

Vous  êtes  écœuré  par  les  tripatouilla¬ 
ges  financiers  auxquels  sont  mêlés  nos 
principaux  hommes  politiques,  par  les 
surenchères  démagogiques  qui  sont  à  la 
base  des  luttes  électorales,  par  la  tolé¬ 
rance  dont  on  fait  montre  pour  les  étran¬ 
gers  qui  cherchent  à  faire  une  révolution 
en  France  à  l’aide  de  subsides  venus  du 
dehors  î  vous  êtes  pour  la  paix  intérieure 
et  extérieure  ;  vous  ne  voulez  pas  des  lut¬ 
tes  parlementaires  menées  par  des  partis 
aveugles,  cfuant  aux  intérêts  du  pays,  ou 
serviteurs  complaisants  des  intérêts  de 
l’étranger  ;  vous  voulez  qu’on  nettoie 
une  bonne  fois  ces  écuries  d’Augias  que 
sont  devenues  nos  arènes  politiques  ; 
bref,  vous  êtes  Français  et  vous  raisonnez 
en  Français  ? 

—  Volts  êtes  un  fasciste. 

Vous  avez  toléré  que  des  bandes 
d’émeutiers  éventrent  les  devantures  des 
magasins  aux  fins  de  pillage,  mais  voits 
réclamez  le  droit  de  vous  réunir  entre 
vous  pour  délibérer  sur  le  péril  révolu¬ 
tionnaire  qui  menace  nos  institutions  ré¬ 
publicaines  ? 


—  Vous  êtes  un  fasciste. 

Au  pillage  des  caisses  publiques,  aux 
impôts  vexatoires  et  paralysants,  au  dé¬ 
troussement  légal  des  commerçants  et  des 
industriels,  vous  préférez  l’équité  qui 
écarte  les  privilégiés  et  la  solidarité  qui 
rémunère  le  travail,  mais  repousse  le  ré¬ 
gime  avilissant  de  la  paresse  subvention¬ 
née  ;  vous  mettez,  en  somme,  la  santé  du 
corps  social  au-dessus  de  l’attitude  immo- 
.rale  et  lâche  qui  fait  accorder  à  la  clien¬ 
tèle  électorale  la  rançon  qu’elle  demande 
-pour  ses  votes  ? 

—  Vous  êtes  un  fasciste. 

Enfin,  comme  le  brave  homme  que 
nous  a  peint  Abel  Faivre,  vous  tendez  le 
bras  avant  de  sortir  de  chez  vous  pour 
savoir  si  le  parapluie  vous  sera  nécessai¬ 
re  ? 

—  Vous  êtes  un  fasciste  ! 

A  bas  le  fascisme  !  Voil.à  le  fin  du  fin 
des  luttes  politiques  d’aujourd’hui  et  c’est 
à  ce  cri  de  ralliement  que  s’effectuera  la 
prochaine  consultation  électorale. 

Ce  cri  ne  veut  rien  dire  car  le  fascisme 
ne  nous  menace  en  rien.  Et  aucun  de  ceux 
qui  le  braillent  ne  serait  à  même  de  vous 
dire  en  quoi  peut  consister  le  danger  dont 
ils  nous  parlent  avec  épouvante.  Mais  ce 
sont  toujours  des  mots  creux  qui  font 
marcher  et  courir  les  foules. 

Le  14  juillet  1789,  Camille  Desmoulins 
entraîna  tout  le  peuple  de  Paris  en 
criant  :  a  A  la  Bastille  !  »  et  en  prenant 
une  feuille  de  marronnier  comme  signe 
de  ralliement.  Le  marronnier  ne  fut  ja¬ 
mais  un  arbre  symbolique  et  la  Bastille 
ne  contenait  que  quelques  polissons,  mais 
il  avait  suffi  d’un  geste  vain  et  d’un  cri 
stupide  pour  mener  tout  un  peuple  à  la 
Révolution . 

J.  CRINON. 


FACULTÉ  DE  DROIT  DE  PARIS 


Le  profesaetir  Laignel-LaTasti -  - 

son  cours  de  PSYCHIATRIE  MEDICO-LEGALE 
ELEMENTAIRE  à  la  Faculté  de  Droit,  le  jeudi 
12  décembre  1935,  à  11  heures,  ainpliithéâtr©  u°  3, 
et  le  continuera  tous  les  jeudis  à  la  même  heure. 


PROGRAMME  DU  COURS  ; 

Jeudi  12  décembre  1935  s  Exiwrtise  psychiatrlQue. 
Jeudi  19  décembre  1935  :  Capacité  pénale. 

Jeudi  9  janvier  1936  ;  Béaetions  antisociales  des 
alcooliques. 

Jeudi  16  janvier  1936  :  Réactions  antisociales  des 

Jeudi  23  janvier  1936  :  Béaetions  antiisociales  des 

déments. 

^  J^eud’i^30  janvier  1936  :  Béaetions  antisociales  des 

Jeudi  6  février  1936  :  Béaetions  antisociales  des 
déséquilibrés. 

Jeudi  13  février  1936  i  L’homicide  pathologique. 

Jeudi  20  février  1936  :  Limites  du  vol  morbide. 

Jeudi  27  février  1936  :  Attentats  aux  mœurs. 


CHnique  SAINT-REMY 

LE  VÉSINET,  46,  Boul.  Carnot 

- TÉLÉPH.  RÉGIONAL  755  «t  850  - 

Kalson  de  Saeté  et  de  Convelesceece 

Traitement  des  affections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  du  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATIOIV  DES  VIEILLARDS 


Valons  de  ieux. 
ODÉRÉS  -! - 


■alif:  D'  P.  ALL.UI.IGNY 


VULCASE 

1  CONSTIPATION -DERMATOSES  | 

LABORATOIRES  BRISSON  1 
D'  DEDET  &  C^  Pharmacietu  ■ 

]  "comprimés  laxatifs  au  soufre  orgaaiqua 

Anciens  Internes  des  Hôpitaux  de  Paris 

157,  rue  Championnet  -  PARIS  (18')  | 

Huile  non  Caustique 


LENIFÊDRINE 


à  XOléate  d*Éphédrine 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50 
FORT  1  gr.  0/0 


KCÏIANTLL1.0NS  I  e  r  • 

L.  GAILLARD,  Pharmacien  |  *36  'Ott  Btl 

26.  Rue  Pétreiic.  Paris  m  \  Solutioti  ct  Btl  Rhino^Capsulss 


BLENNORRAGIE 

et  ses  complications 

VacdiiDEHONCET 

TMJÉÆtAJPJLÆX,  98.  rue  de  Sèvres.  PARSS  an 

FURÔl^CULOSE 

ALLERGAHTYL 

niiLUC 

Modification  du  terrain  par  le  Complexe  RATE-BARDANE  (Solation  sans  sacre) 

FURONCULOSE  :  3  CUILLERÉES  A  SOUPE  PAR  JOUR  (dte  progr.smiai.«t  un.  >...  i,  s.»., 
DERMATOSES  :  2  CUILLERÉES  A  DESSERT  PAR  JOUR  :  20  jours  par  mois 
chaque  cuillerée  dans  1/2  verre  d'eau  ï/4  d’heure  flvant  les  repas 

Emplsjfer  la  POMMADE  ALLERGANTYL  en  traitement  externe  synergique,  complétant  l’action  de  la  solution  interni 


LABORATOIRES  MILUC.  L.  RAGOUCY,  Pharmacien,  2,  rue  Joseph-Bara,  PARIS  (VP) 


•  UROMIL 


MINISTÈRE  DE  LA  SANTÉ  PUBLIÇUE 
ET  DE  lÉDUGATION  PHYSIQUE 


Abonnez-voas  à  UEnformateur  JUtHédical 


LÉGION  D’HONNEUR 


Sont  nommés  dans  l’ordre  national  de  la 
Légion  d’honneur  ; 

Au  iji'ade  de  chevalier 


Imbeirit  (Heinri-Mari'e.-Joseï)h),  docteur  en  mé¬ 
decine  à  Saint-Bonneit-ès-Allier.  Créateur  et 
administrateur  du  sanatorium  d’Enval  (Puy- 
de-Dôme)  ;  44  ans  de  services  militaires  et  de 
pratique  professionnelle  très  dévouée. 

Moreau  (Gharles-Edmond),  docteur  en  mé¬ 
decine  a  Neung-sur-Beuvron  (Loir-et-Cher)  ; 
45  ans  de  services  civils  et  militaires  et  de 
.pratique  professionne.lle  dévouée. 

Paraf  (.Jean),  docteur  en  médecine,  méde¬ 
cin  des  hôpitaux  de  Paris  ;  37  ans  de  servi¬ 
ces  civils  et  militaires  distingués. 

Peliss.ier  (Jean-Paul),  docteur  en  médecine, 
accoucheur  en  chepr  .de  la  maison  maternelle 
départementale  de  la  Loire  à  Saint-Etienne; 
3S  ans  de  pratique  proféssionnelle  .et  de  ser¬ 
vices  militaires  particulièrement  distingués. 

Serre  (('iuillauin6-Joseph-.4mabl0),  docteur 
en  médecine  au  Mont-Dore  (Puy-de-Dôme); 
45  ans  de  services  militaires  et  civils  et  de 
pratique  professionnelle  parti cullèreiment  re¬ 
marquée. 


m 


sîrop'Toche" 

affections  pulmonaires 

allonal'TOche" 

toutes  les  algies 


ültEWII[  DU  VIRUS  OWN 


MM.  Levaditi,  René  Martin,  Bonnefoi 
et  Mh'  Schoen,  ont  fait  connaître  à 
l’Académie  de  JWédecine,  leurs  travaux 
sur  ce  sujet. 


«  Le  'problème  étiologique  des  o-reillons,  di¬ 
sent  ces  .expérim.e'ntateurs,  a  fuit  l’objet  de 
nombreuses  rech.ercii.e.s  expérimentales.  Il  a 
pris  une  acuité  nouvelle  depuis  que,  réo.6m- 
ment,  Johnson  et  tioodpasture  ont  affirmé 
avoir  découvert  le  virus  ourllen,  grâce  à  la 
transmission  de  la  maladie  phumaine  au  sin¬ 
ge,  par  inoculation  de  salive  dans  la  glande 
UfU'otide.  Ls'S  .ooncJ  usions  .formulée'S  .par  les 
savants  américains  offrent  une  importance 
telle,  qu’il  nous  a  semblé  opportun  de  les 
soumettre  à  une  vérification  objective,  tout 
on  nous  conformant  fidèlement  à  la  techni¬ 
que  préco.nisé  par  eux.  » 

Après  avoir  exposé  par  le  détail  la  série  de 
leurs  'expériences,  les  auteurs  concluent 

Il  Somme'S-.nous,  véritablement,  autorisés  a 
(loiiciure,  avec  Joihnson  et  Go.odpasT.iue.  que 
l'élément  pathogène  prése'm  dans  les  salives 
ouiiiennes,  est  un  ultravirus  spécifique.,  en 
relation  étiologique  étroite  avec  les  ore.ilIons  ? 
Oui,,  si  l’on  se  rapporte  exclusivement  aux 
données  ex'périm'entales  relatées  iiar  ces 
chercheurs,  bien  moins,  si  l’o,n  tient  compte 
de  nos  propres  recherches.  En  effet,  tout  ce 
que  nous  pouvons  affirmer,  sari.s  crainte, 
d’ètre  contredits,  c’est  au’ll  existe,  dans  les 
salives  mixtes  des  sujets  atteints  de  pciroii- 
ditc  ourlicmie,  un  élément  palhofjéne  capahle 
de  déclencher,  chez  certains  simiens  récep¬ 
tifs,  un  syndronie  clhiique  et  histopnllininui- 
que  comparable  à  celui  de  la  maladie  humai¬ 
ne,  que  cet  élément  parait  offrir  les  caractè¬ 
res  essentiels  des  virus  fiitrahies,  mais  aussi 
que  le  même  élément,  ou,  tout  au  moins,  un 
principe  analoque,  se  retrouve  dans  certai¬ 
nes  salives  normales,  quoiqu’en  bien  moiii- 
dre  quantité,  .iu  surplus,  les  altérations  im- 
nroscopiques  de  la  maladie  expérimentale 
n'ont  rien  .de  spécifique,  attendu  qu'elles 
peuvent  être  déclenchées  par  des  ultravirus. 
autres  que  l’ayent  étioloqlquc  supputé  de  lu 
parotidite  ouriienne,  voire  même  par  cer¬ 
tains  principes  inertes. 

Reconnaissons,  cependant,  que  dans  un 
travail  récent,  Johnson  et  .Goodpasture  ont 
fourni  des  arguments  péremptoires  en  fa¬ 
veur  -de  leurs  ‘premières  conclusions.  Les  au¬ 
teurs  américains  ont,  .en  e.ffet,  conféré  les. 
oreillons  à  six  su,icit.s  humains  (sur  11),  eu 
leur  inoculant,  par  la  voie  du  canal  de  Ste- 
no.n,,  la  virus  d’origine  salivaire,  ayant  subi  ' 
onz.0  passages  sur  le  Macacus  rlKcsus.  Ouoi- 
que  plus  atténuée  et  moins  typique,  la  ma¬ 
ladie  expérimentale  'humain.e,  .réalisée  dans- 
des  conditions  qui  excluent  toute  possibilité 
de  contamination  spontanée,  s’est  déclarée 
après  une  Incubation  de  .dix-liuit  .à  t’re.nte  ’ 
trois  jours,  ta  salive  d’un  des  sujets,  ayant 
réagi  positivement,  s’est  révélée  virulentè 
pour  le  singe. 

Avouons  que,  dans  un  seul  essai  de  ce 
genre,  effectué  en  collaboralio.n  avec  -M.  te 
ciocteur  Mollaret,  nous  n’avons  pas  pvi  con- 
firm'er  les  constatations  de  Johnson  .et  GooJ- 
pasture.  Mais  une  seule  tentative  ne  suffit 
pas'  pour  conclure. 


VŒU  DE  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 
RELATIF  à  la  DÉCLARATION  des  CAUSES  de  DÉCÈS 


CQnformém.ent  à  la  demande  faite  par  M- 
Vincent,  a'u  cours  de  la  séance  du  22  octo- 
i  bre,  à  la  suite  de  la  .communication  de  M.- 
i  Paul  Courmont,  ce  de'rnieir  a-  .rédigé  le  vœu 
suivant  :  ' 

Etant  donnée  rimportance  capitale  de  la 
connaissance  des  causes  de  mortalité  pour 
toute  étude  médicale  ou  .sociale  .sur  la  raar- 
c.he  ou  la  régr^ession  des  maladies  .et  surtout 
des  grands  fléaux,  tels  que  la  tuberculose  .©t 
sur  les  moyens  de  les  combattre  ; 

Etant  do.nn.é  le  nombre  de  plus  .e.n  .plus 
grand  de  l’absence  de  déclaration,  de  la  cause 
de  la  mort  sur  les  .certificats  de  décès  établis 
par  les  médecins. 

L’.4cadémiie  de  Mé'decyie  émet  le  vœu  que, 

(I  dans  l’intérêt  .général,  les  'déclarations  de  • 
décès  portent  toujours  l’indication  'e'Xacte  de 
la'oausie  de  la  mort  ». 


LE  GALA  DE  LA  MÉDECINE 


sédobrol  "roche" 

symptômes  nerveux 

ProduiÈs  F.  HOFFMAN  N -LA  ROCHE6.C.llO,RueCrillon.PARIS(ivfi 


Le  Gala  de  la  Médecine  offert  gratuitement 
par  les  Etudiants  aux  Médecins,  Pharma¬ 
ciens,  Dentistes  .et  Etudiants  de  Paris,  avec 
le  concours  des  spéoialité.s  pharmaceutiques 
aura  lieu  à  la  salle  d’Iéna,  10,  .avenue  d’iéna, 
le  samedi  1®’’  février,  de  22  .heures  à  2  heures 
du  matin. 

Conun.e  l’an  passé,  il  irevètira  la  forme 
d’une  soirée  arti.stique  avec  le  concours  des 
plus  grandes  vedettes  de  Paris  •.  Claire  Eran- 
oonnay,  Willy  Tunis,  Jean  Marsac,  Pierre 
Dac,  Goupil,  Géo  Cbarley,  Alice  Cocéa,  Ma¬ 
rianne  Oswaid,  Pierre  Berlin,  Duvallès,  Al¬ 
bert  Préjean,  .etc.,  etc... 

Les  Médecins,  Pharmaciens,  Deintistes  ©t 
Etudiants  p.euvent  demander  le  nombre  d’in¬ 
vitations  qu’ils  désirent  au  Comité  des  fêtes 
de.s  Etudiants  en  Médecine,  25,  avenue  d’Ey- 
lau  (16«). 


MINISTÈRE  DES  AFFAIRES  ÉTRANGÈRES 


LEGION  D'HONNEUR 

Est  nommé  clrevaller  de  l’ordre  national  de 
lu  Légion  d’honneur  :  M.  Coquerella  (Anto¬ 
nio),  Espagnol,  docteur  en  médecine  ;  35  ans 
de  p.ratlque  professionnelle. 


f 


Société  de  Médecine  de  Paris 

Séance  du  S3  novembre  ■1935 

la  pancréatine  antichoc  et  anüanaphylat. 
lime.  —  Etude  e.i:périinentale.  —  M.  A.  Le¬ 
grand  montre  que  la  paiicréatiOie  antiehoc  et 
;intianaphylaotique  adiniinistré©  suivant  let, 
l'èfrles  précisies  gii’il  a  foirmulé'es  par  ailleurs 
est  actuellement  la  médication  qui  offre  le 
maximum  d’efllcacité  et  de  sécurité  contre 
les  accidents  sériques  et  anapliylaotiques. 

Les  tumeurs  dites  béniunes  du  sein  con¬ 
tiennent  parfois  des  (jerm.es  de  cancer.  ■ 
Leur  opération  large  niais  esthétigue,  —  M. 
DUPUY  DE  FRenelle  est  d’avis  que  lorsque  la 
mainmite  chronique  -se  manifeste  -par  un© 
induration  localisé©  dans  une  partie  de  la 
glande  mammaire  il  est  'prudemt  d’enlever 
au  moins  la  moitié  de  la  glande  dans  laqueil- 
le  siège  l’induration  organisée  .en  noyau,  ©ii 
plaque  ou  en  bande.  Le  risque  opératoire  est 
iiiflme  et  cette  ablation  qui  n’est  pas  obliga- 
,  toirement  disgracieuse  diminue  le  risque  de 
la  transformation  caiicépeuse.  L’auteur  ap¬ 
porte  à  l’appui  de  sa  tihèse  l’observatloai  dé- 

■  monstrative  d’une  malade  atteinte  de  maladie 
Vôlironique,  opérée  dans  un  premier  temps. 

L’examen  miciroscopique.'  montre  :  dans  la 
’  glande  uniquement  d'O^  lésions  de  mamnüte, 
...idans  les  ganglions  d’apparence  normale  en- 
'levés  avec  la  glande,  'des  métastases  cancé¬ 
reuses.  Deux  ans  après  cette  opération  la 
malade  présente  A  .nouveau  une  petite  tu- 
ra.eur  que  l’examen  histologique  a  démontré 
être  un  épithélioma. 

Vanesihésie  électrique.  —  M.  R.  Grain  ex 
pose  qu’là  l’encontre  cfe  l’anesthésie  générale 
.pu  locale  .opératoire  irréalisablei  électrique, 
ment,  l’anesthésie  médicale  est  très  facile¬ 
ment  réalisable  .par  un  pro.cédé  électrique 
simple.  Sans  effets  appréciables  Hi.  durables 
sur  les  algies  tronculaires,  ran.esth.ési.e  élec¬ 
trique  est  le  traitem.ent  de  choix  des  algies 
'  des  terminaisons  nerveuses  sur  lesquelles 
elle  agit  avec  puissance  et  fidélité  tout  en 
restant  indolore  et  inoffensive. 

Comment  éviter  de  devenir  ■prostatique.  — 
M.  Georges  Luys  après  avoir  m.ontré  que 
l’hypertrophie  de  la  prostate  est  une  maladie 
extrêmement  fréquente  chez  les  hommes 
ayant  dépassé  la  soixantaine,  .en  étudie  les 
causes  occasionnelles  qui,  à  .elles  .seules,  ne 
peuvent  -engeridrer  cette  hypertrophie.  Ce, 
sont  l’âge,  la  congestion,  la  retenu  volon¬ 
taire  prolongée  des  urines,  la  continence 
sexuelle,  les  excès  vé.néri.ens,  les  affections 

■  concomitantes  ■  de  l’appareil  urinaire  et  la 
cause  déterminante  qui  pour  raute.ur,  est 
l’existence  constante  .chez  les  prostati.ques  de 
VlnflammaMon  primitive  des  vésicules  sémi¬ 
nales.  Son  opinion  -est  basée  sur  :  1°  Les 
eonstatalions  urétroscopiques  qu’il  a  faites 
sur  plusieurs  milliers  de  prostatiques,  et  qui 
lui  ont  permis  de  suivre,  pendant  des  an¬ 
nées  les  déformations  successivies  aipportées 
dans  la  fossette  prostatique  par  le  dévelop¬ 
pement  des  Spermatocystites  chroniques. 
2”  Les  constatations  anatomiques  qui  mon¬ 
trent  que  le  nus  issu  des  vésicules  sémina- 

■  les,  se  déversant  constamm.ent  sur  les  glan¬ 

des  prostatiques  sous  urétrales  par  l’inter¬ 
médiaire  du  canal  éjaculateur,  les  infecte 
chroniquement  et  d’une  manière  fatale.  C’est 
donc  l’infection  primitive  des  vésicules  sé¬ 
minales  qui  joue  le  .plus  grand  rôle  dans 
l’étiologie  de  l’hypertrophie  de  la  p.rostate. 
Les  conclusions  Ihéraneùtiques  importantes 
■qu’on  est  .en  droit  de  tirer  de  cet  exposé, 
sont  :  que  pour  éviter  de  devenir  prostatique 
il  faut  avant  tout  se  garder  d’être,  atteint  de 
spermaiocgs-litc.  G.  L6quet. 
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V  Ps-ychonévrose  associée  à  un  rétrécisse¬ 
ment  congénital  de  l'isthme  de  l’aorte.  — 
M.  Henri  présente  un  sujet  porteur  d’un  ré¬ 
trécissement  isthmique  de  r.ao:rte  .et  .cheiZ 
lequel  exi.&te  un  syndrome  mental  caractéri¬ 
sé  par  une  hyperémotivité  avec  phases 
d’anxiété  .et  tentative  de  suicide,  .jusqu’.alo:rs 
considéré  à  tort  oomme  sequeilles  d’encépha- 
lit©.  L’auteur  étudie  les  cons.éque.noes  .circu¬ 
latoires  de  'Oette  malformation  et  leurs  réper¬ 
cussions  psychiques. 

2°  Myélite  aiguë  transverse  au  cours  d’une 
pleurésie  purulente  à  pneumocoques.  —  MM. 
BROuard  -et  .pAREiRE  relatent  l’observation 
d’un  malade  qui,  au  cours  d’une  plenrésie 
purulente  à  pneumo.coques  a  présenté  une 
paraplégie  flasque  '  complète-  avec  anesthé¬ 
sie  à  tous  les  mo.des,  troubles  sphinétérieurs 
et  trophiques.  Ils  en  discutent  l’étiologie  et 
la  ipatholo-gie  et  concluent  à  une  myélite 
secondaii’©  à  une  'embolie  microbleinne. 

3"  .4  propos  d’un  cas  d’ectodermose  plurio- 
riplcielle.  —  MM.  DReneau,  valla  et  Sillon, 

4“  OrchUe  méliiococcique.  —  .MM.  FARjoi 
et  'Dümond  rapportent  un  cas  de  mélitococcie 
contractée  dans  l’Ardèche  et  dont  la  princi¬ 
pale  manifestation,  avec  les  arthralgies,  a, été 
une  archi-épididymite  avec  vaginatile.  L’hé¬ 
moculture  .permet  d’isoler  «  Bruoella  maliten 
Sis  ». 

5“  Faut-il  déterminer  le  groupe  sanguin  de 
tous  les  soldats  ?  —  MM.  Farjoi  .et  Balgairies 
concluent  par  la  négative  ;  le  groupe  san¬ 
guin  ne  peut  être  déterminé  de  façon  .scien¬ 
tifique  que  sur  un  nonrbre  P'eu  élevé  d’indi¬ 
vidus.  ' 

G”  Le  syndrome  de  cardiaque  noir  chez  les 
gazés  de  guerre.  —  MM.  Hugonot  et  'Goumel 
relatent  deux  observatio.ns  de  .syndro.me 
d’asystolie  cardio-pulmonair.©  apparu  chez 
des  anciens  gazés  de  guerre.  Après  un  long 
passé  bronchique  et  pulmonaire  les  malades 
avaient  vu  survenir  une  dyspnée  et  une  'cya¬ 
nose  intense  et  rapi.dem.ent  .p.ro.g.r.ess.ive,  avec 
polyglobulie.  .Ces  manifestations,  jointes  à 
l’artérite  pulmonaire  objectivée  par  les  exa¬ 
mens  radiologiques,  réalisaient  le  tableau 
classique  du  syndrome  d’Ayerza. 

7“  Kyste  hydatique  du  foie  ouvert  dans  les 
voies  biliaires.  —  MM.  Hugonot  et  .Guiche- 
net  :  Observation'  d’un  homme  opéré  deux 
fois,  à  9  ans  de  distance,  pour  kyste  hydati¬ 
que  du  foie  ouvert  dans  les  voies  billai.res. 
Le  premier  kyste  s’était  traduit  pe'ndant 
5  ans  par  des  .colique'S  hépatiques  rê.p.étées 
jusqu’à  éta*'  de  mal.  Le  .second  a  pris,  un 
masque  Ictère  chronique  par  rétiention,  pro- 
gr.essif  -e.t  intense  avec  gros  amaigrisse'mient- 
La  preuve  étiologique,  difficile  à  établir  en 
raison  de  la  présence  de  .calculs  vésic.ulair.es 
et  de  l’im.précisio.n  des  données  biolo.giqu.e'S, 
fut  apportée  par  une  hydatudentérie,  .secon¬ 
daire  là  une  colique  expulsive. 

8°  Kùvrlte  au  cours  d’une  scarlatine  com¬ 
pliquée  de  pleurésie  streptococcique  et  traitée 
par  le  sérum  antistreptococcique  de  Vincent. 
—  MM.  J.  LASSALLE,  L.  FERRABOUC,  g.  ANDRIEU 
et  P.  M'Oijtier  discutent  l’étiologie  de  ce'tte 
névrite.  Ils  ipencbent  pour  l’origine  scarlati¬ 
neuse. 


Derniers  l^ivres  Parus 

REVUE  DE  COSMOBIOLOGIE.  —  Voici  le  som- 
maire  du  Livre  III  de  la  Revue  COSMOBIOLOGIE 
qui  vient  de  paraître  : 

CHAPITRE  I.  —  Conférences  et  Mémoires  i 

L’âme  Latine,  par  Berthe  de  Besaucèle,  docteur 
ès  lettres,  professeur  agrégé  de,  l’Université.  — 
La  Gamiue  des  Ondes,  par  H,  Boutario,  profes- 
■seur  à  la  Faculté  des  Sciences  de  Dijon.  —  Les 
■Climats  au  XX»  siècle,  par  M.  Piéry,  professeur 
à  la  Faculté  de  Médecine  de  'Lyon. 

CHAPITRE  II.  —  Recherches  originales  -.  L’Ac¬ 
tion  biologique  des  Rayons  solaires,  par  A.  Lu¬ 
mière.  membre  de  l’Académie  des  Sciences  et  de 
l’Académie  de  Médecine,  ^  L’Homme  et  son  Mi¬ 
lieu  de  Culture,  par  J.'-L.  Penh,  professeur  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Montpellier,  —  Les  Ra¬ 
diations  telluriques  et  leur  action  sur  les  êtres 
vivants,  par  J.  Régnault,  ancien  professeur  à 
l’Ecole  de  Médecine  Navale  de  Toulon. 

CHAPITRE  III  et  CHAPITRE  IV.  —  Enquêtes. 
Mouvements  scientifiques.  Analyses.  Informa¬ 
tions  :  La  Propagation  des  Ondes  Hertziennes, 
par  L.  Mercier,  licencié  ès  lettres.  —  Le  Télépho¬ 
ne  :  Contribution  à  l’Histoire  des  Inventions,  par 
le  docteur  M.  Faure. 

L’Evanouissement  des  Ondes,  par  R.  Durand,  in¬ 
génieur. 

L’Enfant  à,  la  Mer  et  à  la  Montagne,  premier 
■  Congrès  de  l’Association  pour  l'étude  des  radia¬ 
tions  solaires,  terrestres  et  cosmiques  (Lp.  Malou, 
•juillet  1935).  —  Installation  de  l’Académie  Mé¬ 
diterranéenne  dans  la  Principauté  de  Monaco 
(avril  1935).  —  Traité  de  Climatologie  biologique 
,  et  médicale,  par  M.  Piéry  (second  volume).  — 
Deuxième  Congrès  International  d'Astrologie 
■scientifique  (Bruxelles,  1935),  —  Voyages  et  Croi¬ 
sières  de  Cosmobiologie  en  1935. 

Pour  ren3eignem.euts  complémentaires  écrire 
au  Secrétariat  de  la  Revue.  24,  rue  Verdi,  à  Ni- 


9“  Bemarque  sur  la  chemise  et  le  col  du 
soldat.  —  M.  L.  Ferrabouc  comipape  la  valeur 
hygiénique  de  la  .chemi,&e  ef  idu  col  actuels, 
à  celle  d’une'  chemise'  à  col  rabattu. 

10°  A  propos  d’un  abcès  de  la  base  de  la 
langue.  —  MM.  Pesme  et  Klizowski  relate'nt 
l’O'bservatlon  d'un  malade  atteint  de  phleg¬ 
mon  de  la  hase  ide  la  la'n.guei.  Ils  discutent 
l’aingine  de  Lud'wig  eit  Insiste'nt .  sur  le  fait 
que  dans  la  .régio.n  envisagée  tout  processus 
phiegmoneux  'circonscrit  peut  se  terminer  par 
un  p'hlegmon  diffus  .hyperseptiqU'e.  L’inci¬ 
sion  médian©  sus-hyo'id'ie'nne  semble  la  ni'e'il- 
leure  pour  .aller  aux  plans  profonds. 

11"  Crises  de  hoquet,  début  d’une  méningi¬ 
te  tuberculeuse.  —  M.  Boide. 


Lucien  J.AME. 


L’Université  libre  de  Bruxelles 
vient  de  rendre  un  solennel  hommage  à  Jules  Bordet 


Dans  le  gr.an.d  hall  de  l’avenu©  des  Nations 
se  trouvaieint  réunis  autour  de  MM.  le  mi¬ 
nistre  Paul  Hymans,  le  bourgmestre  Max, 
le  président  Marcq  et  le  recteur  Dustln,  tous 
les  amis  du  maître  et  de  nombreux  -confrè- 

M.  le  pro'fesseur  Ernest  Rénaux,  .en  une 
conférence  remarquable,  .retraça  l’œuvre  du 
maîtee,  puis  le  président  du  Con,s.edl  remit  au 
professeuir  Bordet.  au  milie'U  des  ovations, 
son  médaillon,  œuvre  du  sculpteur  Bonne- 
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Au  moyen  d‘un  premier  acompte  et  jie  verse- 
TABLE  —  en  somme  une  dépense  de  moins  de 

4  francs  par  jour 


Reyue  de  la  Presse  Scientifique 


COQUILLAGES  Eï  FIEVRES  TYPHOÏDES, 

ICHOCK.  [Le  Progrès  Mép,ical.) 

Vu  le  danger,  on  sera  d’accord  pour  récla¬ 
mer  rapplioatton  d’un©  série  de  mesures  ri¬ 
goureuses.  Dans  l'état  actuel  des  choses,  le 
public  doit  exiger  la  présenoe  de  l’étiçfuotte 
de  salubrité  sur  les  paniers  dans  lesquels  se 
trouvent  les  huîtres  achetées.  Qu’il  choisisse 
de  préiérence  celles  d’élevages  dont  le  nom 
et  l’adresse  ligurent  sur  le  ©olis.  Aucun©  huî¬ 
tre  ne  doit  être  accepté©  si  elle  ne  présente 
cette  double  garantie. 

Dans  les  restaurants,  on  ne  doit  pas  ou¬ 
blier  que  les  huîtres  de  claires  ne  sont  pas 
des  huîtres  d’une  marque  spéciale,  mais 
qu’elles  provliennent  simplement  de  bassins 
appelés  «  claires  »,  rencontrés -.dans  divers 
centres  de  production.  Dans  oes  bassins, 
l’eau  est  plus  ou  moins  stagnante  pour  per¬ 
mettre  le  verdissement  dans  certains  cas,  la 
vase  est  abondante,  les  contaminations  des 
coquillages  sont  faciles.  Dans  les  conditions 
actuelles,  les  .huîtres  de  claires  n'offrent  pas 
plus  de  garantiies  que  les  autres,  au  contrai¬ 
re.  -  • 

Au  bord  de  la  mer,  on  évitera  soigneoise- 
ment  d’absorber  des,  huîtres  dont  on  Ignore 
l’origine  et  qui  peuvent  provenir  dir.ectem'emt 
de  parcs  isuspects.  ou  clandestinement,  de 
lieux  de  pêche  contaminés  ou  de  contre¬ 
bande. 

Si  l’on  mange  des  huîti'.es  dont  on  ne  con¬ 
naît  pas  l’origine,  rejeter  toute  huître  qui  a 
une  odeur  douteuse,  oelles  dont  les  valves 
restent  entr’ouvertes,  celles  qui  n’ont  plus 
d’ieau  Intervalaire,  celles  qui  sont  maigres 
ou  Insuffisamment  développées  ;  rejeter  les 
huîtres  qui  contiennent  de  la  vase,  do.nc  qui 
ont  été  mal  dégorgées  ou  dont  l’eau  n’est 
pas  limpide,  la  vase  pouvant  être  un  excel¬ 
lent  milieu  de  culture. 

Conformément  aux  indications  de  Charles 
Richet  fils  et  de  A;  Glgon,  ajouter,  10  minutes 
au  moins  avant  de  servir,  du  citron  dont  le 
pouvoir  bactéricide  est  beaucoup  plus  actif 
que  celui  du  vinaigre  ;  cette  précaution  per¬ 
mettra  peut-être  de  stériliser  l’eau  interval- 
vaire. 

Enfin  l’on  évitera  de  manger  uniquement 
des  huîtres,  car  il  semble  que  cela  puisse 
constituer,  comme  .dans  le  cas  tragique  de 
M.  Belin,  un  repas  infectant  pur  et  simpte. 
Si  les  huîtres  sont  diluées  dans  la  masse 
alimentaire  provenant  d’un  repas  normal, 
l’infection  sera  peut-être  moins  massive  et 
çlle  n’aura  peut-être  pas  une  issue  fatale. 


LES  extraits  DE  MUQUEUSE  GASTRl- 
GUE  (antigène  lipoïdo-prolétnique)  DANS 
L.4  THERAPEUTIQUE  DE  L’ULCUS  GAS- 
,  TRO-DUODENAL,  par  MM.  Paul  SAVy  et 
Pierne  Etienne-mariin.  (Le  Journal  do  Mé¬ 
decine  de  Lyon.) 


Il  ressort  de  cet  exposé  que  des  substances 
sans  aucun  rapport  entre  elles  agissent  d’une 
façon  identique  par  leur  résultat  thérapeuti¬ 
que.  Nous  en  retiendrons  .  essentiellement 
quatre  assez  largement  .expérimentées. 

Les  protéines  de  Pribram. 

Les  acides  aminés  de  Aron,.  Weiss  .et  J.  Le- 
normand. 

La  pepsine  de  Glaessner  et  Lœper. 

L'atropine  de  Lœper. 

L'antigène  lipoïdo-protéinigue  que  notre 
étude  permet  de  m^ettre  sur  le  même  rang. 

Les  résultats  obtenus  par  tous  oe.9  auteurs 
sont  'à  peu  près  identi.g5u.es  au  .point  de  vue 
subjectif  ; 

•Cessation  de  la  do'uleur  et  interruption  de 
la  .crise  ulcéreuse. 

Augm.entation  de  la  .tolérance  alim.e.ntaire. 

Amélioration  imm.édiat.e  de  l’état  générai 
et  du  dynamisme  avec  reprise  du  poids. 

Rapidité  d’action  de  .l’injection. 

.  Objectivement  les  auteurs  ont  fait  des 
constatations,  intéressantes  sur  leur  action 
locale  au  niveau  de’  la  muqueuse  .gastrique 
et  sur  leur  action  ■gé.né.raie  dans  l’Oirga.niiism.e. 

Par  les  protéines,  Pribram  provoque  une 
résolution  du  spasme  musculaire  et  'artérieil 
avec  bypérbémie.  Il  constate  une  restaura¬ 
tion  de  la  réaction  inflammatoire  au  niveau 
de  l’ulcération  et  une  augmentation  du  pou¬ 
voir  de  régén.ération  des  ttesus.  Katzensitein 
a  noté  une  élévation  de  la  quantité  d’anti- 
pep.sine  contenu©  dans  'le  sang. 

Pribram  compare  T'effet  de  .cette  médica¬ 
tion  à  Itopération  de  Leri.che,  sur  les  mem¬ 
bres.  11  en  fait  une  action  à  .prédom.inanoe 
sympathique  sans  écarter  l’action  directe 
sur  la  .cellule  gastrique  même  dont  .elle  mo¬ 
difie  'la  perméabilité. 

L'histidine,  .étudiée  par  Weiss  et  Aron  puis 
J.  i/eno.rmand,  présente  un  intérêt  dogmati¬ 
que  parce  .que  contrairem.ent  aux  autres 
composés  organiques  dont  la  .composition 
réelle  .est  inconnue,  c’est  un  corps  nettement 
défini  au  point  de  vue  chimique.  S-on  action 
expérimentale  sur  la  muqueuse  .gastrique 
normale  ’a  été  étudiée  .par  Holz  et  W.e.i&s. 
L’action  trophique,  disent-ils,  est  si  p.ulssan- 
te  .que  l’examen  histologique  de  T.e&tomac  de 
l’animal  sacrifié  à  la-  quatrième  semaine 
montre  une  atrophie  .considérable  de  la  mu 
queuse.  Mads  cette  action  n’est  .pas  élective 
pour  la  muqueuse  gastrique.  L’em.ploi  qui  a 
été  fait  des -acides  aminés  et  en  particulier 
de  rhistidine  dans  le  -.rhum.e  des  foins.,  l’an¬ 
gine  de  poitrine,  montre  .que  l’on  .se  'trouve 
devant  un  corps  .à  action  pharmacodynami¬ 
que  portant  électivement  sur  le  tonus  du  .s.ys- 
tème  neuro-végétatif,  .sur  les  vaisseaux,  .et 
peut-être  sur  'la  trophicité. 


La  pepsine,  dont  ,1e  rôle  a  été  étudié  par 
Debray  dans  une  revue  critique  provoque 
dans  l’organisme  un  abaissement  de  la  chlo¬ 
rhydrie  gastrique  dans  la  deuxi.èm.e  semaine 
qui  suit  l’amélioration  .clinique.  Loeper  a 
montré  que  le  .rôle  est  très  co-mpl.©xe  .et  .que 
normalement  on  trouve  la  pepsine  dans  le 


sang.  11  y  a  résorption  sanguine  de  ce  fer¬ 
ment  qui  est  ensuite  éliminé  dans  l’urine 
par  le  rein. 

Il  serait  doué  'de  plus  d’une  .propriété  exci¬ 
tatrice  .du  ■p.é.risitaltls.me  du  côlon  droit.  11 
augmenterait  la  protéinémie,  portant  sur  la 
globuline,  .et  abaisserait  la  llp.idiémi©  .et  la 
cholestérolomie.  La  pepsine  n’a  donc  .pas 
.seulement  une ,  action  nerveuse  ou  trophi¬ 
que  ;  Loeper  a. pu  me.ttTe  en  évidence  .son 
action  d’un  ordre  plus  .élevé  sur  le  métabo¬ 
lisme  .des  protides  et  des  lipides  qui  coïnci¬ 
de  avec  l’amélioration  clinique  de  la  mala¬ 
die  ulcéreuse. 


L’ANGOISSE  ET  L’..VNXIETE  AU  COURS  DE 
LA  VIE  ACTUELLE,  D‘-  S.  Camredon.  (Con¬ 
cours  Médical.) 

Il  y  a  des  petits  insomniaques  et  des  petits 
anxieux  qui  présentent  à  un  léger  degré  des 
symiptômes  hypernerveux.  Leur  cas  n’est 
pas  grave  en  ce  sens  .que  chez  eux  le  syn¬ 
drome  n’est  .pas  sous  la  dépendance  d’une 
lésion  organique  réelle,  ni  d’une  atteinte  vé- 
riitahie  des  centres  nerveux.  Leur  tnS.omnie 
et  leur  agitation  sont  le  résultat  d’un  sur¬ 
menage  physique  -ou  intellectuel  prolongé. 
Seulement,  chez  ces  sujets,  par  un  reigretta- 
ble  .cercle  vicieux,  le  manque  de  sommeil 
exaspère  l’anxiété,  et  l’én)eTve.meint  aggravie 
l’insomnie.  Si.  bien  qi^en  définitive  leur  cas 
n’.est  .qu.e  le  premier  stade  d’affections,  beau¬ 
coup  plus  graves. 

Mais  .que  prescrire  en  .pareil  cas  ?  L’hygiè¬ 
ne  diététique  se  révèle  insuffisante  ou  in- 
compatiib'le  .avec  le  genre  de  vie  du  suj.et, 
dont  on  ne  peut  .pourtant  .pas  paralyser  l’ac¬ 
tivité.  Et  l’on  ne  peut  pas  non  plus  recourir 
sans  motif  igrave  à  l’action  trop  puissante 
et  ti’op  brutale  d’un  barbiturique  ou  d’un 
narcotique. 

Notus  avons,  avec  le  sédobrol,  le  sédormid 
et  Talional,  une  gamm.e  de  .produits  d’une 
efficanité  sûre  et  constante,  d’une  pureté 
absolue  et  d’un  dosage  .rigooireiux.-  d’une 
toxicité  négligeable  .aux  doses  thérapeuti¬ 
ques  -et  répondant  exactement  aux  divers  der 
grés  d’hyperexicitabilité  nerveuse,  .que  le 
praticien  moderne  renconitre  autour,  de  lui 
avec’  une  fréquence  .sans  .cesise  accrue  au 
cours  de  la  vie  '.actraielle. 

Il  est  évident  que,  selon  les  cas,  selon  l’in¬ 
tensité  des  symptôm.es,  on  do.nnera  la.  préfé¬ 
rence  à  l’un  d’entre  ces  proddlts,  réservant 
Talional  aux  algies  et  le  sédobrol  aux  sim¬ 
ples  symptômes  nerveux,  si  fréquenits,  .en 
pratique  méd-icaJe.  Et  évi.demm.ent  .aux  pe¬ 
tits  anxieux,  aux  petits  insomniaques,  on 
donnera  surtout  le  sié.dO'imid,  dont  Pactton 
est  douce,  progressive  et  sûre. 

LE  SOUFRE  EN  THERAPEUTIQUE  RESPI- 
R.4TOÎiifr^  par  Henri  Flurin.  (Journal  de 
Médecine  et  de  Chirurgie  pratiques.) 

Le  critérium  de  la  valeur  d'une  médication 
sulfurée  tient  dans  le  fait  suivant  : 

Quand  on  veut  Introduire  du  soufre  dans 
l’organisme,  moins  .est  avancée  la  combinai¬ 
son  .du  soufre  avec  l’oxygène,  plus  le  soufre 
est  efficace.  Il  faut  que  ce  soufre  non  oxy.dé, 
paroo.urant  dans  nos  tissus  la  série  complè¬ 
te  des  stades  d’oxydation  progneaslve,  puisse 
jouer  le  rôle  cons'titutionnel  et  défensif  q.m 
lui  .est  as'Signé  dans  l’organisme.  Et  ceci  est 
surtout  vrai  quand  il  s’agit  d’affections  des 
voles  respiratoires,  dans  lesqueUes  le  soufre 
a,  une  double  utilité,  locale  et  'gé.né.rale. 

Les  soufres  lavés  ou  .précipités,  inscrits 
depuis  longtemps  aux  .différentes  .pharmaco¬ 
pées,  et  àui  ont  des  actions  bien  connues  sur- 
le  tube  digestif  et  dans  le  .traitement  .ext.erne 
de  dermatoses,  ne  pourront  vous  être  d’au¬ 
cun  secdurs  dans  Les  affections  vratoeni 
jus'ticiab^es  du  soufre. 

■Vous  pèiiserez  aux  diff.é.r.ents  soufres  colloï 
daux,  et  imieux  encore  aux  soufres  ayant  dé¬ 
jà  fait  leur  amorce  sur  Tamine,  à  la  'tbio- 
sinanine.: 

Mais  .en  nttendant  le  chimiste  de  génie 
qui  nous'  présentera,  dans  un  flacon  ou  une 
ampoule,  une  .solution  faiblement  minérali¬ 
sée  de  soufre  non  oxydé  colloïdal,  ionisé, 
radio-actif,  chargé  de  gaz  rares,  «  chaud  » 
et  vivant,  en  un  mot  —  .pendant  cette  attein¬ 
te,  qui,'  je  le  crains,  sera  fort  longue  —  j.e 
dis,  .à  ceux  qui  méoonnalssient  la  médecine 
•thermale  et  qui,  .en  réalité,  l’ignorent  :  qu’au 
soufre,  préparé  ■  dans  une  officine  ou  un.la- 
boratoir.e  pha.rmaoe.utique,  jusqu’.à  plus  am¬ 
ple  •Info.rmé,  ef  quand  c’est  possible,  je  .pré¬ 
fère  notre  .soufre  thermal  formé  dans  les 
laboratoires  mystérieux  de  nos  Pyrénées  et 
de  nos  Alpes,  dans  des  conditions  de  temps, 
die  température  et  de  pression  dont  on  ne 
peut  ©e  faire  qu’une  idée  très  vague. 

DIABETE  ET  GESTATION,  P'’  Laubé,  (Jour¬ 
nal  des  Praticiens.) 

Autrefois,  les  statistiques  étaient  beaucoup 
plus  graves,  la  mortalité  des  mères  était  de 
50  %,  celle  des  enfants  de  66  %. 

Aujourd’hui,  il  est  possible  de  transformer 
un  diabète  grave  en  un  diabète  ireâativement 
bén.in  et  -T  insuline  nous  permet  de  .combat¬ 
tre  les  accidents  d’acidose.  Le  point  le  plus 
Important,  -en  présente  d’une  femme  .enoein 
te  et  diabétique,  est  la  surveililanoe  la  plus 
stricte,  grâce  à  laquel}.e  on  a  la  possibilité  d’in¬ 
tervenir  au  début  des  accidents.  Avec  un  (ré¬ 
gime  modéré,  une  dose  d’insuline  suffisante 
et  la  surveillance  associée  du  médecin  .et  de 
l’accoucheur,  on  arrive  à  mam.tenlr  les  fem¬ 
mes  en  bon  état  et  à  les  sauver  de  toutes 
complications  graves. 

Nous  avons  soigné  depuis  sept  ans  dans 
notre  service  dix  femmes  diabétiques  encein¬ 
tes  parmi  lesquelles  aucun  décès  n’est  surve¬ 
nu,  et  dont  les  enfants  sont  éigalement  jus¬ 
qu’à  ce  jour  en  parfait  état. 
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Le  traitement  des  Ostéo-Ârthrites  non  tuberculeuses  de  la  hanche 


J.  Dedet  :  Technique  de  la  solution  des  in-  I 

jections  de  la  solution  aqueuse  soufre  et  iode  < 

dans  le  rhumatisme  chronique  et  en  parti-  , 
culier  dans  les  arthrites  chroniques  de  la  ; 
hanche.  ‘ 

J.  Forestier  :  Arthrite  au  cours  des  polyar-  j 
thrites  évolutives. 

A.  Trêves  :  Le  forage  du  col  du  fémur  ] 
dans  l’ostéoarthrite  de  la  hanche. 

J.  Saïdhann  :  Action  des  rayonnements  so-  , 
laires  concentrés  sur  l’évolution  des  arthrites 
de  la  hanche. 


Il  est  difficile  de  tirer  une  conclusion  pré-  ;  i 
cise  de  tant  de  faits  raportés  par  des  auteurs  |  . 

aussi  compétents.  Deux  grandes  classes  de  j 

thérapeutiques  semblent  s'opposer  et  en  réa¬ 
lité  se  complètent  :  La  physiothérapie  et  ' 

la  créno thérapie  d’une  part,  la  chirurgie  ’ 

d’autre  part.  On  peut  cependant  penser,  ' 

pour  le  moment,  que  c’est  aux  agents  phy¬ 
siques  qu’il  convient  de  s’adresser  d’ahord,  i 

et  qu’en  cas  d’échec  on  aura  recours  à  la  chi-  i 

rurgie.  ] 

En  réalité,  c’est  sans  doute,  comme  ] 

l’a  dit  le  Professeur  Besançon,  par  la  sym  j 

biose  médico-chirurgicale  que  peut  être  réa-  j 

Usée  la  meilleure  thérapeutique. 

Actuellement,  le  chirurgien  ne  peut  s’atta-  J 

quer  qu’aux  échecs  .du  médecin.  Et  dans  ce 
cadre  du  début  il  trouve  encore  matière  à  de  ' 

beaux  résultats.  C’est  dire  que  l’avenir  seul  I 

pwurra  juger  de  la  valeur  de  tant  de  théra-  < 

peutiques  diverses  dirigées  contre  une  affec-  i 

tion  tenace  et  rebelle,  dont  l’éthiologie  de¬ 
meure  encore  obscure  et  le  traitement  par-  1 

fois  aléatoire  ; 
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Deux  réunions  étaient  prévues  pour  cette 
manifestation  importante  de  la  ligue  contre 
le  rhumatisme.  L’une  :  démonstration  prati¬ 
que  avec  projection  de  radiographie  ;  l’autre  ; 
discussion  des  rapports.  C’est  dire  que  cette 
journée,  consacrée  à  un  sujet  si  complexe, 
promettait  d’être  intéressante. 

Certes,  elle  le  fut  ;  cependant,  le  praticien 
ne  peut  s’empêcher  de  songer  que  parmi  tant 
de  thérapeutiques  proposées,  il  lui  est  difficile 
de  faire  un  choix.  Les  travaux  de  cette  réu¬ 
nion,  s’ils  ont  réuni  les  connaissances  ac¬ 
tuelles  sur  le  traitement  des  arthrites  de  la 
hanche,  n’en  ont  pas  rnoins,  à  notre  avis, 
laissé  un  peu  dans  l’ombre  le  côté  pratique 
de  la  question.  Pourquoi,  par  exemple,  ne  pas 
avoir  parlé  plus  nettement  des  échecs  ?  Quelle 
thérapeutique  n’en  a  pas?  Or,  celle-là, 
qu’elle  soit  médicale  ou  chirurgicale,  en  com¬ 
porte  peut-être  plus  que  d’autres.  Et  en  défi¬ 
nitive,  une  certaine  imprécision  ne  laisse  pas 
de  planer  sur  les  résultats  des  traitements 
soit  médicaux,  soit  chirurgicaux,  et  le  prati¬ 
cien  reste  perplexe  quant  à  la  méthode  à  em¬ 
ployer. 

Il  est  indéniable  que  tout,  dans  cette  jour¬ 
née,  fut  instructif  et  présenté  sous  un  jour 
particulièrement  intéressant  ;  des  présenta¬ 
tions  de  malades  opérés,  des  projections  de 
radiographies,  les  discussions  des  rapports 
furent  autant  d’éléments  apportés  au  débat 
qui  prit  ainsi  l’allure  d’un  véritable  petit 
Congrès. 

Ce  fut  d’abord  une  grande  matinée  de  tra¬ 
vail  à  l’hôpital  Cochin  dans  le  service  du  pro¬ 
fesseur  Marcel  Labbé.  Le  professeur  Mathieu 
avait  convoqué  quelques-uns  des  malades  opé¬ 
rés  par  lui  pour  arthrite  de  la  hanche. 

Les  résultats  sont  excellents,  à  en  juger 
par  la  marche  facile  de  ceux  qui  avaient  subi 
des  arthrotomies,  des  forages  du  col,  des 
butées  ostéopl astiques. 

Le  forage  avec  ou  sans  greffon,  dit  le  Pro¬ 
fesseur  Mathieu,  ne  doit  jamais  être  fait  au 
jugé.  Son  but  est  de  modifier  la  vascularisa-; 
tion  de  la  tête  fémorale.  Il  doit  donc  être  fait 
dans  le  col  et  dans  la  tête,  et  pour  cela  le 
contrôle  radiographique  est  indispensable.  A 
cette  côndition,  des  -résultats  excellents  peu¬ 
vent  être  enregistrés. 

Quant  à  la  butée  ostéoplastique,  le  profes¬ 
seur  Mathieu  en  est  un  ardent  défenseur  ; 
dans  certains  cas  d’arthrite  déformante,  il 
évite  des  luxations  plus  importantes  et  à  ce 
titre  cette  opération  mérite  d’être  tentée 
dans  des  arthrites  anciennes.  Un  film  est  en¬ 
suite  projeté  qui  montre  combien  certaines 
opérations  sur  la  hanche  peuvent  donner  des 
résultats  excellents. 

Le  docteur  Merle  d’Aubigné  présente  un 
malade  remarquablement  guéri  par  une  ar¬ 
throtomie. 

Le  docteur  Massard  a  pratiqué  des  forages 
du  col  pour  morbus  coxae  senilis.  11  pense 
que  cette  intervention  a  surtout  une  action 
particulièrement  nette  sur  l’élément  douleur 
qui  disparaît  complètement  au  moment  de 
la  marche. 

Le  docteur  Gaucher  présente,  au  nom  de 
M.  Crouzon,  deux  ostéoarthrites  d’origine  sy¬ 
philitique  où  le  traitement  bismuthique  a 
donné  d’excellents  résultats  ;  sur  21  cas  obser¬ 
vés,  seuls  ces  deux  cas  ont  nettement  paru  en 
rapport  avec  une  syphilis  évolutive.  C’est,  dit 
le  professeur  Mathieu,  une  des  étiologies  pos¬ 
sibles  de  l’arthrite  de  la  hanche,  qui  semble 
le  plus  souvent  liée  à  une  atteinte  neurovas¬ 
culaire. 

Le  docteur  Coste  a  observé  i55  cas  d’arthrite 
de  la  hanche.  Dans  ii  cas,  la  syphilis  a  pu 
être  prouvée  soit  cliniquement,  soit  sérologi- 
quement.  Il  semble  avoir  obtenu  de  bons  ré¬ 
sultats  par  l’association  du  traitement  bismu¬ 
thique  et  des  ondes  courtes,  dans  un  cas  où 
l’arthrite  évoluait  chez  une  tabétique. 

Le  docteur  Rœderer  rapporte  deux  cas  où 
l’ostéomyélite  semble  avoir  conditionné  une 
arthrite  de  la  hanche.  Des  ostéomyélites  lar¬ 
vées  peuvent  sans  doute  aboutir  à  ces  défor¬ 
mations.  La  mode  est  au  forage,  dit-il,  mais 
peut-être  en  fait-on  trop  et  dans  des  condi¬ 
tions  parfois  médiocres.  Il  y  a  des  contre-in¬ 
dications  et  dans  les  subluxations,  il  est  plus 
rationnel  de  faire  une  ostéotomie  qui  donne 
de  bons  résultats. 

Pour  le  docteur  Paul  Chevallier,  une  des 
origines  de  l’arthrite  de  la  hanche  serait  la 
maladie  de.  Nicolas  et  Favre.  Le  docteur  Ca- 
rasco  (de  Lisbonne)  en  a  réuni  28  cas..  Mais 
il  s’agit  surtout  d’arthrite  aiguë  à  début  brus¬ 
que  et  qui  guérissent  subitement.  Ces  arthri¬ 
tes  apparaissent  du  côté  de  la  lésion  et  se¬ 
raient  conditionnées  par  une  propagation 
lymphatique.  Le  professeur  Mathieu  admet 
cette  étiologie,  car  il  a  vu  des  ulcérations  in¬ 
guinales  traînantes  se  propager  et  donner  à 
la  hanche  des  arthrites  infectieuses. 

Le  docteur  Teulon-Valio  (d’Uriage)  fait  un 
exposé  des  résultats  obtenus  par  le  traitement 
thermal  dans  certains;  cas  d’arthrite  chroni¬ 
que. 


M.  Klotz  présente  pour  le  docteur  Moreau 
un  cas  de  rhumatisme  d’origine  endocri¬ 
nienne.  L’arthrite  apparaît  un  mois  après  la 
ménopause  et  n’est  traitée  que  six  ans  après 
le  début.  Cependant,  le  traitement  hyro-ova- 
rien  a  donné  une  amélioration  clinique  et  ra¬ 
diologique  indiscutable. 

Le  docteur  Ducroquet  présente' des  radiogra¬ 
phies  très  intéressantes  d’un  enfant  chez  qui 
les  deux  têtes  fémorales  sont  développées 
anormalement,  en  champignon  ;  une  défor¬ 
mation  correspondante  du  cotyle  est  observée 
(aggrandissement).  Cependant,  aucun  signe 
clinique  ne  traduit  cette  anomalie. 

Le  docteur  Lacapère  pense  que  des  phéno- 
inènes  artéritiques  peuvent  déterminer  des 
arthrites  par  troubles  vasculaires  au  niveau 
de  la  tête  et  du  ligament  rond.  Il  a  fréquem¬ 
ment  noté  une  diminution  des  oscillations  du 
côté  atteint.  C’est  aussi  l’opinion  du  docteur 
Coste,  qui,  cepend.ant,  n’attache  pas  une  gros¬ 
se  importance  à  la  vascularisation  du  liga¬ 
ment  rond.  Pour  le  professeur  Mathieu,  elle 
a,  au  contraire,  un  gros  intérêt,  de  même 
que  celle  du  col  et  de  la  capsule.  C’est  sans 
doute  par  détente  et  régularisation  de  cette 
vascularisation  qu’agissent  les  médicaments 
utilisés  dans  le  traitement  de  la  coxarthrie. 

Le  docteur  M.-P,  Weil  pense  au  contraire 
que  les  oscillations  peuvent  parfois  être  aug¬ 
mentées  et  il  a  bien  souvent  observé  un  pa¬ 
rallélisme  entre  les  lésions  articulaires  et  des 
phénomènes  d’artériosclérose. 

Revenant  sur  la  question  du  ligament  rond, 
le  docteur  Lance  ne  croit  pas  que  sa  rupture 
soit  suffisante  pour  déterminer  une  'coxar¬ 
thrie.  Les  troubles  distrophiques  observés  sont 
plus  vraisemblablement  dus  à  l’immobilisa¬ 
tion  ;  ainsi  en  observe-t-on  autant  du  côté 
sain  que  de  l’autre. 

C’est  aussi  l’opinion  du  docteur  Trêves. 

Sur  ces  interventions  se  termine  une  mati¬ 
née  pleine  d’intërêt,  magistralement  présidée 
par  le  professeur  Bezançon,  et  dont  l’éclat  fut 
rehaussé  par  la  présence  du  ylrofesseur  Marcel 
Labbé.  On  ne  peut  que  rendre  hommage  h 
l’ardeur  du  maitre  de  cérémonie  parlait  que 
fut  le  docteur  Forestier,  assisté  du  docteur 
Padovani  ;  tous  deux  permirent  Ji  cette  séance  . 
de  sé  dérouler  dans  la  plus  parfaite  harmonie 
malgré  le  nombre  imposant  des  documents 
apportés. 

A  i5  h.  3ü,  dans  le  grand  ampbithéâlre  de 
la  Faculté,  une  assistance  aussi  nombreuse 
vint  écouter  les  rapports  et  leur  discussion. 
Le  Doyen  Roussy  était  venu  donner  à  cette 
réunion  la  consécration  de  son  intérêt  et  le 
professeur  Bezançon  l’en  remercie  dans  une 
allocution  pleine  de  vivacité  et  d’esprit.  Lui 
qui  est  un  transfuge  de  la  rhumatologie,  il 
pressent  combien  l’association  médico-chirur¬ 
gicale,  qui  a  fait  ses  preuves  dans  la  phtysiolo- 
gie,  dont  il  s’occupe  à  nouveau,  sera  précieuse 
dans  la  lutte  contre  le  rhumatisme.  Les  opé¬ 
rations  prennent  une  importance  singulière 
dans  la  thérapeutique  de  certaines  arthrites 
avec  des  résultats  étonnants,  ainsi  que  l’a  si 
bien  montré  le  professeur  Mathieu.  Il  con¬ 
vient  de  retenir  de  cette  journée  de  travail 
différents  points  :  importance  de  la  radio¬ 
graphie,,  la  notion  de  microtraumatisme  dans 
la  genèse,  des  lésions  dégénératives,  enfin 
l’absence  d’ankylose.  Et  il  conclut  qu’une 
fois  de  plus,  c’est  par  la  symbiose  médico-or- 
thopédico-chirurgicale  que  les  plus  beaux  ré¬ 
sultats  peuvent  être  entrevus  dans  le  traite- 
naent  si  difficile  des  arthrites  de  la  hanche. 

Et  la  question  de  l’étiologie  de  la  coxarthrie 
est  de  nouveau  étudiée. 

Dans  un  magistral  exposé,  le  docteur  Dela¬ 
rue  fait  la  synthèse  des  connaissances  anato¬ 
mopathologiques  relative  à  l’arthrite  de  la 
hanche  ;  il  y  a  toujours  altération  osseuse  de 
la  tête  et  du  cotyle ostéite  condensante  ou 
raréfiante,  érosion  du  cotyle,  altération  carti¬ 
lagineuse  ;  en  un  mot,  l’articulation  est  en 
perpétuel  remaniement,  et  il  y  a  nettement, 
dans  toute  arthrite  de  la  hanche,  un  état  pa¬ 
thologique  des  parties  constituantes  :  syno¬ 
viales,  cartilage  D. 

Le  docteur  M.-P.  Weil  établit  un  parallèle 
net  en  l’ostéoarthrite  et  l’artériosclérose. 
C’est  une  maladie  de  la  quarantaine  chez  la 
femme,  de  la-  cinquantaine  chez  l’homme.  Ce¬ 
pendant,  la  profession,  les  infections,  la  tu¬ 
berculose,  etc.,  semblent  pour  le  docteur  Weil 
ne  jouer  qu’un  rôle  restreint.  Il  y  a'  par  con¬ 
tre  des  termes  de  passage  entre  le  rhumatisme 
général  et  l’ostéoarthrite  de  la  hanche. 

Le  âjQcleur  Robert  Merhlen  fait  un  .rapport 
sur  ((  le  traitement  crénothérapique  des  ar¬ 
thrites  non  tuberculeuses  de  la  hanche  ».  Il 
retrace  le  mode  d’action  des  eaux  thermales 
qui  agissent  autant  par  leur  thermalité  que 
par  leurs  propriétés  physico-chimiques  (radio¬ 
activité)  :  le  bain,  les  douches  simples  ou  ac¬ 
compagnées  de  massage,  les  étuves  naturelles, 
la  cure  de  boisson  et  les  injections  d’eau  mi¬ 
nérale  sont  autant  de  facteurs  à  utiliser  qui 


peuvent  donner  de  bons  résultats  dans  le  trai¬ 
tement  de  la  coxarthrie. 

Le  docteur  Henri  Dausset  aborde  ensuite  la 
question  de  la  physiothérapie  des  coxarthries. 
Cette  thérapeutique  peut  donner  deux  résul¬ 
tats  appréciables  ;  calmer  la  douleur,  enrayer 
la  marche  de  la  maladie.  Pour  obtenir  ces  ré¬ 
sultats,  un  traitement,  général  doit  marcher 
de  pair  avec  le  traitement  local  ;  le  rôle  des 
agents  physiques  est  défini  avec  une  particu¬ 
lière  netteté  par  M.  Dausset,  qui  dirige  avec 
la  compétence  que  l’on  sait  le  service  de  phy¬ 
siothérapie  de  l’Hôtel-Dieu. 

Pour  obtenir  une  hyperémie  intermittente, 
la  meilleure  méthode  reste  l’apport  de  calo¬ 
ries  (hydrothérapie  chaude,  bains  d’air  chaud, 
diathermie,  ondes  courtes).  La  radiothérapie 
agit  surtout  sur  le  système  sympathique  et 
sur  l’élément  inflammatoire  et  infectieux. 
Enfin,  comme  traitements  généraux  ;  antisy¬ 
philitiques  et  glandes  endocrines  (hypophyse, 
phyroïde,  ovaire,  testicule). 

Ce  traitement,  ,à  condition  d’être  mis  en 
œuvre  précocément,  peut  donner  de  très  bons 
résultats.  Mais  aussi,  après  les  opérations,  la 
physiothérapie  peut  aussi  être  très  indiquée. 

Dans  un  rapport  plein  .de  bon  sens  et  de 
précisions  dans  les  indications  thérapeutiques, 
le  docteur  Dausset  donne  ainsi  une  idée  géné¬ 
rale  des  résultats  obtenus  avec  la  physiothéra¬ 
pie  dans  l’arthrite  non  tuberculeuse  de  la 
hanche.  Elle  peut  beaucoup,  mais  il  ne  faut 
pas  trop  lui  demander  ;  a  Nous  estimons 
qu’elle  est  fort  utile  dans  5o  à  60  %  des  cas. 
Elle  est  sans  danger...  n’empêche  pas  les  opé¬ 
rations,  et  les  complète,  si  elles  deviennent 
nécessaires...  ;  grâce  à  cette  thérapeutique 
physique,  on  a  pu  arrêter  le  processus  et  sta¬ 
biliser  les  lésions  d’un  nombre  important  de 
ces  maladies  si  rebelles  et  si  fréquentes...  » 

Le  professeur  Mathieu,  reprenant  son  rap¬ 
port  exposé  dans  la  matinée,  précise  quelles 
sont  les  indications  de  la  chirurgie  de  la  han¬ 
che.  L’opération  n’est  faite  qu’après  les  in¬ 
succès  des  thérapeutiques  médicales  ;  le  fo¬ 
rage  semble  donner  de  bons  résultats  si  les 
indications  sont,  convenablement  posées. 

Il  préconise  surtout  la  résection  arthroplas- 
tique  de  la  hanche.  C’est  là  le  vrai  succès  de 
la  chirurgie. 

Le  docteur  Justin  Bezançon  parle  des  résul¬ 
tats  de  la  orénothérapie.  Socialement,  de  gros 
progrès  ont  été  f£tits  puisque,  cette  année,  de 
nombreux  malades  indigents  ont  été  envoyés 
aux  eaux  par  les  hôpitaux. 

Le  docteur'  Coste-  pense  réaliser  médicale¬ 
ment  un  véritable  forage  du  col  par  l’hista¬ 
mine  qui  détermine  une  importante  hyperé¬ 
mie  articulaire.  Mais  les  résultats  observés 
sont  trop  récents  pour  lui  permettre  de  con¬ 
clure  définitivement. 

Pour  le  docteur  Jacques  Forestier,  lorsque 
de  très  bons  résultats  sont  observés,  c’est  qu’il 
ne  s’agit  pas  d’une  vraie  ostéoarthrite  chroni¬ 
que  déformante. 

Ces  cas  authentiques  ne  peuvent  être,  pour 
l’auteur,  améliorés  que  par  le  traitement 
chirurgical  qui,  seul,  peut  conditionner  une 
reconstruction  de  l’articulation.  Pour  le  mo¬ 
ment,  toute  la  difficulté  réside  dans  le  diag¬ 
nostic  de  la  forme  de  l’arthrite  et  de  son 
étiologie. 

Le  docteur  'Henri  Forestier  pense  que  la 
mécanothérapie  associée  à  la  crénothérapie 
peut  donner  de  bons  résultats. 

Le  docteur  Hagueneau  renonce  à  la  physio¬ 
thérapie  en  faisant  une  restriction  pour  les 
ondes  courtes  et  la  radiothérapie  ;  et  encore 
ne  peut-on  pas  en  juger  définitivement  faute 
d’un  recul  suffisant. 

Et  le  professeur  Bezançon  de  conclure  que 
pour  le  moment,  des  recherches  scientifi¬ 
ques,  donc  désintéressées,  doivent  encore  être 
faites  et  que  par  ces  recherches  théoriques 
une  thérapeutique  pratique  pourra  se  faire 
jour. 


Et  terminant  cette  longue  journée  de  tra¬ 
vail,  une  série  de  communications  sont  faites. 

Raphaël  Massart  :  Le  forage  dans  le  traite¬ 
ment  des  arthrites  chroniques  de  la  hanche. 

Gonn  A  :  Cures  thermales  sulfurées  sadi¬ 
ques  dans  la  coxarthrie  (Ax). 

Molinéry  :  Une  observation  historique  et  la 
guérison  d’une  ostéoarthrite  non  tubercu¬ 
leuse  de  la  hanche  aux  eaux  minérales  ;  le 
Prince  Impérial  à  Luchon  en  1867. 

Mme  P  peicher  (Varsovie.)  ;  Ostéoarthrite 
dégénérative  en  rapport  avec  les  autres  for¬ 
mes  du  rhumatisme  en  Pologne. 

Boppe  :  Traitement  chirurgical  de  l’ostéo- 
arthrite  dégénérative  de  la  hancïie. 

Atchili  ;  Un  cas  de_  morbus  coxoe  senilis 
soigné  par  les  émanations  radioactives. 

Rœderer  :  Quelqrues  arthrites  non  tuber¬ 
culeuses  de  la  hanche  de  cause?  diverses  (à 
l’exclusion  du  morbus  coxoe  senilis). 

Joltrain  :  Résultats  obtenus  par  l’autocri- 
nothérapie  iodée  et  la  irécalciflcation  (calcium- 
parathyroïde)  dans  certains  rhumatismes. 


La  Fédération  Nationale  des  Médecins  du 
Front  donne,  pour  le  29  décembre  prochain, 
au  Cercle  Militaire  de  Paris,  à  i4  heures  3o 
précises,  un  concert  de  bienfaisance  qui  sera 
suivi  du  tirage  d’une  tombola  pour  ses  œu¬ 
vres.  Un  grand  nombre  de  veuves  de  médecins 
morts  à  la  guerre  ou  des  suites  de  la  guerre, 
et  nombreux  orphelins  ont  besoin  souvent  de 
secours  ;  un  certain  nombre  de  confrères 
revenus  mutilés  ou  malades  des  armées  ne. 
peuvent  plus  exercer  leur  profession.  Ces 
infortunes  sont  d’autant  plus  doulomeuses 
et  dignes  de  pitié  qu’elles  sont  souvent  ca¬ 
chées. 


UN  VŒU  DE  LA  SOCIÉTÉ  MÉDICALE  D’EVRECX 
RELATIF  A  L’EMPLOI  THÉRAPEUTIQUE 
DU  MENTHOL 


La  réunion  médicale  d’Evreux, 

■  Considénant  que  l’emploi  des  ipréparations 
mentholées  chez  les  tout  jeunes  .enfants  peut 
donner  lieu  à  des  accidents  graves  ; 

Considérant  que  le  .public  n’.est  pas  suffi¬ 
samment  mis  en  garde  contre  l’emploi  dan¬ 
gereux,  -chez  les  jeunes  .enfants,  de  produits 
à  base  de  mientliol  dont  la  vente  en  pharma¬ 
cie  n’est  pas  réglementée. 

Em.et  le  vœu  ; 

«  1°  Que,  SUT  chaque  boîte  de  produite  à 
base  de  menthol,  soit  inscrite  en  gros  carac¬ 
tères  une  mention  analO'gue  à  celle-ci  :  Mé¬ 
dicament  pour  adultes,  usage  dangereux  chez 
les  enfants. 

»  2°  Que,  dans  les  Facultés  de  Médecine 
et  de  Pharmacie,  on  insiste  sur  les  dangers 
de  l’emploi  du  m.enthol  chez  les  .enfants.  » 


FÉDÉRATION  DE  LA  PRESSE  MÉDICALE  LATINE  ^ 


Notre  confrère,  le  docteur  Pierra,  secrétai-  1 
re  .général  de  la  Fédération  de  la  Press©  la-  ; 
tine,  nous  ooi#munique  la  délibération  sui¬ 
vante  : 

«  Le  Comité  permanent  de  la  Fédération 
de  la  Presse  médicale  latine,  heureux  et  fier 
d’ajpprendre,  dans  sa  réunion  du  30  novem¬ 
bre  1935,  que  le  gouvernement  italien  a  bien  < 

voulu  désigner,  .pour  représenter  dans  son  . 

sein  la  Presse  médicale  itali'enne,  les  profes¬ 
seurs  Giordano  (de  Venise)  et  Pende  (de  Ro¬ 
me),  sénateurs  du  Royaume,  et  le  professeur  ' 

Morelli  (de  Rome),  député  au  Parlement,  1 
adresse  à  ces  trois  maîtres  ses  meilleurs  sou¬ 
haits  de  bienvenue  et  tient,  dans  les  circons-  ; 
tances  actuelles,  plus  que  jamais,  à  les  assu-  . 
ï’er  de’ ses  sentiments  d’amicale  confraternité  1  .  I 

pour  leurs  personnes  et  de-  profonde  sympa  I  ■  I 

thie  pour  leur  grande  -et  noble  Nation  .et  | 
pour  l’œuv.re  de  .civilisation  dont  elle  pour-  | 

suit,  contormément  à  sa  mission  millénaire,  ,  1 

raccomplissiement  éur  tous  les  terrains.  » 


^  LA  BOrslNEI  aubeiroe: 


Il  est  ïine  auberge  connue  de  fort  loin 
à  la  ronde.  Elle  n’a  pas  besoin,  pour  fai¬ 
re  venir  la  clientèle,  de  planter  sur  le 
bord  des  cbemins  ces  pancartes  énormes 
et  bigarrées  qui  trompent  les  voyageurs 
en  même  temps  qu’elles  souillent  le  pay¬ 
sage.  Aucune  publicité  ne  lui  est  nécessai¬ 
re,  car  la  renommée  de  son  bon  accueil  a 
l'ait  le  tour  du  monde.  On  s’y  presse  sans 
cesse  et  sans  retenue  ;  on  y  laisse  entrer 
les  pouilleux  et  les  brigands  à  qui  on 
consent  toute  liberté  de  gestes  et  de  pro¬ 
pos,  qui  peuvent  aller  de  la  cave  aux  gre¬ 
niers  sans  qu’on  prenne  garde  à  leurs  dé¬ 
prédations  et  aux  larcins  qu’ils  commet¬ 
tent  en  ricanant,  il  leur  ai’rive  même  de 
se  gorger  aux  cuisines  aux  dépens  des 
autres  voyageurs  et  de  trousser  les  servan¬ 
tes  qui  porteront  longtemps  la  marque  de 
ces  atteintes  consenties,  et  tout  cela 
n’émeut  en  rien  les  hôteliers  benoîts  de, 
cette  bonne  auberge. 

Certes,  il  est  de  par  le  monde  d’autres 
auberges,  mais  quelle  différence  d’accueil 
n’y  Irouve-t-on  pas  !  Si  vous  y  troublez 
lè  repos  des  voyageurs,  si  votre  présence 
les  incommode  tel  est  votre  manque  de 
retenue  ou  votre  probité  suspecte,  si  vous 
êtes  en  somme  un  malpropre  ou  un  gou¬ 
jat,  on  vous  flanquera  à  la  porte  sans 
-  excuses.  Mais  alors,  vous  prendrez  la 
route,  et  vons  arriverez  à  la  Bonne  Auber¬ 
ge,  où  l’on  vous  recevra  à  bras  ouverts, 
où  l’on  se  serrera  pour  vous  donner  la 
meilleure  place  et  où  l’on  sera  fier  un 
jour  de  vous  prouver  en.  quelle  estime  on 
y  tient  l’étranger  en  vous  priant  vous  et 
vos  amis  de  prendre  en  main  la  direction 
de  cette  hostelerie.  • 

Je  vous  entends  dire  qu’une  telle  auber¬ 
ge  est  du  domaine  de  la  légende  et  que  si 
elle  existait  ses  propriétaires  imbéciles 
auraient  vite  fait  de  la  mener  à  la  faillite. 

Si,  cette  auberge  existe  :  c’est  la  Fran¬ 
ce  ;  ses  hôteliers  sont...  comme  vous  dites, 
et  la  faillite  finira  par  avoir  raison  de 
notre  vieille  maison,  si  on  ne  se  débar¬ 
rasse  pas  assez  vite  de  tels  gestionnaires. 


A  dire  vrai,  la  France  n’était  jusqu’a¬ 
lors  qu’une  fière  demeure,  où  l’accueil 
était  hospitalier  mais  qui  conservait  une 
belle  tenue.  Il  s’y  glissait  bien  parfois 
quelques  indésirables,  vite  remarqués 
d’ailleurs,  qu’on  isolait  au  plus  vite  par 
amour  de  la  décence  et  par  souci  de  notre 
défense. 

Cela  s’est  transformé,  du  tout  au  tout 
en  quelques  années  ;  par  avachissement 
et  témérité  nous  avons  fait  de  notre  pays 
un  hôtel  horgne  ou  un  asile  de  nuit.  Toute 
la  crapule  du  monde  y  a  déferlé  depuis 
vingt  ans  ;  nous  y  sommes  submergés,  ce 
n’est  plus  Babylone,  c’est  Suburre.  D’où 
la  pourriture  morale,  la  corruption  phy¬ 
sique,  l’enlisement  politique,  toutes  cho¬ 
ses  qui  nous  effraient  à  juste  titre  parce 
qu’elles  sont  annonciatrices  d’une  dé¬ 
chéance  que  nous  ne  méritons  pas. 

Cette  marée  exotique  sème  chez  nous 
les  germes  d’une  peste  révolutionnaire 
soudoyée  par  l’étranger  qui  ne  peut  que 
tirer  bénéfice  de  nos  perturbations,  de 
nos  luttes  intestines,  car  pendant  que 
nous  nous  battons'  entre  nous,  nous  ne 
songeons  guère  au  péril  extérieur. 

De  plus,  il  s’agit  là  trop  souvent  d’oi¬ 
sifs  qu’il  nous  faut  par  humanité  soula¬ 
ger,  soigner  ou  même  nourrir  ;  nous 
n’avons  pas  assez  de  travail  pour  les 
Français  et  nous  laissons  entrer  la  main- 
d’œuvre  étrangère  ;  on  est  étonné  de  la 
stupidité  de  ceux  qui  nous  mènent,  on 
l’est  encore  davantage  de  celle  dont  font 
preuve  ceux  qui  se  laissent  ainsi  mener. 


Depuis  vingt  ans,  on  s’alarme  de  la 
plétore  médicale.  On  a  laissé  entrer 
dans  notre  profession  des  non-valeurs 
morales  et  des  incompétences  notoires  ; 
cette  invasion,  constate-t-on,  a  produit 
une  sélection  à  rehours. 

Nous  n’avons  qu’à  faire  notre  meâ  cul- 
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pâ  au  sujet  des  facilités  de  toutes  sortes 
qui  ont  été  accordées  aux  candidats  au 
bachot  et  à  ceux  qui  n’étaient  munis  que 
de  diplômes  de  fantaisie  obtenus  dans  des 
pays  d’opérette.  Mais  ne  pourrait-on  pas 
fermer  une  borme  fois  la  porte  de  notre 
maison  à  tous  les  étrangers  qùi  se  f...  pas 
mal  de  la  valeur  de  notre  enseignement  et 
qui  ne  viennent  dans  nos  facultés  qu’à 
cause  des  facihtés  qu’ils  y  trouvent  et 
parce  qu’ils  ont  été  jugés  ailleurs  com¬ 
me  des  indésirables  ? 

Ils  «  font  foule  »  sur  les  gradins  de  nos 
amphithéâtres,  et  cela  ne  déplaît  pas  aux 
enseigneurs  ;  mais  il  faut  songer  à  ce  que 
deviendront  tous  ces  étrangers  si  assidus. 
Ils  s’en  iront  s’installer  par  les  villes  et 
les  campagnes  où  ils  diminueront  par¬ 
leur  concurrence  (et  grâce  à  la  xénophilie 
suspecte  d’une  certaine  clientèle)  les 
honoraires  de  nos  confrères  français,  fils 
et  petits-fils  de  Français. 

Est-ce  faire  preuve  d’un  patriotisme 
suspect  de  passion  aveugle  que  de  deman¬ 
der  qu’on  mette  fin  à  cet  état  de  choses  ? 


Différents  groupements  professionnels 
se  sont  attachés  à  obtenir  cette  réforme, 
il  y  eut  même  des  lois.  Tout  cela  est  resté 
vain.  La  preuve  je  la  vois  dans  l’autorisa¬ 
tion  qui  vient  d’être  donnée  par  voie  de 
décret  à  plusieurs  médecins  sarrois 
d’exercer  en  France  la  profession  qu’il 
leur  déplaisait  d’exercer  en  Allemagne. 

Je  considère  cette  autoi-isation  comme 
une  provocation  légale  et  le  témoignage 
du  mépris  des  Pouvoirs  publics  pour  nos 
revendications. 

Depuis  vingt  ans,  j’entends  nalabrer, 
récriminer  et  à  la  fin  du  compte  c’est 
nous  qui  sommes  «  touchés  »  et  nous  ne 
touchons  rien  du  tout  ;  nous  courbons 
l’échine  pour  recevoir  la  bastonnade  et 
des  croix  d’honneur.  Nous  finissons  par 
hurler  avec  les  loups  que  nous  "voulions 
abattre  et  nous  sommes  assez  honorés 
d’être  mangés  par  eux.  Nous  faisons  les 
matamores  et,  en  définitive,  nous  obéis¬ 
sons  comme  de  bons  petits  garçons.  Il 
faut  «  composer  »,  dit-on  :  mais  il  est 
des  compositions  qui  méritent  zéro. 


J.  CRINON. 
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BAL  DE  LA  MÉDECINE  FRANÇAISE 


he  jeudi  5  décembre,  au  siège  de  la  Société 
F.  E.  M.,  95,  rue  diu  Gherche-Mldâ,  s’osÆ  réuni 
le  Comité  d’organisation  du  10=  IBal  de. la 
Médecine  Française,  sous  la  présidence  de 
Mme  Roussy  et  du  docteur  Siredéy,  prési¬ 
dent  de  l’Académie  de  Médecine. 


Etaient  présents  à  cette  réunion  ; 

Mine  la  généirale  Georges,  Mmes  Marcei 
Labbé,  F.  Jayle,  Antoine,  Baillet,  Mlle  le  doc¬ 
teur  Blanchlier,  Mmes  'Bouirguiignon,  Cambiès, 
P. -N.  Desobampis,  Duquot,  M.  Fabre,  11.  Lan- 
bé,  J.  Lapeyre,  Leclainche,  Mainot,  Mo^rvan, 
Paul. 

MM.  les  docteurs  Crouzon,  de  l’Académio 
de  Médecine,  Da-rras,  Denicker,  de  Pomiane, 
Sadoun. 

M.  Paul  Colin  assistait  également  à  oetto 
réunion.  La  Presse  était  représeniéie  par  M. 
le  dtoioteur  J.  Bertillon,  du  Siècle  Médical, 
M.  le  docteair  Guyot,  des  Echos  de  la  Mé¬ 
decine,  M.  l)e  docteur  Ogliastri,  de  l’Informa¬ 
teur  Médical. 

Au  cours  de  oette  réunion,  la  date  du  Bal 
d'0  la  Médecine  Françaisé"  a  été  fixée  au  ven- 
dredi  21  févicLer  1936,  dans  les  salons  du  Cen¬ 
tre  Maroelin-Berthelot,  28  bis.  rue  SaJot-Do- 
minique,  à  22  heures.- 

La  ■  direction  artistique  a  été  confiée  à  M. 
Paul  Colin  gui,  avec  le  concours  die  nom¬ 
breuses  vedettes  parisiennes,  fera  sur  scène 
une  présentation  d’affiches  .animées. 

Le  souper,  sous  la  direction  de  Mme  H. 
Labbé  eit  du  docteur  E.  de  Pom.iane,  sera  .ser¬ 
vi  à  minuit,  par  .p'atites  tables,  par  des  jeunes 
filles  du  corps,  médical. 

D’autres  attractions  ont  été  prévues,  enve- 
loppes-isuffiprises,  orchestre  en  vogue,  'etc... 

Pour  tous  renseiignements  s’adresser  -à  M™ 
Gondry,  secrétaire,  So.ciété  F.  E.  M.,  95.  rue 
du  Cbercbe-Midi.  Littré  48-12  (samedi  après- 
midi  excepté). 


M.  le  Docteur  César  Saraziu  a  été  admis  à 
faire  valoir  ses  droits  à  la  retraite  et  nommé 
professeur  honoraire  de  l’Ecole  de  médecine 


LENIFEDRINE 


ON  NOUX  INFORME  ÇUE 


HELIOTHERAFIE 


GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 


M.  le  Docteur  Hauteieuille  a  été  désigné 
pour  succéder  au  Docteur  Laba.rrière  comme 
directeur  de  l’Ecole  de  médeclnie  d’ .Amiens. 

Il  est  chevalier  de  la  Légion  d’honneur, 
titulaire  de  la  Médaille  des  épidémies,  et  mé¬ 
decin  des  hôpitaux  d’.Amiens  depuis  1903. 


M.  le  docteur  Sohoénn.agel,  médecin  chef 
de  eervice  de  l’asile  public  d’aliénés  de  Saint- 
Venant  (Pas-de-Calais),  est  nommé  médecin 
chef  de  service  à  l’asile  public  d’aliénés  de 
Stephansfeld  (Bas-Rhin),  en  remplaoement 
de  M.  le  docteùr  Clerc,  appelé  à  un  autre 
poste. 


CahlRIil  GAllET,”  . 


Bd  Saint-Miche)  Paris 
Télépt.-Odéoii  24-81. 

Cessons  medicales  et  dentaiies,  remplacements,  répertoire 
gratuit  sur  demande.  Le  directeur,  Ducteur  GIJILLE.MONAT 
reçoit  personnellement,  de  14  heures  à  48  heures. 


rvention, 


Cabinet  E.  WEISS,  brevets  d’ 
rue  Faustin-Hélie,  Paris. 

M.  SPASCIANI,  titulaire  drj  brevet  français 
n"  7/.8.105,  pour  :  Perfectionnement  apporté 
à  la  fabrication  des  masques  anti-gaz,  deman¬ 
de  à  trouver  acquéreur  pour  ledit  brevet  ou 
pour  la  concession  de  licences  d’exploitation. 


M.  Castaigne,  m.éd.eGin  des  hôpitaux  de  Pa 
ris,  .professeur  agrégé,  d'irecteur  de  l’Ecole 
de  médecine  et  de  pharmacie  de  Clermont- 
Ferrand,  est  nommé  commandeur  de  la  Lé¬ 
gion  d’honneur. 


Au  moment  où  M.  le  Docteur  .Marcel  Gar- 
nier  va  quitter  son  service  de  LarlbolsièTe, 
plusieurs  de  ses  maîtr.es,  de  .ses  amis  et  de 
ses  élèves  ont  décidé  de  lui  offrir  un  souve¬ 
nir  qui  lui  sera  remis  le  21  décembre  1935,  à 
10  heures  30,  dans  l’amphithéatre  des  co.urs 
de  l’hôpital  Lariboisière. 

Les  souscriptions  en  vue  de  cette  manifes 
tation  devront  être  adressées  au  plus  tard 
le  10  décembre  au  Docteur-  G.  Ghahrun,  11, 
ru©  Ampère,  Paris  (17=). 


Le  BROMIDIA  n’a  aucune  influence  nocive 
sur  l’appareil  cardio-musculaire.  H  ne  détruil 
pas  l’épithélium  du  rein.  Il  ne  donne  ni 
dyspnée,  ni  ralentissement  du  pouls,  ni  hé¬ 
maturie.  Il  n’occasionne  aucune  inloxication 
Enfin,  il  ne  mène  pas  l’organisme  à  l’accou¬ 
tumance.  Il  échappe  donc  à  toutes  les  criti¬ 
ques  dont  les  différents  hypnotiques  ont  été 
l’objet. 


TRICALCIIME 


I,a  séance  solennelle  annuelle  de  la  Société 
de  Pathologie  Comparée  a  eu  lieu  le  10  dé¬ 
cembre,  à  l’Hôtel  des  Sociétés  Savantes,  sous 
la  présidence  de  M.  .le  Professeur  Mesnijl,  de 
l’Institut  Pasteur,  membre  de  l’Institut  et  de 
l’Aoadémie  de  Médecine. 


L’Académie  de  ohirurgle  a  procédé  à  l’élec¬ 
tion  de  son  bureau  ipour  lOSe,  Ont  été  élus  : 

Président  :  le  médecin  général  in.saiecteur 
Rouvillois  ;  vioe-pirésideut  :  M.  Bauiiigartner 
secrétaires  annuels  :  MM.  Martin  ©t  Capette. 


M.  Donatien,  3e  l’Institut  Pasteur  d’Algérie, 
fait  connaître  qu’il  renouvelle  sa  candida¬ 
ture  au  titre  de  corresponcI@Jit  national  dans 


la  V®  division  (Médecine  vétériuaire). 


Le  doyen  de  la  Faculté  de  Médecine  de 
Paris  est  autorisé  à  refuser  le  legs  fait  à  cet 
éteLbUsseanent  par  M.  Georges  Couremenos 
dans  les  testament  et  codScille  susvisés.  ■ 


1-  Val¬ 


sent  nommés  professeurs  agrégés  i 
de-Grâce  ; 

M.  Wlllemln  (chaire  de  radiologie,  électro- 
logie,  physiothérapie  et  Tadiumthérapie) . 

M.  Giraud  (chaire  de  chirurgie  de  guerre, 
appareillage  et  orthopédie). 

M.  Dubau  (chaire  de  médecine  opératoire 
et  de  thérapeutique  chirurgiCEde) . 

M.  Coudane  (chaire  de  chirur.gie  spéciale) 
—  M.  Carillon,  agrégé,  est  aftecté  à  la 
chaire  de  chirurgie  de  guerre,  appareillage 
et  orthopédie. 


VACCINOVULES 


E,  BOUTEILLE,  2 


e  des  Moines,  PARIS. 


Le  Conseil  de  la  Faculté  de  Bordeaux  a  dé¬ 
signé,  pour  la  chaire  de  clinique  dentaire  ; 
en  première  ligne,  M.  le  professeur  Dubecq  ; 
en  deuxième  ligne,  M.  le  professeur  agrégé  ■ 
Despons. 


La  réunion  de  l’Association  Française  de.-) 
Feonmes  Médecins  aura  Ireu  le  19  décembre, 
4,  rue  de  Gheweuse,  Paris  (VI“). 

-Pour  tous  renseignements,  s’adresser  à  la, 
secrétaire  générale,  Mlle  Sérin,  11,  boulevard 
de  Port-Royal,  Paris  (XIIP). 


THÉOBROMOSE 


DUMESNIL 


Par  décision  de  r.Admiiiistration  de  l’.Assis- 
tance  publique,  la  bibliothèque  de  rintemat 
des  hôpitaux  de  Paris  a  été  transférée  de 
l’Hôtea-Dieu  à  ramphithéâtre  des  hôpitaux, 
rue  du  Fer-à-Moulin,  n°  17.  dans  des  locaux 
plus  vastes  et  mieux  éclairés.  Dès  mainte¬ 
nant,  la  bibliothèque  est  ouverte  tous  les 
jours  aux  internes  et  anciens  internes,  de  10 
heures  à  midi  et  de  14  à  19  heures,  sauf  les 
dimanches  et  jours  fériés- 


GÂLAGiNOL 


du  Docteur  Débat 


•Le  Journal  officiel  du  1er  novembre  publie 
in  tarif  des  frais  pharmaceutiques  en  matiè- 
’e  d’accidents  du  travail. 


Le  Docteur  Robert  Pierret,  médecin-consul- 
tant  à  La  Bourboule,  vient  de  recevoir  la  ro¬ 
sette  d’officier  de  l’Ordre  du  Salnt-Sauveiir 
de  Grèce. 


JURAIVOL 


Le  titre  de  docteur  honoris  causa  de  l’Uni 
versité  de  Bordeaux  va  être  conféré  au  grand 
savant  italien  le  Professeur  Nicola  Pende 
qui  compte  en  France  autant  d’amis  que 
d’admirateurs. 


SiLIPLÂSTINE 

du  Docteur  Débat 


Jeune  femme  connaissant  maniement  ap¬ 
pareils  radio,  travail  laboratoire  et  sténo-dac¬ 
tylo,  cherche  assistance  radio  ou  secrétariat 
médical  Paris  ou  banlieue  proche.  S’adresser 
S.  Criton,  5o,  rue  Bayen  (17=). 
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Huile  sulfurée  naturelle  du  «lura 
Pommade,  liquide,  ovules,  eollodioi 


M.  le  Docteur  Chauvois  fera,  le  vendredi  20 
déoembre,  à  21  heures,  dans  la  salle  de  con¬ 
férences  de  l’Hôtel  Ghambon,  96,  rue  du 
Cberche-Midi,  une  coniérence  avec  projections 
et  films  SUT  le  suiet  suivant  •.  rues  TioueeUes 
sur  la  circulation  du  sang. 


AMIBIASINE 


Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 


Le  Deuxième  '  Congrès  International  d'Hy- 
giène  Mentale  ae  tiendra  à  Paris  au  mote  de 
juillet  1937,  au  lieu  de  la  date  précédem¬ 
ment  indiquée. 


MICTASOL 


LENIFORME 

2.5etlO% 

est  indiqué  dans  le 

CORYZA 

%  /yy 

PUISQUE 

B 

/ 

est  un  virus  filtrant 

qui  ne  permet  pas  p^îSi^Ü 

wï  de  fabriquer  un  vaccin 

VA 

prophylactique  ni  curatif.  tUF  tS’»;!!!!!! 

>fff\ 

Vff\ 

^VàV\  Échantillon  : 

GRANULÉ  NORDÉN 


Contre  l’ARTÉRIOSCLÉROSE  : 


à  l'Extrait  de  Gui  et  au  Nitrite  de  Soude 


Laboratoires  FRAISSE,  8,  Rue  jasmin,  PARIS 


Naissances 

—  Le  docteur  et  Mme  Delcour-Herhay  nous 
font  part  de  l’heureuse  naissance  de  leur  qua¬ 
trième  enfant,  iMarie-José.  Hesdin,  le  24  no¬ 
vembre  1935. 

—  M.  le  docteur  Jean  Lereboullet,  ancien 
chef  de_  clinique  de  la  Faculté  de  Médecine 
de  Paris,  et  Mme  Jean  J^ereboullet,  font  part 
de  la  naissance  de  leur  fille  Françoise. 

—  M.  et  Mme  Roger  Julifl,  gendre  et  fille 
de  M.  le  professeur  Pierre  Lereboullet,  font 
part  de  la  naissance  dei  leur  fille  Dolorès. 

F'iançallles 

—  Nous  apprenons  les  fiançailles  de  Mlle 
Antoinette  Landolt,  fille  du  docteur  Marc 
Landolt,  décédé,  et  de  Mme,  née  Jules  Griset, 
avec  M.  Charles-André  Vernés,  fils  de  M. 
Louis  Vernes  et  de  Mme,  née  Mi'rabaud. 

iVlariages 

—  Ces  jours  derniers  a  eu  lieu,  dans  l’in¬ 
timité,  le  mariage  de  Mme  Marcelle  Nahoum, 
fille  de  M.  Nahoum  effendi,  commandeur  de 
la  Légion  d’honneur,  grand  cordon  de  l’Os- 
manié,  et  de  Mme,  née  Danon,  avec  M.  Pierre 
Morax,  interne  des  hôpitaux  de  Paris,  fils 
du  docteur  Victor  Morax,  membre  de  l’Aca¬ 
démie  de  médecine,  officier  de  la  Légion 
d’honneur,  décédé,  et  de  Mme,  née  Pinard. 

Les  témoins  étaient,  pour  la  mariée  ; 
Fakhri  pacha,  ministre  d’Egypte  à  Paris, 
grand  officier  de  la  Légion  d’honneur,  et  le 
comte  de  Nalèche,  ditocteur  du  Journal  des 
Débats,  commandeur  de  la  Légion  d’honneur; 
pour  le  marié  :  le  professeur  Henri  Hart¬ 
mann,  membre  de  l’Académie  de  Médecine, 
et  le  professeur  A.  Couvelaire,  membre  do 
l’Académie  de  Médecine,  officier  de  la  Légion 
d’honneur,  son  oncle. 

Nécrologies 

—  M.  Leducq,  ingénieur,  et  Mme  Leducq, 
le  docteur  et  la  doctoresse  Dioiidonnat,  ainsi 
que  leurs  enfants,  font  part  de  la  mort  du 
docteur  Alexandre  Lempert,  membre  fonda 
leur  de  la  Société  de  Stomatologie,  leur  père, 
beau-père  et  grand-père,  décédé  le  9  décem 
bre  1935. 

—  On  animnce  la  mort  du  docteur  Paul 
Fumouze,  président  de  la  Chambre  syndicale 
des  fabricants  de  produits  pharmaceutiques, 
conseiller  du  commerce  extérieur,  chevaliei 
de  la  Légion  d’honneur. 

—  Mme  Henri  Jumelle,  le  docteur  René 
Jumelle,  ont  la  douleur  de  faire  part  du  dé. 
cès  de  .M.  Henri  Jumelle,  meiubre  de  Tins 
titut,  officier  de  la  Légion  d’honneur,  pro. 
fesseur  à  la  Faculté  des  Sciences  de  Marseille, 
membre  de  l’Acac^émie  d’Agriculture. 

—  Le  docteur  et  Mme  Maurice  Renard,  M, 
et  Mme  François  Faure,  ont  la  douleur  de 
faire  part  de  la  mort  de  leur  mère,  Mme  Paul 
Léfort. 

Mondanités 

— Mme  Dujaric  de  La  Rivière  a  le  don  mer¬ 
veilleux  de  créer  l’ambiance  nécessaire  pour 
écouter  la  beUe,  la  grande  musique. 

La  dernière  réunion  a  été  admirable  à  tous 
points  de  vue.  Nous  nous  réjouissons  de  pen- 
ser  qu’à  l’heure  où  nous  souhaitons  voir  re 
vivre,  intense,  le  goût  de  la  vraie  musiqôe, 
il  se  trouve  des  maîtresses  de  maison  donnant 
à  des  auditions  d’aussi  parfaites  réalisations 

Le  Prélude  et  Jugue  en  sol  majeur  de  Pur- 
cell,  une  Fugue  de  Schumann,  un  Prélude 
en  sol  mineur  de  J. -S.  Bach  et  d’autres  com¬ 
positeurs  encore,  furent  magnifiquement  in¬ 
terprétés  à  l’orgue. 


Le  Souffre  et  Tlode  dans  le  Rhumatisme 

La  Conférence  internationale  du.  Rhuma¬ 
tisme  a  conclu  à  la  nécessité  du  diagnostic 
de  tout  Rhumatisme  -à  son  début  et  au'  trai¬ 
tement  précoce,  énergique  et  prolongé  de  la 
maladie  rhumatismale. 

Le  SETI,  solution  injectable,  et  le  NEO- 
SETI,  solution  buvable,  eii  donnent  les  moyens 
aux  praticiens.  Tous  deux  sont  des  solutions 
aqueuses  de  Soufre  et  d’iode  unis  dans  une 
même  formule,  d’après  les  travaux  d’André 
LERI  et  DEDET.  (Bulletin  Médical  1927,  n"  28, 
et  Thèse  de  Paris  1928). 

Avec  le  SETI  et  le  'NBO-SETI,  les  Labora¬ 
toires  BRISSON  fournissent  au  monde  médical 
des  armes  thérapeutiques  actives,  non  nocives 
et  de  prix  abordeiMe,  pour  lutter  contre  le 
Rhumatisme,  mine  de  souffrance,  fléau  social. 


INDEX  - - 

{  THÉRAPEUTIQUE 


C4PARLEM  relie,  extra-pure  et  Polyvalente 

(du  JuniperuB  oxycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulines  dosées 
à  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  capsulines  à  chaque  repas. 

Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Cholécyetb 
tes,  Lithiases  biliaires.  Séquelles  de  Cholécys¬ 
tectomies,  Lithiases  rénales,  Pyélonéphrites,  Co- 
libacilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


THÉOSALVOSE 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartéinée  - 
Barbiturique.  Cafélnée,  lithinée,  phosphatée. 

VANADARSINE  (Arséniate  de  Vanadium) 

Stimulant  général 


Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  rue  du  Chercbe-Miili 
PARIS 


TAIIAIII?  DAriII?  Reconstituant  des  for- 
I  UIIIUUIj  «UvIIIj  ces  physiques  et  stimu¬ 
lant  de  l’activité  cérébrale.  Convalesoenee,  sur 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4  cuillerées  &  café  aux  repas. 

DinAp  PA/lDIÎl  Imprégnation  gaîacolée  à 
uIHuI  HULHej  hautes  doses  sans  aueno 
AU  THIOCOL  inconvénient. 

Toutes  les  aflections  des  voies  respiratoires  1 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  2  il 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures, 
produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Ci»,  10,  rie 
Grillon,  Paria  (IV). 


aux  principes  utiles  du  GM7X 

Spécifique  de  l’Hypertension 
NON  vaso-.constricteur 


REGULATEUR  du  TRAVAIL  du  CŒUR 
Diurétique,  Antialbuminurique, 
Antihémorragique  (Ménopause,  etc.) 
Antiscléreux. 

6  à  10  Pilules  par  jour  entre  les  repas. 

Laboratoires  du  D' in.LEPRiNCE 

d2,  Rue  de  la  Tour,  PARIS  (16») 

^  vouT.a  J 


Affections  du  Tube  Digestif 
Anaphylaxie  alimentaire 
Prurigo  -  strophulus 
Urticaire 

sont  traitées  avec  succès  par  le 

GRANULÉ  DE 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 

TW17.riT'r! AT.  nmii/iffir  nit*nn  fiSt 


a  à  la  page  ». 


LE  MONDE  fUR  MON  MIROIR 


Embrassons-nous  Folleville  !  Oui, 
Biais  notre  politique  actuelle  n’est  plus 
une  comédie.  La  gravité  de  l’heure  en  a 
lait  tme  tragédie.  Or,  la  main  tendue 
entre  adversaires  n’a  jamais  seellé,  dans 
rHistoire,  de  bien  durables  accords.  C’est 
qu’il  n’y  a  point  que  des  sentiments  et 
des  passions  dans  les  luttes  de  peuples, 
de  races  ou  de  partis,  il  y  a  surtout  l’an- 
îagondsme  des  intérêts. 


Au  lendemain  de  la  séance  émouvante 
de  la  Chambre  des  déjjutés  nous  pensâ¬ 
mes  que  l’heure  n’avait  pas  sonné  pour’ 
l’Hosannali.  Après  la  griserie  d’un  mo¬ 
ment,  la  désunion  se  manifesta.  Chacun 
voulut  s’approprier  la  valem-  du  geste 
symbolique  de  la  réconciliation^  chacun 
aussi  voulut  tirer  à  soi  la  couverture  et 
s’approprier  des  avantages.  C’est  que 
l’atmosphère  de  clémence  n’avait  pas  su 
étouffer  les  haines  tenaces .  engendrées 
par  le  désir  avide  du  Pouvoir. 


Depuis  vingt  ans,  nous  vivons  dans 
l’une  des  pires  époques  démagogiques 
qu’aient  connues  les  nations  organisées. 
Depuis  la  Grèce  et  la  Rome  décadentes, 
on  ne  vit  telle  folie  de  dépenses  assurer 
une  clientèle  électorale. 

Jadis,  on  combattait  des  concepts  col¬ 
lectivistes  en  soulignant  les  méfaits  de 
l’Etat-Providence.  On  a  réalisé  celui-ci. 
Sotte  gageure  sans  doute  qui  avait  pour 
fin  de  faire  une  démonstration  par  le 
fait.  Pénible  bourbier  d’où  il  semble 
que  nous  ne  pourrons  aujourd’hui  nous 
■dégager  qu’en  faisant  une  révolution. 


Tout  le  monde  veut  émarger  au  budget 
de  l’Etat.  Les  caisses  publiques  ont  été 
et  sont  encore  pillées  pour  distribuer 
une  manne  électorale.  Pensions,  subven¬ 
tions,  salaires,  retraites,  gratifications, 
allocations  ont  enflé  les  dépenses  publi¬ 
ques  à  tel  point  que  les  percepteurs  sont 
devenus  des  distributeurs. 

Et  comme  si  tout  cela  ne  suffisait  pas, 
l’Etat  se  mêle  de  faire  du  commerce.  Il 
perd  à  tout  coup,  et  il  pousse  la  généro¬ 
sité  jusqu’à  rembourser  aux  particuliers 
les  différences  de  leurs  méventes.  Une 
telle  prodigalité  devait  ruiner  le  pays  le 
plus  riche  du  monde.  Notre  dette  est 
de  350  milliards. 


La  solution  proposée  fut  élémentaire. 
Il  faut,  dit-on,  prendre  l’argent  où  il 
est.  Par  définition,  ce  sont  les  riches 
qui,  ayant  oet  argent,  doivent  fournir. à 
l’Etat  les  ressources  qui  lui  manquent. 
D’où  les  impôts  excessifs  tendant  à  spo¬ 
lier  légalement  ceux  qui  possèdent  quel¬ 
que  bien. 

Mais  les  riches  apparents  se  sont  dé¬ 
fendus  en  faisant  filer  leur  argent  et  les 
autres  ont  joué  les  pauvres  en  terrant 
leurs  écufe. 

Il  en  fut  de  même  vingt  ans  avant- 
la  révolution  de  1789  où  chacun 
faisait  montre  de  la  vie  la  plus  chiche 
afin  de  ne  pas  attirer  la  convoitise  du 
fisc. 

La  thésaurisation  est  née  de  cet  état 
de  choses  et  le  marasme  commercial  s’en 


Clinique  SÂINT-RÉMY 

LE  VÉSINET,  46,  Boul.  Carnot 
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Halsog  de  Sente  et  de  tonvalescence 

Traitement  des  affections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  dn  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

BOSPITALISATION  DES  VIEILLARDS 


PRIX  MODÉRÉS 


continuer  à  coigner  eux-mémee  letm  maladee 
Directeur  ml3lcal  et  adminUratif  e  D’  P.  ■ÀLLAMAGNÏ 


est  suivi.  Car  "ui  achète  possède  et  ou 
ne  veut  pas  laisser  croire  qu’on  possède. 


Au  demeurant,  les  riches  sont  devenus 
très  clairsemés.  Car,  à  force  de  les  pres¬ 
surer,  il  ne  leur  reste  que  peu  de  chose. 
Encore  un  tour  de  vis  et  la  classe  riche 
sera  éteinte.  L’argent  n’a  cependant  pas 
fondu  comme  neige  au  soleil.  Les  mil¬ 
liards  versés  par  centainés  sont  bien 
quelque  part. 

Ils  sont  chez  ceux  qui  les  ont  touchés 
sous  la  forme  de  la  manne  d’Etat.  Mais 
ils  sont  cachés.  Ceux  qui  pourraient  en 
disposer  ne  veulent  s’y  risquer  de  peur 
de  s’en  révéler  les  détenteurs.  Il  faut 
crier  misère  pour  continuer  à  toucher 
retraites,  allocations,  etc... 

L’autre  semaine,  on  enterrait  dans 
mon  village  un  ancien  cantonnier  ;  com¬ 
me  il  avait  été  un  bon  serviteur,  il  fut 
enterré  aux  frais  de  la  commime  après 
avoir,  toute  sa  vie,  bénéficié  de  l’Assis¬ 
tance  médicale  gratuite  ;  on  trouva  dans 
sa  paillasse  plus  de  50.000  francs  de  ti¬ 
tres.  Cette  anecdote  peut  être  tirée  à  des 
uiiUiers  d’exemplaires.  Et  voilà  com¬ 
ment  l’argent  a  disparu. 

Par  conséquent,  je  ne  peux  que  me 
laper  sur  les  cuisses,  quand  j’entends 
dire  qu’on  prendra  l’argent  là  où  il  est. 


Il  est  donc  clair  comme  le  jour  qu’il 
n’y  a  pas  que  le  manque  de  confiance 
qui  soit  à  la  base  de  la  thésaurisation. 
Il  y  a  aussi  une  situation  de  fait  due 
aux  exigences  fiscales.  Mais  celles-ci 
étant  commandées  par  la  voracité  de  ceux 
qui  vivent  aux  crochets  de  l’Etat,  ce  n’est 
que  par  une  réforme  complète  de  celui-ci 
qu’on  trouvera  un  remède  salutaire  au 
marasme  actuel. 


'  Cette  réforme  urgente  de  l’Etat,  il  y 
en  a  qui,  faisant  passer  au  premiér  plan 
l’intérêt  du  pays,  veulent  l’appliquer  ; 
mais  il  y  a  pour  s’y  opposer  ceux  qui 
sont  actuellement  les  bénéficiaires  de  no¬ 
tre  régime  dépensier  et  qui  placent  leurs 
intérêts  particuliers  avant  le  salut  du 
pays. 

Cet  antagonisme  peut-il  disparaître 
avec  une  embrassade  parlementaire  ou 
un  geste  sj^mbolique  ?  Il  faudrait  de 
grands  cœurs  pour  y  réussir,  or,  je  ne 
vois  que  des  entrailles. 


Il  n’y  aura  de  paix  entre  les  Français 
que  lorsqu’il  sera  démontré  et  accepté 
que  l’unique  attribution  de  l’Etat  n’est 
pas  de  distribuer  de  l’argent  aux  citoyens 
et  qu’il  doit  être  au  contraire  une  ruche 
où  tout  chacun  doit  travailler  à  la  pros¬ 
périté  générale  sans  attendre  autre  chose 
que  la  rémunération  de  son  travail. 

Que  la  solidarité  morale  soit  appli¬ 
quée,  que  les  privilèges  disparaissent, 
que  la  politique  soit  purifiée  de  ses  tri¬ 
patouillages,  que  l’électeur  connaisse  la 
noblesse  de  son  geste  et  ne  ravale  plus 
l’élu  au  rôle  de  pourvoyeur,  que  la  devise 
républicaine  ne  soit  plus  travestie,  et 
tout  s’arrangera.  Mais  tant  que  tout  ci¬ 
toyen  se  croira  le  droit  de  puiser  dans 
les  caisses  publiques  pour  satisfaire  seo 
besoins,  le  char  national  demeurera  em¬ 
bourbé. 

[Voir  la  suite  page  6). 
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ThèrapeuUque  nouvelle 
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HYPOPHYSE. 

THYROÏDE. 

SURRÉNALE 


/  Poudres  titrées  d’organes  frais,  prélevés 
/  aux  Abattoirs  de  Paris,  obtenues  dans 
\  nos  Laboratoires  par  procédé  spécial  Midy. 

\  Ces  poudres  sont  mises  en  comprimés  dès 

\fabrication. 


GENÊT.  CUPRESSUS, 
MARRON  D’INDE, 


Extraits  secs  de  plantes  stabilisées. 


LE  MONDE  SUR  MON  MIROIR 


t^Suite  et  fin  de  la  page  5) 

Il  ne  faut  plus  assigner  à  l’Etat  un  but 
finaliste  aussi  grossier,  car  ce  serait  aussi 
ridicule  d’assurer  que  l’arbre  se  dresse 
vers  le  ciel  pour  permettre  aux  oiseaux 
de  s’y  percher  et  de  croire  que  le  génie 
des  hommes  a  inventé  les  chemins  de  fer 
pour  que  les  vaches  puissent  se  distraire 
en  voyant  passer  les  trains.  Le  rôle  de 
l’Etat  est  de  faire  régner  la  justice  et  la 
|)aix  ;  si  ceux  qui  se  mêlent  de  le  con¬ 
duire  le  considèrent  comme  un  instru¬ 
ment  de  domination  et  un  moyen  de  s’en¬ 
richir,  ils  méritent  qu’on  les  combatte 
eux  et  leurs  troupes  voraces. 

Et  c'est  parce  que  ces  mauvais  citoyens 
sentent  monter  un  vent  de  salubrité 
qu’ils  s’insurgent  avec  tant  de  colère  con¬ 
tre  ceux  qui  le  soufflent.  Tant  qu’ils 
n’auront  pas  été  battus  à  plate  couture, 
la  France  souffrira  du  mal  qui  l’étouffe 
et  qui  risque  de  la  tuer. 

J.  CRINON. 


Amicale  des  Médecins  de  Bretagne 


Le  53“  dîner  de  l’Amicale  des  ■Médecins  de 
Bretagne  a  'Ou  lieu  le  3  déoeinbiPe  dans  les 
salo.ns  Ledoyen,  avec  un.  éclat  tout  particu¬ 
lier,  réunissant,  sous  la  présldemce  du  doc- 
te'Ur  Larclier,  une  cinquantaine  de  camara 
des  dont  ;  les  docteurs  Allain-Conti,  Auré- 
gan,  Baratoux,  Bouroulec,  Bréger,  Briand, 
Carayon,  Chéné^  Cousyn,  Dauguet,  Doré, 
Eliot,  Hémon,  Hervé,  Hinauk,  Jaugeou, 
Laënnec,  Le  Bras,  Le  Gac.  Le  Gouriérec,  Le 
M'eillour,  Le  Pennetler,  Letontuiùeir,  Miorcec, 
Morvan,  Offret,  des  Ouehes,  Planson,  Rou- 
villois,  Cerf-Ciba,  et  les  jeunes  étudiants  ; 
.Aurégan,  Blanohet,  Beaune,  Boulignat.  Cha-u 
veau,  'Dupui'S,  Fraboulet,  Guézenhec,  Joly,  Le 
■  Huerout,  Le  Locli,  Montarnat,  Offret,  Pén- 
gois,  Rouzaiit... 

S’'étaient  'excusés  :  MM.  Artbus,  Biron,  Bu¬ 
rin,  Chappé,  Chauvois,  Delanoë,  Conaii,  de 
La  Fuye,  Eudel,  Guihal,  Le  Lorie-r,  Liégard, 
Maingot,  H.  Oberthur,  Petit,  Rieux,  Roulland-, 

-A  l’heure  des  tO'asts,  le- ■président  remercia 
les  camarades  d’être  venus  -en  aussi  gi’and 
nombre  malgré  la  dureté  des  temps,. souliaita 
la  bienvenue  aux  nouveaux  adlhérents  pré¬ 
sents  et  félicita  le  médecin  général  Insipec- 
leur  wBouvillois -de  sa •j:écenlfe„4j,eçL}.on  à  la. 
vice-présidence  du  prochain  Congres  dè  rAs'  ' 
.sociation  française  die  c.hlrurgie.  «  Cette  élec- 
tlO'ii,  dit-il,  honore  en  votre  personne,  non 
seulement  le  Corps  de  Santé  milltaife,  mais 
encore  le  grand  chirurgien  que  vous  êtes, 
l’auteur  d'S  nombreux  travaux  et  rapports 
scientifiques,  rinve'riteur  trop  modeste  de 
nombreux  appareils,  et  aussi  le  chef  aimé 
et  respecté  de  la  première  auto-chir.  » 

Et,  s’adressant  aux’  jeunes,  le  président 
poursuit  en  ieur  disant  sa  joie  de  les  vgii' 
apporter  à  la  société  la  fraîcheur  et  l’enthou¬ 
siasme  de  leurs  vingt  ans,  les  remerciant  de 
venir  ainsi  affirmer  ce  soir  leur  amour  de 
la  Bretagne  et  leur  attachement  à.  leurs  aî¬ 
nés. 

Le  médecin  général  inspecteur  Rouvillois 
remercia  en  termes  émus,  et  ta  soirée  se  ter¬ 
mina  par  le  chant-  national  breton,  entonné 
par  les  jeunes  et  repris  par  les  anciens,  après 
que  M.  Le  Bras  eut  fait  son  discours  ha-bituei 
en  breton. 

La  prochaine  réunion  statutaire  aura  lieu 
le  mercredi  5  février  -et  tiendra  heu  d’assem¬ 
blée  générale.  .  . 

Toutes  les  suggestions  ou-  demandes  de  ren¬ 
seignements,  modifications  à  l’annuaire, 
projets  de  candidature,  -etc.,  devront  être 
adressés  au  p-résident,  dôcteur  .Larcher,  T,  rue 
du  'Dôme  (XVH).  Tel.  Passy  20-03. 


A  L’ACADÉMIE  de  MÉDECINE 


Sur  l’inscription  de  quelques  substances 
vénéneuses  aux  tableaux  A  et  C,  au 
nom  de  la  Commission  comprenant  MM. 
Bougault,  Carnot,  Loeper,  Roussy  et 
Tiffeneau,  rapporteur. 

De  ce  volumineux  et  très  inslructif  rap¬ 
port,  nous  extrayons  le  passage  suivant  : 

Dinitrophénol.  —  L’cinplçi  de  celte  subs¬ 
tance  pour  le  traitement  de  l’obésité  est  de 
date  récente,  mais  déjà  on  a  signalé  de  divers 
côtés  des  accidents  plus  ou  moins  graves  dns 
soit  à  des  états  idiosynorasiques,  soit  à  des 
doses  exagérées  (Staid),  Klin.  Woch.,  igSô, 
p.  i85). 

Il  s’agit  donc  d’un  médicament  présentant 
un  certain  danger  dans  so*n  administration, 
et  il  convient  que  sa  manutention  et  sa  déli¬ 
vrance  au  public  soient  soumises  aux  règles 
habituelles  concernant,  les  toxiques-  Le  Con¬ 
seil  d’Hygiène  publique  de  France  et  la  Com¬ 
mission  du  Codex  ont  proposé  ririscription 
au  tableau  A  ;  mais  comme  il  s’agit  d’une 
substance  s©  prescrivant  chez  l’adulte  à  la 
dose  de  lo  à  20  centigrammes,  il  semble 
suffisant  d’introduire  cette  substance  au  ta¬ 
bleau’  C,  sous  les  réserves  indiquées  plus  haut 
concernant  les  conditions  à  remplir  pour  l’or¬ 
donnance  médicale  et  jioiir  la  délivrance  par 
le  pharmacien,  que  le  médicament  soit  spé¬ 
cialisé  ou  non. 

Préparations  injectables  de  lobe  postérieur 
d’hypophyse.  —  A  différentes  reprises  des  ac¬ 
cidents  ont  élé  signalés,  notamment  en  obs¬ 
tétrique  à  la  suite  de  l’emploi  de  ces  prépara¬ 
tions  dont  les  titres  sont  variables  et  dont  on 
prescrit  parfois  des  doses  trop  fortes.  La  So¬ 
ciété  d'Obstétrique  a  émis  le  vœu  que  ces  pré- , 
parations  soient  insérées  au  tableau  .A  et  ce 
vœu  a  été  adopté  par  la  Commission  du  Co¬ 
dex,  ainsi  que  par  le  Conseil  d’Hygiène  publi¬ 
que  de  France. 

Votre  Commission  estime  qu’il  s’agit  d’une 
préparation  dont  le  mode  de  présentation  au 
public,  à  savoir  en  ampoules  contenant  exac¬ 
tement  la  quantité  à  administrer,  ne  compor¬ 
te  pas  l’inscription  au  tableau  A,  et  elle  esti- 
jue  que,  comme  pour  toutes  les  substances 
peu  toxiques  et  divisées  en  unités  pour  l’ad- 
minislTation  au  malade,  l’inscription  au  ta- 
beau  C  est  parfaitement  sulîisanle.  Quant  à 
la  prescription  de  ce  médicament  par  les  sa¬ 
ges-femmes,  nous  ferons  remarquer  que,  mê¬ 
me  sans  inscription  au  tableau  A  ou  C,  celte 
prescription,  n’étant  pas  prévue  par  le  decret 
du  22  mai  1917,  est  interdite. 


Internat  en  pharmacie  des  asiles  de  la  Seine, 
de  l'hospice  Paul-Brousse,  de  l’hôpital  Henri- 
Rousselle  et  de  l’hôpital  franco-musulman 


Un  concours  pour  liuit  places  d'internes 
titulaires  en  phaa-macie  des  asiles  publics 
d’aliénés  de  la  Seine,  de  l’hôpital  Henri- 
Rousselle,  de  l’hospice  franco-musulman,  à 
Bobigny,  s’ouvrira  à  Paris,  le  jeudi  14  j-aii 
Vier  1936. 

I.e  nombre  des  places  mises  a,u  concour'v 
pourra,  si  besoin  est,  être  augmenté  avant  la 
clôture  des  opérations. 

Les  can-didats  seront  convoqués  par  lettre 
■Néanmoins,  r.AdmiulstTiation  décline  toute 
responsabilité  pour  les  convocations  qui  ne 
parviendraient  pas. 

Les  candidats  reçus  entreront  en  fonctions 
le  fer  février  1936. 

Les  insoriptions  seront  reçues  à  la  iPréfec- 
ture  de  la  Seine  (service  de  rAssistance  dé- 
pa.rtementaie,  3“  bureau,  annexe  de  l'Hotel 
de-Viile,  2,  rue  Lobau,  2“  étage,  bureau  227, 
'tous  les  tours,  dimanches  et  fêtes  exceptés, 
de  10  à  12  heures  et  de  14  à  17  heures,  du  7 
au  23  décembre  1935  inclus. 


Comme  nous  l’avons  annoncé,  une  cérémonie  intime  a  réuni  dimanche  dernier,  à  la  Salpêtrière, 
les  élèves  et  les  amis  du  docteur  Grouzon,  membre  de  l'Académie  de  Médecine,  à  qui  fut  offert 
une  plaquette.  C’est  au  cours  de  cette  manifestation  que  furent  effectuées  par  l’INFORMATEUR 
MEDICAL  les  photographies  ci-dessus  oCi  l’on  voit,  groupés  autour  du  sympathique  médecin  de 
la  Salpêtrière,  plusieurs  de  ses  amis  les  plus  éminents  comme  M.  le  doyen  Roussy,  le  professeur 
Gossét,  le  professeur  Guillain,  son  élève,  M.  le  docteur  Guillaume,  professeur  Marcel  Labbê, 
professeur  Couvelaire,  professeur  Lardenois,  docteur  Jayle,  etc... 

Photo  DEEVILLE,  Cliché  <  Inf.  Méd.  ». 
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ÉCHOS  &  IIWDISCRÊTIONS 


La  disparition  si  regrettée  de  l’éminent 
Professeur  Charles  Richet  laisse  une  pla¬ 
ce  vacante  parmi  les  membres  de  l’Aca¬ 
démie  des  Sciences.  Et  comme  les  morts 
vont  vite,  les  candidatures  se  font  déjà 
jour  pour  la  l-ourde  succession  de  ce 
grand  savant. 

Il  semble  que  M.  le  Professeur  Portier, 
qui  fut  le  collaborateur  du  Professeur 
Charles  Richet,  ait  les  meilleures  chan¬ 
ces,  si  l’on  s’attarde  à  juger  des  mérites 
des  candidats  du  point  de  vue  de  la 
science  physiologinue  ;  mais  ne  parle- 
t-on  pas  aussi  de  MM.  Meyer  et'Rigaud, 
dont  les  parrainages  s’avèrent  très  ac¬ 
tifs  ?  _ _ 

On  connaît  l’attitude  rétive  qu’apporte 
notre  actuel  et  si  pittoresque  ministre 
de  la  Santé  publique  pour  apposer  sa 
signature  au  bas  de  quelque  lettre,  no¬ 
mination  ou  décret.  Flemme  de  bohème 
ou  prudence  de  renard,  ou  mauvais  vou¬ 
loir  ?  On  ne  saura  sans  doute  jamais. 
Toujours  est-il  au’il  nest  pas  bien  cer¬ 
tain  que  le  palmarès  de  l’Académie  de 
Médecine  ait  été  paraphé  par  lui  avant 
d’être  proclamé. 

Il  est  bien  possible  que  les  bureaux 
de  la  savante  compagnie,  dans  la  néces¬ 
sité  où  celle-ci  se  trouvait  de  proclamer 
ses  prix  au  cours  de  sa  séance  solennelle 
de  cette  semaine,  aient  passé  outre  à 
cettè  signature  officielle.  On  ne  saurait 
leur  en  tenir  rigueur  et  les  mérites  des 
lauréats  ne  pourraient,  de  ce  fait,  s’en 
trouver  diminués. 

Si  le  temps  était  bien  maussade  mar¬ 
di  dernier,  la  séance  solennelle  de  l’Aca¬ 
démie  de  Médecine  le  fut  tout  autant. 

L’aspect  de  la  salle  était  vraiment  sé¬ 
pulcral.  .Jamais  on  ne  vit  tant  de  fau¬ 
teuils  vides  et  le  silence  n’y  fut  jamais 
aussi  glacial. 

Nous  connûmes  bien  des  années  où  les 
fauteuils  ne  suffisaient  pas  pour  y  ac¬ 
cueillir  tous  les  assistants  les  chaises 
se  serraient  sur  les  gradins,  les  tribunes 
étaient  pleines  à  craquer.  Cette  année, 
les  enfants  auraient  pu  jouer  aux  billes 
au  milieu  des  spectateurs, ,  tellement 
ceux-ci  s’y  trouvaient  clairsemés. 


L’éloge  solennellement  prononcé  à 
chaque  séance  annuelle  de  l’Académie 
ne  manque  pas  d’attirer  un  grand  nom¬ 
bre  d’auditeurs.  Bien  que  la  personnalité 
choisie  fût,  cette  année,  de  premier  plan, 
du  point  de  vue  scientifique,  son  éloge, 
préparé  par  M.  le  Professeur  Achard,  ne 
fit  pas  recette. 

Qui  plus  est,  l’éminent  secrétaire  quin¬ 
quennal  de  r Académie  n’était  pas  là 
pour  donner  à  son  discours  le  relief  de 
son  éloquence,  car,  choisi  par  l’ Acadé¬ 
mie  pour  la  représenter  aux  fêtes  antil¬ 
laises,  il  avait  pris  ce  jour-là  le  bateau  et 
voguait  à  la  recherche  de  la  chaleur  du 
gulf-stream  dont  nous  manquons.  Nous 
espérons  qu’il  saura  intéresser  nos  com¬ 
patriotes  de  couleur  avec  un  autre  sujet 
que  celui  qu’il  avait  choisi  pour  char¬ 
mer  son  auditoire  de  mardi  dernier. 

La  Société  de  Chirurgie  viertt  donc  de 
recevoir  l’eau  lustrale  d’un  nouveau 
baptême.  Des  parrains  augustes  lui  ont 
donné  le  nom  cZ’ Académie  de  Chirurgie. 
A  défaut  de  carillons,  ce  fut,  dans  la  pro¬ 
fession  médicale,  un  immense  éclat  de 
rire  qui  salua  la  naissance  de  cette  nou¬ 
velle  venue  qui,  à  quatre-vingt-dix  ans, 
croit  bon.  honnête  ou  utile,  de  Se  doter, 
par  voie  de  décret,  d’un  patronymique 
respectable. 

Il  serait  intéressant  de  connaître  les 
moyens  mis  en  œuvre  pour  obtenir  des 
membres  de  la  Société  de  Chirurgie  le 
consensus  omnium  nécessaire  à  sa  méta¬ 
morphose. 

L’un  d’eux  nous  contait  avec  humour 
la  tactique  par  laquelle  fut  obtenu  son 
assentiment.  «  Eh,  quoi,  lui  dit-on, 
allez-vous  vous  singulariser  au  point 
d’être  le  seul  à  ne  pas  vouloir  de  ce  chan¬ 
gement  d’enseigne  ?  »  Et  notre  brave 
homme  de  signer  des  deux  mains  pour 
ne  pas  être  montré  du  doigt. 

Le  plus  curieux  c’est  que,  le  lende¬ 
main,  rencontrant  l’un  de  ses  collègues, 
il  lui  fit  nart  du  moyen  employé  pour 
obtenir  sa  signature.  Ebahissement  de 
celui-ci  envers  qui  le  même  stratagème 
avait  été  employé. 

{Voir,  la  suite  page  9). 
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Peminéralisation  intégrale 


OPOOUIUM 

Du  Doefeur  Guersanh 


IRRÂDIÉ  avec  VITAMINE  D  pure  cristallisée 
Parathyroïde  (extrait-  tdréenuniiés  Coiiip) 
cachets  en  tubes  d'aluminium  émoillé 
comprimés  dragéifiés  .granulé  stabilisé  ■ 


SIMPLE 


comprimés  dragéifiés,  granulé  stabilisé 
cachets  en  tubesd  aluminium  émaillé 


Goïacolé  :  cachets  d° 

Arsen  i  é  :cachets  d° 


A .  Panson 

Docteur  en  phormocie 
121,  Avenue  Gambetta 
Paris  (xx^) 
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des  Hôpitaux  Libres 
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Séance  du  3  décembre  1935 
Présidence  ;  D''  Clément  Simon. 


Et  ceci  nous  amène  à  vous  conter  une 
anecdote  dont  Vautre  mardi  un  membre 
de  l’Académie  se  faisait  le  narrateur 
,  amusé. 

Un  candidat  à  l’Académie  avait,  com¬ 
me  concurrent,  un  collègue  de  haut  sa¬ 
voir  et  il  avait  pensé,  à  juste  titre  d’ail¬ 
leurs,  que  si  l’on  soupesait  leurs  mériteit 
réciproques,  V avantage  ne  serait  pas  de 
son  côté,  et  c’est  alors  qu’en  fin  nmtois 
il  agit  comme  suit  : 

Faisant  ses  visites  de  candidature,  il 
tint,  à  tous  ceux  dont  il  sollicitait  les  suf- 
jrages,  à  peu  près  le  même  discours  : 
a  Certes,  disait-il,  je  ne  saurais  être  com¬ 
paré  au  savant  professeur  qui  se  trouve 
mis  en  compétition  avec  moi,  pour  le 
même  fauteuil,  mais  tout  de  même,  si 
vous  daigniez  m’accorder  votre  voix,  cela 
me  permettrait  de  ne  pas  faire  trop 
mauvaise  figure  et  d’avoir  ainsi  quelque 
titre  pour  l’élection  prochaine.  » 

A  l’heure  du  vote,  chaque  membre  de 
l’Académie  se  souvint  du  discours  qui  lui 
avait  été  tenu  par  le  candidat  qui  avait 
une  opinion  si  franche  et  si  humble  sur 
ses  mérites  personnels  et  il  vota  pour 
donner  à  celui-ci  une  situation  avanta¬ 
geuse  en  vue  d’un  prochain  scrutin.  Mais 
le  nombre  des  académiciens  qui  avaient 
ainsi  raisonné  fut  à  ce  point  considérable 
que  c’est  le  médiocre  qui  fut  élu  ! 

Le  procédé,  à  ce  qu’on  m’assura, 
n’était  pas  de  dernière  pluie.  C’est  ainsi 
que  Germain  Sée,  médecin  de  l’impéra¬ 
trice  et  d’ailleurs  praticien  éminent,  fit 
ses  visites  de  candidature  à  V  Académie 
en  débitant,  à  chacune  de  ses  visites,  la 
confidence  suivante  ;  «  Ce  n’est  pas  que 
je  me  crois  très  digne  de  votre  Compa¬ 
gnie,  et  je  sais  bien  que  je  ne  serai  pas 
élu,  mais,  tout  de  même,  l’impératrice 
se  trouverait  honorée  que  son  médecin 
fût  apprécié  de  V  Académie  par  les  quel¬ 
ques  voix  qui  me  seraient  accordées  à 
l’heure  du  vote.  » 

Tout  se  passa  comme  pour  le  candidat 
dont  nous  parlions  plus  haut  et  c’est  à 
l’unanimité  des  suffrages  que  Germain 
Sée  se  trouva  élu  membre  de  l’Académie 
de  Médecine. 

Pour  changer  d’atmosphère,  nous  vous 
conterons  que  l’impression  du  nouveau 
Codex  a  réuni  en  lice  un  grand  nombre 
de  candidats,  désireux  de  mettre  la  si- 

f nature  de  leur  firme  sur  cet  ouvrage  so- 
2nnel. 

D’après  les  prix  qui  ont  été  promis  on 
pourrait  aisément,  croit-on,  vendre  à  tous 
les  pharmaciens  qui,  légalement,  doivent 
le  posséder,  les  deux  volumes  de  cet  im¬ 
portant  ouvrage  pour  la  somme  de  cent 
francs.  Mais,  aux  frais  d’imprimerie, 
s’ajouteraient,  nous  assure-t-on,  d’autres 
redevances  qui  porteraient  à  deux  cents 
francs  le  prix  de  vente  de  cet  ouvrage. 

On  voit  que  la  lutte  contre  la  vie  chère 
n’est  pas  encore  entrée  dans  tous  les  do¬ 
maines. 

3.  C. 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  se  mettre  d’accord 
avec  le  proverbe  qui  prétend  qu’on 
tient  davantage  à  ce  qu’on  achète 
qu’à  ce  qu’on  vous  donne. 
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PUISSANT  '' 

^ÉCONGESTir^ 
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M.  J.  SEDiLLoi.  —  Les  manifestations  histio- 
cytaires  de  la  diathèse  goutteuse. 

L’ auteur  rappelle  qu’au  Congrès  de  la 
Goutte,  à  Vittel  (15  sepiteonbre  diemier),  plu¬ 
sieurs  rapporteurs  ont  insisté  sur  l’interven¬ 
tion  dies  lü:stiocytes  dans  la  formation  du  to- 
pliusi,  soit  que  oeux-ci  fassent  naître  l’acide 
urique  aux  dépens  des  oxypuriiies  (urieoge- 
nese,  Pr.  Fiessinger),  soit  qu’ils  fixent  aeu- . 
lement  l’acide  urique  dans  les  tisisus  (urco- 
peixie,  Pr.  Merklen). 

L’auteur  montre  pourquoi  •  ces  doctrines 
sont  inacceptables.  P''  Rathery  :  «  Le  topbus 
est  un  accident  non  oonstunt,  survenant  sur¬ 
tout  chez  de  vieux  goutteux,  donc  longtemps 
après  les  premières  'Crises  ;  il  peut  manquer 
chez  des  goutteux  invétérés.  » 

•  On  voit  tout  de  suite  l’objection  irréfuta¬ 
ble  :  ce  seraient  donc  les  accès  de  goutte  les 
■plus  francs,  chez  les  goutteux  les  plus  jeunes 
qui  manqueraient  constamment  leur  but,  la 
formation  du  tophus. 

M.  L.  Dartigties.  —  Mammectomie  totale  et 
grossesse,  présentation  de  malades. 
L’auteur  présente  une  jeune  femm-e  chez 
laquelle  il  a  'pratiqué,  il  y  a  quatre  ans, 
alors  qu’elle  avait  28  ans,  une  mammectomie 
bilatérale  totale,  avec  greffe  aréolo-mamelon- 
naire  libre.  Avant  d’êteo  opérée,  cette  j'Oune 
tille  avait  une  aréole  de  10  cm.  de  diamè¬ 
tre  et  rhypiertro'plüe  était  du  4®  degré.  Les 
seins  descendaient  au-dessous  d©  l’omblllc. 
Il  y  avait  sept  travers  de  doigts  'entre  le  pli 
sous-mammaire  et  le  bout  du  sein.  L’'auteur 
a  fait  l’opération  suivant  son  procédé  ;  les 
seins  qui  ont  été  'enlevés  pesaient  5  kilos. 

Sont  intervenus  :  MM.  Vaudescal,  Beausse 
nat,  Delort,  Arthus. 

M.  Fortier-bernoville.  —  Deux  cas  d’arthro¬ 
se  chronique  de  hanche  traités  par  l’ergot 
de  seigle  à  doses  homœopathiques. 

•Sont  intervenus  ■■  MM.  Martioy,  Clém'ent 
SimO'n. 

M.  P.  RENAULT.  —  Le  traitement  syphilitique 
dans  les  hypertensions  artérielles. 

L’auteur,  dans  la  première  partie  de  son 
étude,  étudie  l’importance  de  la  syphilis 
dans  la  pathogénie  des  hyper  tensions  arté¬ 
rielles.  Il  note  les  divergences  d’opinion  des 
auteurs  sur  cette  question  .et  plus  encore  -sui 
la  question  du  traitement  antisyphilitique. 
Dans  la  2®  partie  du  travail  U  rapporte  un 
nombre  Im-pOTtant  d’observations  personnel¬ 
les.  W  syph-llftf(fue«  hypertendus  simplèS',  18 
syphilitiques  douteux  ont  -été  traités-  par  les 
médications  '.arsenioales,  bismuthiques  ou 
mercurielles.  Les  résultats  sont  médiocres 
avec  le  bismuth  m-ais  favorables  avec  l’arse¬ 
nic  ou  le  mercure.  L’-auteur  préconise  l’u-sa- 
g'0  exclusif  des  sels  so'lubles  de  mercure  qui 
améliorent  assez  souvent  le  chiffre  de  la 
t-ension  et  toujours  les  signes  fonctionnels. 

L’auteur  a  traité  des  hypertendus  -non  sy¬ 
philitiques  par  le  cyanure  de  mercure  et  a 
obtenu  des  résultate  favorables.  Il  -explique 
cette  action  par  l'action  de  -ce  sel  sur  la  diu¬ 
rèse  et  la  masse  sanguine. 

Sont  intervenus  :  MM.  Hodanger,  Machtou, 
Jausion,  Clément  Simon. 

M.  J.  Dücuing.  —  Un  cas  d’acrodynie  à  évolu¬ 
tion  mortelle  par  hématémèse. 

L’auteur  rapporte  un  enfant  de  16  -mois 
présentant  d-e  la  fièvre  et  s’accompagnant 
d’hypotonie.  La  fièvre  ts’apalse.  Des  troubles 
digestifs  apparaissent  auxqueils  s-'àj'Outent 
des  troubles  psychiques,  (somnolence,  indif¬ 
férence),  des  troubles  vasomoteurs  (gonflei- 
m-ent.  dur,  froid  et  rougeur  des  extrémités, 
sueurs),  de  la  tachycardie.  Ces  troubles  s’ac¬ 
cusent  progressivem'ent.  Le  malade  succombe 
brusquement  le  18®  jour  de  la  maladie  à  une 
hématémèse  mortelle. 

M.  Chadert.  —  Mastoïdectomie  et  suture  im¬ 
médiate  totale. 

La  suture  immédiate  totale  après  mastoï¬ 
dectomie  devrait  être  généralisé-e.  Notre  -ex¬ 
périence  nous  perm-et  d’-aftirmer  qu’elle  -ne 
présente-  aucun  risque.  Les  pansemen-ts  doi¬ 
vent  être  soigneusement  faits,  l’opération 
doit  êtoe  tardivement  pratiquée,  après  l’ex- 
plorat'ton  initiale,  et  être  complétée.  La  sutu¬ 
re  immédiate  prés-ente  les  avantages  sui¬ 
vants  :  * 

1°  Suppression  des  pansements  dou-l-O'ureux. 
2"  -Guérison  plus  rapide. 

3"  Supériorité  esthétique. 


Prix  des  Archives  Hospitalières  en  1935, 


Le  prix  pour  l’ann-ée  1935  a  été  attribué  à 
M.  Manuel  Moréno,  ancien  interne  de  l’hô¬ 
pital  Saint-Mieh-el',  interne  des  Hôpitaux  de 
Paris. 


CORBIERE^ 

R.Desrenaudes. 


PAPja 


SERUM 
ANTI  ■  ASTH  M  ATIQU  E 
DEHECKEL 


Pour-  ADULTES 
5  cenlicubes 
ENFANTS 
^  2C 


PILULES 


du  D 


BILE  et  BÔLPO 

Sans  aucun  drastique 


Lithiase  biliaire 
insuffisance  hépatique 
Ictères  -  Constipation 


4  à  8  pilules  par  jour 


LABORATOIRES 

LONGUET 


34,  rue  Sedaine  -  PARIS 
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Faculté  de  Médecine  de  Nancy 


PRIX  1934-1935 


Prix  de  fin  de  2®  année 

ler  Prix  :  M.  Castelain  Guy,  de  Nantes  CLoire- 
Inférieure). 

2®  Prix  :  M.  Renaudin  Henri,  de  Constanline, 
Mention  «  honorable  »  :  M.  Lacourt  Jean,  de 

Prix  de  fin  de  année 

JI.  Benoît  Frédéric,  de  Port-sur-SaÔne  (Haute- 
Saône). 

Prix  de  fin  de  année 
Non  décerné. 

Mention  «  Honorable  »  ;  M.  Stein  Filip,  de  Cer- 
naüti  (Roumanie). 

M.  Vaxman  Huna,  de  Moghilev-Podolia  (Russie). 
PRIX  DE  FONDATION 

Prix  Bénit,  dit  «  de  l'internat  »  :  M.  Richon  Jean, 
de  Nancy. 

Prix  Pierre  Schmitt  (décerné  k  l’interne  des  hôpi¬ 
taux  reçu  le  premier  au  concours  de  lÿH)  ■ 
M.  Bricquol  Pierre,  de  Lunéville  (M.-et-M.). 

Prix  Grandeury-Fricot  :  M.  Weber  Pierre,  de  Lyon 
(Rhône). 

Prix  Alexis  Vautrin  :  i»’  :  iM.  Durand  Edouard, 
de  Danjoutin  (territoire  de  Belfort). 

2®  prix  ;  Mme  I^egros,  née  Ledan  Jeanne-Marié, 
de  Villers-Bocag©  (Calvados). 

Prix  décerné  exceptionnellement  par  l’Association 
des  externes  et  anciens  externes,  en  l’année 
igSB,  oux  externes  des  hôpitaux,  reçus  i®''  et  2® 

i®®  :  iM.  Abel  François,  de  Nancy  (M.-et-M.). 

2®  M.  Waoquant  André,  de  Bar-le-Duc  (Meuse). 
Prix  de  fin  d’études  dentaires  : 
i®®  Prix  ;  M.  Joignon  Pierre,  de  Longueville  (S.- 
et-M.) 

2®  Prix  :  (Mlle  Harmand  Lucienne,  de  Saulxures 
les-Vannes  (M.-et-iM.). 

Mention  «  Très  honorable  n  :  Mme  Aronowicz. 
né©  Cejtin  Esther,  de  Lodz  (Pologne). 

PRIX  DE  THESE 

Prix  du  département  de  Meurthe-et-Moselle  et  de 
la  ville  de  Nancy  : 

Ex  æquo  :  M.  Franck  Claude,  de  Champigneul- 
les  (M.-et-M.)  ;  M.  Bruch  Cury,  de  Thionvillc 
(Moselle). 

Prix  de  la  fondation  Schemel  : 

Ex  æquo  :  .M.  Bertrand  Pierre,  de  Saint-Marceau 
(Ardennes)  ;  M.  Vial  Jean-Henri,  de  Nancy  (M.- 
et-M.). 

Mention  «  Très  honorable  »  ; 

M.  Amidieu  du  Clos  Raoul,  de  Longwy  (M.-et-M.) 


MEDAILLE  DV  D  F.  JAYLE 

Les  amis,  collègues  et  élèves  du  Docteur 
F.  Jayle  ont  décidé  de  lui  offrir  une  mé¬ 
daille  dont  l’exécution  a  été  confiée  au 
sculpteur  de  Herain. 

Une  souscription  a  été  ouverte  à  cet  effet. 
Tout  souscripteur  d’une  somme  minimum  de 
100  francs  aura  droit  à  un  exemplaire  de  la 
médaille. 

La  fête  de  la  remise  de  la  médaille  aura 
lieu  le  lundi  18  mai  19S6,  à  21  heures,  à  la 
F  ondatioh  Mar celin-Berthelot. 

Prière  d’envoyer  les  souscrip'tions  par  cihè 
que,  chèque  postal  (Paris  599),  on  mandat,  au 
trésorier,  M.  Georges  Masson,  120,  boulevard 
Saint-Germain,  Paris  (6®). 


Mouvement  des  épidémies 

.M.  lè  Ministre  de  la  Santé  publique  et  de 
rEducation  physique  a  adressé  à  l’Académie  : 

1”  Des  rapports  de  M.  le  Préfet  de  Police 
et  de  MM,  les  Préfets  du  Cher,  de  l’Hérault, 
de  la  Sartbe  et  .de  la  Seine-Inférieure  conoer- 
nant  des  cas  dé  poliomyélite  constatés  dans 
des  communes  de  ces  départements. 

2“  Des  lettres  de  MM.  les  Préfets  du  Jura 
et  de  la  Seine-et-Oise,  relatives  à  des  cas  de 
diphtérie,  de  typhoïde  et  de  paratyphoïde  si¬ 
gnalés  dans  des  communes  de  ces  départe¬ 
ments. 

3"  Des  notes  de  M.  le  Préfet  de  l’Indre  au 
sujet  d’une  épidémie  de  rougeole  et  '  d’une 
épidémie  de  scarlatine,  signalées  dans  des 
écoles  de  ce  oépartement. 
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cl-M,). 

M.  Lei 

M.  Mathieu  René,  d©  Nice  (Alpes-Maritimes). 

M.  Neimann  Nalan,  de  Orhei  (Roumanie). 

M.  Roset  Georges,  de  Lalœuf  (M.-et-M.). 

M.  Trompette  Pierre,  de  Verdun  (Meuse). 

Mention  «  Honorable  » 

M.  Booquet  Hubert,  de  Letane  (Ardennes.) 

M.  Burle  Jean-Eugène,  de  Vézelise  (M.-et-M.). 
M.  Carpentier  Gaston,  de  Coblence  (Rlienanie). 
M.  Duflos  Jean,  d’Arra?  (Pas-de-Calais^ 

M.  Haas  Jean-Marie-Augustc,  d©  Nancy  (M.-et- 
M,). 

M.  Herbaux  Norbert,  de  Bucquoy  (Pas-de-Calais). 
M.  Krumtholz  Bernard,  de  Martynow  (Pologne). 
M.  Meyer  Alix,  de  Seppois-lo-Bas  (Haul-Khin). 

M.  Mignardot  Jean,  d’Andelot  (Haute-Marne). 
.Mlle  Alouton-Chapat  Suzanne,  de  Saint-Mihiel 
(Meuse). 

M.  Nettre  daude,  de  Nancy  (M.-el-M.). 

M.  Rosner  Eugène,  do  Fargu-Mures  (Roumanie) 

M.  Senellart  Gabriel,  de  Hazebrouck  (Nord). 

N.  B.  —  I^s  lauréats  sont  classés  par  ordre  al¬ 
phabétique. 


Æ»jRIX  FILLIOUX 


En  conformité  du  legs  fait  à  l'Administration 
générale  de  l’Assistance  publique  par  le  Docteur 
Fillioux,  un  concours  doit  être  ouvert,  chaque 
année,  pour  l’attribution  de  deux  prix  de  même 
valeur,  à  décerner  ;  l’un  à  l'interne,  l'autre. à 
l'externe  des  hôpitaux  qui  auront  fait  le  meil¬ 
leur  mémoire  et  le  meilleur  concours  sur  les 
«  Maladies  de  l’oreille  ».  Le  montant  de  chacun 
de  ces  prix  est  fixé,  chaque  année,  à  i.a  fin  du 
concours. 

Exceptionnellement,  en  1936.  il  sera  décerné 
deux  prix  aux  candidats  internes,  deux  prix  aux 
candidats  externes. 


le  concours  s 

Les  élèves  qui  désireront  y  prendre  part  seront 
admis  à  se  faire  inscrire  à  l’Administration  Cen¬ 
trale  (Service  de  Santé),  tous  les  jours,  les  di¬ 
manches  et.  fêtes  exceptés,  de  quatorze  heures  à 
dix-sept  heures,  du  4  au  15  janvier  1936  inclusive- 

Le  mémoire  prescrit  comme  épreuve  du  con¬ 
cours  devra  être  déposé  avant  le  mercredi  15  jan¬ 
vier.  dernier  délai. 

Ce  mémoire  devra  être  manuscrit  et  inédit. 


CONDITIONS  DU  CONCOURS 
Programme  du  concours 

!•  Un  mémoire  manuscrit  et  Inédit  sur  les  Ma¬ 
ladies  de  l'Oreille,  le  sujet  de  ce  mémoire  étant 
laissé  aux  choix  des  candidats  qui  devront  né¬ 
cessairement  comprendre  dans  leur  étude  l’élé¬ 
ment  anatomopathologique  ; 

2"  Une  épreuve  clinique  spéciale  sur  un  malade 
atteint  d’une  affection  de  l'oreille.  Il  est  accordé 
au  candidat  vingt  minutes  pour  examiner  le 
malade,  et  dix  minutes  pour  faire,  sa  leçon,  après 
dix  minutes  de  réflexion. 

Le  maximum  des  po.ints  à  attribuer  à  la  suite 
de  chaeune  de  ces  deux  épreuves  est  de  : 

Pour  le  mémoire  ;  30  points. 

Pour  l’épreuve  clinique  ;  20  points. 

Jury  du  concours 

Le  jury  du  concours  est  composé  de  cinq  mem¬ 
bres  tirés  au  sort,  savoir  ;  Trois  parmi  les  chefs 
des  services  d’oto-rhino-laryngologie  des  Hôpitaux, 
titulaires  et  suppléants  ; 

Un  médecin  et  un  chirurgien  parmi  les  méde¬ 
cins  et  chirurgiens  chefs  de  service  des  Hôpi¬ 
taux,  en  exercice  et  honoraires,  ainsi  que  parmi 
les  médecins  et  chirurgiens  des  Hôpitaux  comp¬ 
tant  huit  années  d’exercice  à  partir  du  1er  jan¬ 
vier  qui  a  suivi  leur  nomination. 


PRODUITS  BIOLOGIQUES 

CARRION 

54,  faukourg  Saint-Honoré,  54 

PARIS  (S“) 

TÉL.  ANJOU  36-4S  (2  lignes) 


ANTASTHÈNE 

MÉDICATION  ANTI-ASTHÉNIQUE 

AMPOULES 

COMPRIMÉS 

à  base  de  Glycérophosphates  a  et  6, 
associées  à  un  Extrait  cérébral  et  spinal 
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I  RBINO-PHARYNX 


GALFORM 

LAMBIOTTE  FRÈRES 


PASTILLES  A  L'ALDÉHYDE  FORIHIOUE 

ANGINES,  AMYGDALITES 
PHARYNGITES,  LARYNGITES 
STOMATITES 

PROPHYLAXIE  EFFICACE 
DES  MALADIES  CONTAGIEUSES 


JUS  DE 
RAISIN 


l  CHÂLLAND 
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LES  LABORATOIRES  du  D'  ROUSSEL 

ROMAINVILLE 

(  PRÈS  PARIS  ) 


couvrent  une  superficie  de  ONZE  HECTARES 


ÉCHANTILLONS:  ÉCHANTILLONS: 


97,  Rue  de  Vaugirard,  PARIS  (6*^) 


89,  Rue  du  Cherche-Midi,  PARIS  (6®) 


DERNIERS  LIVRES  PARUS 


^s=arT:Sr»>“” 


PHOSOFORME 


miÿ^^  •  ASTHÉNIES  •  I 
iP^;  MINÉRALISATION- 
-LITHIASES-  f 


CAVALIE.Prof.  à  la  Faculté  de  Bordeaux  II  LlIBUd-UIASIIIIE,  Prof,  à  la  Faculté  dé  Pans. 
ESCAT,  Prof,  à  la  Faculté  de  Toulouse.  KÉMOND.Prof.  à  la  Faculté  de  Toulouse. 

GERARD,  Prof,  à  la  Faculté  de  Lille.  H  SPILLMANN,  Prof.  àlaFaoulté  de  Nancy. 


PURGO  S 

Alcaline  sulfatée  sodique  magnésienne 

Oontonant  tous  les  principes  de  l'KAU  de  VICHY 
Alliés  aux  Sels  Purgatifs  MgO,  NaO 
Tente*  Pharmacies  et  If  1,  Rue  du  Mapéchal  Pétain,  ^ 


lmp.  Société  des  J 


NESTI/Ê 


lAIT  SUCRÉ 

Pur,  vivant,  régulier. 

FARINE  LACTÉE 


Le  Gérant  :  J.  CiUNON. 


HEPATOaRNINE 

L  E  FRANCO 


TOUTES  LES  ANÉMIES 
CONVALESCENCES 


LES  LABORATOIRES  DE  LA  CARMINE  LEFRANCQ,  32,  AVENUE  DE  METZ,  ROMAINVILLE.  SBNE 


POULES 
BUVABLES 
de  10  c.c. 


SAVEUR  AGRÉABLE 
TOLÉRANCE  PARFAITE 


ACTION  SYNERGIQ 
PAR  ASSOCIATION  D 
FOIE  DE  VEAU  FRAI 
ET  DU 

SUC  MUSCULAIRE  CR 


SANS  ADDITION  DE  SANG 


MÉTHODE  DE  WHIPPLE 
ET  ZOMO  THÉRAPIE 
ASSOCIÉES 


LE  PLUS  CLAIR  ET  LE  MIEUX  RENSEIGNÉ  DE  TOUS  LES  JOURNAUX  MEDICAUX  FRANÇAIS 


ABONNEMENT: 

France,  un  an .  30  fr. 

Etranger,  un  an .  T 5  — 

Compte  Chèques  postaux  :  PARIS  433-28 


QUATORZIÈME  ANNÉE 


58B  —  22  DÉCEMBRE  19 


Ptiblicité 


Difeciion  s  111,  boulevai*d  Magenta  - 


PARIS  (X^) 

Téléphone  Trudaine  62-95 


'Il  pour 

f  Aux  Bureaux  de  TINFORMATEÜR  HÉflICAL” 

111,  boul.  Magenta,  PARIS 


A  l’Académie  de  Médecine 


En  haut  :  La  salle  de  la  ma¬ 
ternité  de  l’hôpital  indi¬ 
gène  de  Panda,  au  Katanga. 


Au  centre:  Gros  rochers 
dans  la  région  de  Quibala; 
les  huttes  s’adossent  à  ces 
étranges  formations  géolo¬ 
giques. 


Ci-contre  :  La  visite  des  ma¬ 
lades  atteints  de  la  maladie 
du  sommeil,  au  centre  sani¬ 
taire  de  Dala-Tando. 

Extrait  de  la  revue  Pallas, 


AU  CONGO 
BELGE 


f-'  ' 


M.  le  Prof.  Martel  qui  vient  d'être  élu 
Vice-Président  de  l'Académie  de  Médecine 


L’Assemblée  Générale  de  la  Confédér^n  des  Syndicats  Médlcaui 

Le  Corps  Médical,  renonçant  aux  luttes  intestines, 
semble  résolu  à  suivre  loyalement  l’évolution 
-  de  la  médecine  sociale - 


Pour  la  première  fois  depuis  bien  long¬ 
temps  nous  n’avons  pas  ©u,  en  aasistant,  la 
semaine  deirnière,  aux  assises  annuelles  du 
syndicalisme  médical,  l’impression  déplora¬ 
ble  de  nous  trouver  en  face  d’une  assemblée 
parlementaire... 

L’assemblée  générale  de  la  Conifédération 
fut,  en  effet,  cette  année,  d'un  calme  inbabl- 
tuel.  On  n’y  vit  pas  éclater  le  moindre  petit 
orage.  Les  discussions,  si  .elles  manquèrenl 
par  moments  de  clarté,  gardèrent  du  moins 
constamment  le  ton  de  la  plus  grand©  cour¬ 
toisie  et,  détail  significatif,  la  plupart  des 
décisions  prises  le  furent  à  runanimité.  Nous 
étions  loin  évidemment  des  incidents  péni¬ 
bles  d©  l’an  dernier  où  s’exprimèront  d’ail¬ 
leurs  moins  des  conflits,  d'opinions  que  des 
rancunes  personnelles.  Les  batailleurs  impé¬ 
nitents  sont  allés  déverser  ailleurs  leur  per¬ 
pétuelle  acrimonie.  Les  autres  égarés  sont 


M.  LE  Docteur  Dibos 


revenus  au  bercail,  soumis  sans  doute,  mais 
attirés  par  la  persuasion  et  non  pas  par  la 
force,  vaincus,  nullement,  convaincus  plutôt 
■et  cela  est  tout  à  leur  bonneur.  En  tendant 
un©  main,  loyale  aux  dirigeants  de  la  Confé- 
dératioii,  lé  Syndicat  d©  la  Sein©  a  montré 
q.u’il  savait  se  dégager  de  la  pernicieuse  in¬ 
fluence  d©  quelques  mauvais  bergers  ©t  qu’il 
gard©  malgré  tout  un©  notion  précis©  d©  son 
devoir  en  même  temps  qu’une  juste  vision 
d©  sO'U  intérêt. 

L’iiiflueiioe  de  oett©  lieureus©  réconcilia¬ 
tion  s’est  fait  sentir  sur  l’atmosplièx©  même 
de  cette  assemblée  générale,  toute  de  Branche 
cordialité.  Et  pourtant  il  s’est  dégagé  d©  ces 
quelques  débats  comme  un©  impression  de 
gravité,  voire  même  à  certains  moments  de 
véritable  tristesse.  C’est  qu'au  fauteuil  prési¬ 
dentiel  siégeait  pour  la  dernière  fois  1©  doc¬ 
teur  Dibos  que  d’impitoyables  statuts  obli¬ 
gent  aujourd’hui  à  abandonner  ce  poste  qu'il 
a  depuis  cinq  ans  si  hoblem.ent  et  si  utiles 
mmt  occupé.  Abandon  provisoire,  nous 
osons  l’espérer,  car  quels  que  puissent  être 
les  mérites  de  son  successeur  on  né  pourra 
que  difficilement  s’habituer  à  ne  plus  voir  à 
cette  place  où  nous  l’avons  tant  appréciée 
cette .  respectable  et  attachante  ligure  où 
s’alliaient  si  harmonieusement  la  plus  sou¬ 
riante  bonhomie  et  la  plus  ferme  autorité. 
Avec  une  émotion  que  partagèrent  tons  les 
membres  de  l’assemblée,  le  président  Dibos 
fit  h  ses  collègues  le  discours  d’adieu  qu’on 
lira  d’autre  part -et  qui  fut,  comme  on  tieui 
le  voir,  un  bel  acte  d©  foi  dans  le  sjmdicalis 
me  médical. 

Après  l’ovation  prolongée  qui  en  salua  la 
péroraison,  l’assemblé©  se  mit  immédiate 
ment  au  travail  et  guidée  par  l’actif  secré¬ 
taire  général  de  la  Confédération,  le  docteui 
Cibrie,  elle  envisagea  successivement  le.^ 
principaux  problèmes  que  pose  à  l’heure  ac¬ 
tuelle  pour  l’exercice  de  la  profession  médi 
cale  le  développement  ininterrompu  des  lois 
sociales. 

LES  MODIFICATIONS  DANS  LA  LOI 
DES  ASSURANCES  SOCIALES 

Comme  chaque  année  le  morceau  de  résis¬ 
tance  de  cet  ordre  du  jour  était  représenté 
par  la  discussion  sur  les  assurances,  sociales. 
Les  modifications  récemment  apportées  dan, s 
le  fonctionnement  de  la  loi  ont  fait  l’objet 
d’un  Important  débat.  Parmi  ces  modifica¬ 
tions  celles  qui  -ont  trait  aux  pirescrlptions 
.médicales  'ont  été  parüculièrem.ent  discutées. 
M. 'Cibrie  d’abord,  M.  Hilaire  ensuite,  en  ont 
montré  les  avantages.  On  -sait  que  les  dispo¬ 
sitions  nouvelles  consàcrent,  en  l’étendant 
même,  la  liberté  de  p-rescrlption.  Mais  le 
tarif  de  remboursement  des  frais  pharmaceu¬ 
tiques,  fixé  comme  précédemment  à  80  %  est 


réduit  à  60  %  pour  la  part  de  ces  frais  -excé¬ 
dant  23  francs  -par  ord-onuance. 

Toutefois,  et  sauf  abus  de  prescription,  le 
tarif  de  80  %  -est  applicable  aux  produits  tbé- 
rap-eutiques  injectables  autorisés  en  vertu  de 
la  loi  du  14  juin  1934.  Il  en  -est  de  m-êm©  pour 
tous  autres  médicaments  dans  les  cas  spé¬ 
ciaux  nécessitant  -  des  frais  pharm-ac-eutiqu-es 
élevés,  sur  proposition  du  médecin  traitant  ©t 
avec  accord  du  médecin  contrôleur  de  la 
Caisse.- 

Cette  nouvelle  réglementation  offrira,  com¬ 
me  le  fit  remarquer  M.  Cibrie,  l'avantage  de 
défendre  l-a  liberté  du  médecin  contre  les 
exigences  des  malades  qui  n’oseront  plus, 
comme  certains  le  faisaient  trop  souvent, 
demander  que  l’on  inscrive  sur  l’ordonnance 
■quantité  de  produits  acoessoires  -sans,  rapport 
avec  la  maladie  -en  -cause.  O’autr-e  part,  elle 
aura  pour  effet  de  brider  les  -sociétés  de  com¬ 
pérage  dont  les  spécialités  figureront  beau 
coup  moins  souvent  sur  les  ordonnances. 

Une  autre  modification  de  la  loi  des  as.su- 
rances  sociales  fut  moins  .favorablement  ac¬ 
cueillie  pkr  rassemblée.  C’-est  celle  contenue 
dans  l’article  19  du  -décreit-l-oi  relatif  aux 
soins  donnés  aux  assurés  assistés.  Ces  soin.s 
étaient  jusqu’ici  rétribués  suivant  Te  tarif 
des  accidents  du  travail.  Désorm-als  ils  le 
seront  suivant  le  tarif  de  responsabilité  des 
caisses.  Or  celui-ci,  comme  le  fit  r-emarqu-er 
un  oratéur,  le  docteur  Merle,,  -est  fixé  par  le 
tarif  de  réassurance  que  les  caiss-e-s  ne  peu- 
v-en-t  dépasser  et  qui.  est  lui-même  fixé  par 
l’aidmini-stration  ministérielle.  Il  s’ensuit 
donc  une  véritable  taxation  par  le  ministre 
de  tous  les  honoraires  médicaux  en  matière 
d’assistanoe.  M.  M-erle  déposa  d’ailleurs  à  la 
suite  de  son  intervention  l’ordr-e  du  jour  sui¬ 
vant  que  rassemblée  vota  à  runanimité  : 
L'assemilée  oénérale. 

Ayant  Wis  connaissance  du  décret-loi  du 
30  octobre  1935,  modifiant  les  lois  du  5  avril 
1928  et  30  avril  1930  sur'les  Assurances  socia¬ 
les,  et  plus  particuliérement  de  V article  19. 
relatif  aux  bénéficiaires  des  lois  d.’ assistance, 

Proteste  énergiquement  contre  les  disposi¬ 
tions  qui  y  sont  contenues,  aboutissant  à 
une  véritable  taxation  des  honoraires  médi¬ 
caux  pour  les  soins  donnés  aux  assurés  assis¬ 
tés  et  par  voie  de  conséquence,  pour  ceux 
donnés. aux  bénéficiaires  de  la  loi  de  1893  sur 
l'assistance  médicale  gratuite. 

Demunde  que  la  Confédération  fasse  tous 
ses  efforts  pour  que  cette  disposition  soit  rap¬ 
portée- 

LA  CONFEDERATION  ET  LE  SYNDICAT 
DES  MEDECINS  DE  LA  SEINE 

Au  cours  -de  c-étte  discussion  sur  les  assu¬ 
rances  sociales  l’intervention  d’un  délégué  de 
Cannes,  le  docteur  Houssiaux,  donna  à  M. 
Cibrie-  l’occasion  d’apport-er  certaines  préci¬ 
sions  sur  les  rapports  -entre  le  Syndicat  des 
médecins  de  l-a  Seine  -et  le  bureau  de  la  (;nn- 
fédération. . 

M.  Houssiaux  avait  -en  effet  fait  allusion  au 
-désir  exprimé  par  M.  Heller,  dirigeant  de  la 
mutualité,  de  publier  à  l’usage  des  assurés 
sociaux  d-AS  listes  de  médecins  se  contentant 
du  tarif  des  -resp-ons-abilltés  d-es  caisses.  Une 
telle  publication,  fit  alors  remarquer  M.-  Ci- 
brie,  serait  contraire  aux  conventions  syn- 
dioat-s-oaisses.  Et  le  secrétaire  -général  de 
montrer  l’importance  -et  l’-uUlité  de  -ces  con¬ 
ventions.  «  Pour  avoir  un  mom-ent  envisagé 
leur  non-renouvellement,  certains  syndicats 
dit-il,  is©  so-nt  trouvés  au  bord  de  l’abîme-  !  » 
Tout  le  monde  comprit  qu’il  ne  s’agiss-ait 
que  du  syndicat  d-es  médecins  de  ip,  Seine. 
A  la  veille  de  la  catastrophe,  son  président 
fit  appel  au  secours  -de  la  -Confédération,  -en 
r-espèce  de  M.  Cibrie.  Celui-ci,  par  une  dé¬ 
marche  peirso-nnelle  auprès  de  M.  Martin  ob¬ 
tint  que  les  -oonv-entions  avec  la  Seine  soient 
re-n-ouvelée®  sans  qu’il  y  soit  fait  d’ailleurs 
la  m-oind-re  allusion  aux  h-onorair-esi  médi¬ 
caux.  C’était  là  à  l’-aotif  du  -s-ecrétair-e  géné¬ 
ral  de  la  Confédération  un  Incontestable  suc¬ 
cès  diplornatiqu©  que  1©  Syndicat  de  la 


Seine  fut  le  premier  à  reconnaître  puis  qu’au 
cours  de  son  assemblée  généraJ©  du  6  décem¬ 
bre  dernier,  il  vota  un  ordre  du  jo-ur  d-e  rei- 
c-onnalssanoe  et  de  félicitations  à  M.  Cibrie. 
Dans  la  mêm-e  réunion  cep-endant,  -et  en  fin 
de  séance,  alors  qu’il  ne  restait  que  très  peu 
de  membres,  un  second  ordre  du  jour,  pré¬ 
senté  par  le  docteur  Challamied.  fut  adopté, 
allant  nettement  à  Tenco-ntr©  du  premier 
puisqu’il  comportait  un  véritable  blàm-e  à 
l’-adresse  du  bureau  de  la  Confédération  ! 

M.  Cibrie  s©  devait  de  stigmatiser  devant 
rassemblée  générale  -cet  inqualifiable  procé¬ 
dé.  Il  le  fit  -en  term-es  très  mesurés,  visible-' 
ment  soucieux  de  ne  pas  oo-mpromettre  une 
réconciliation  dont  il  -est  1©  premier  à  se  féli¬ 
citer.  11  crût  bon  d’ajouter  d’ailleurs  que  le 
docteur  Hartenberg,  président  actuel  du  Syn¬ 
dicat  de  la  Seine,  lui  a  réc-emm-ent  écrit  une 
lettre  dans  laquelle  jl  désavoue  .cet  ordre-  du 
jour  dont  il  s©  promet  d’-obt-enir  la  sup-pr-es- 
sion.  à  la  prochaine  assemblée  généra.Fé  du 
syndicat. 


.4utre  question  importante  dont  la  discus¬ 
sion  domina  oett©  assemblée  -générale.  Cette 
commission  natio-nal-e  d’études  se  trouve  dé¬ 
finie  dans  les  term-as  suivants  dans  le  rap- 
part  du  secrétair©  général. 


.signé  les  membres  confédéraux.  Elle  faisait - 

à  une  Commission  Confédération-Fédération  Seine 
(Commission  des  8),  dont’  ou  pensait  généralement 
qu’elle  avait  évité  la  rupture  entre  les  Caisses  et 
les  Syndicats  dans  la  Seine.  La  Commission  natio¬ 
nale  a  pour  but  de  résoudre,  non  pas  un  conflit 
local  entre  Caisses  et  Syndicats,  mais  d’une  façon 
générale  tous  les  conflits  qui  pourraient  survenir, 
et  mieux  encore  de  les  prévenir  par  un  examen 
préalable  de  toutes  les  questions  d’ordre  général 
intéressant  à  la  fois  les  Caisses  et  les  Syndicats. 

Sou  but  essentiel  consiste  dans  une  étude  en 
commun  aboutissant,  non  à  des  décisions,  mais 
à  des  recommandations,  devant  être  étudiées 
■suite  par  les  organismes  intéressés  :  Syndicats 


médicaux  d'une  part,  Caisses  d'autre  part,  - 
les  modalités  d’organisation  de  la  médecine  so¬ 
ciale  que  les  Caisses  et  l'Etat  ibscrivent  sous  le 
titre  général  d’Bquipement  sanitaire  du  pays. 

L’exi&ten-ce  .d-e  -cette  commission  d’études 
n’q  pas  été  sans  -soulever  dans  oertain-s  mi¬ 
lieux  syndicalistes  quelqu-es  'objections.  Ses 
travajux  d’autre  part  -et  .certaines  de  s-e-s  -déci¬ 
sions,  ont  -provoqué  de  multiples  controver¬ 
ses  qui  devaient  avôir  leur  écho  dans-  les  dé¬ 
libérations  de  cette  assemblée-  générale.  On 
passa  assez  rapidem-ent  sur  l-es  oonclusioins 
de  la  oommission  rel-atives  à  L’organisation 
des  consultations  prénatales  -et  des  consulta¬ 
tions  -de  nourrissons.  Mais  on  s’étendit  beau¬ 
coup  plus  longuement  sur  l’autre  question 
étudiée  par  la  commission  ©t  -qui  concerne  l-es 
assurés  sociaux  opérés  dans  les  ma.ison.s  de 
santé  -privées  n’ayant  pas  passé  conve-ntion 
avec  l-es  -caisses.  A  ce  suj-et,  la  -commission  a 
proposé  certaines  dispositions  obUge-ant  les 
chirurgiens  à  -conformer  leurs  honoraires  au 
tarif  syn-dical  minimum  -exception  fait©  ce¬ 
pendant  pour  les  cas  particuli-ers  -condition- 
•  nés  par  la  -situation  de  l’assuré  ou  la  noto¬ 
riété  -du  chirurgien,  -et  -dans  lesquels  le  p-rati- 
ciein  -gard©  le  droit  de  fix-eir  ses  honoraires  -en 
acco-pd  avec  son  malade. 

C-ett©  -formule,  que  le  Syndicat  des  chirur¬ 
giens  français-  a  d’aill-eurs  approuvée,  n’a  pas 
été  sans  provoquer  dans  certains  milieux 
naturelle-ment  -enclins  à  l’oppo-s-ition  systéma¬ 
tique  une  véritable  levée  de  bo-ucliers.  On  lui 
a  reproché  d’aboutir  à  un  «  étranglement  » 
de  l’entente  directe,  comme  si  -e-lle' ne  repro¬ 
duisait-  pas  fidèlement  les  -conditions  -habi¬ 
tuelles  de  la  pratique  courante  où  les  hono¬ 
raires  chirurgicaux  sont  toujours  fonction 
de  la  .situatio,n  de  l’opéré  et  de  la  notoriété  d© 
l’opérateur.  Ajoutons  d’ailleurs  que  cette 
formule,  comme  le  firent  remarqueir  au  cours 


«  En  fondant  une  école  de  santé,  les  législateurs  voudront 
sans  doute  faire  disparaître  cette  ancienne  séparation 
entre  deux  états  qui  a  causé  tant  de  mal.  La  médecine  et 
la  chirurgie  sont  deux  branches  d’une  même  science  :  les 
étudier  séparément,  c’est  abandonner  la  théorie  au  délire 
de  l’imagination,  et  la  pratique  à  la  routine,  toujours  aveu¬ 
gle  ;  les  réunir  et  les  confondre,  c’est  les  éclairer  mutuelle¬ 
ment  et  favoriser  leur  progrès .  Il  n’y  aura  plus  de  dis¬ 

tinction  ridicule  entre  deux  arts  à  qui  la  nature  commande 
d’être  inséparables.  » 


Extrait  du  rapport  de  Fourcroy  s 
école  de  santé  à  Paris. 


c  l’établissement  d’une 
27  Novembre  1794. 


de  la  -dis-cussion- quelques  orate-urs,  est  celle 
de  la  -plupart  des  caisses  chirurgicales  mu- 
tuell-es.  Elle  constitue  d’autre  part  —  le  doc¬ 
teur  Cibrie  l’a  bien  fait  remarquer  —  la  meil¬ 
leure  prévecntion  contre  la  construction  des 
établissem-emt-s  chirurgicaux  ■  mutualistes  ou 
autres  qui  «  auraient  tôt  fait  d’aspii-er  la 
clientèle  -chirurgicale  même  des  classes 
moyennes  ». 

«  Il  ©St  incontestabl-e,  dit,  en  effet,  M.  Ci- 
brie  dans  son  -rappo-rt  que  les  dispositions  de 
la  corrimission  substituent  à  l’entente  directe 
absolue  une  formule  d’-e-ntente  directe  régle¬ 
mentée. 

»  Mais  il  ne  ■  faut  oas  perdre  de  vue  (jue 
l’article  6  de  la  loi'  donne  aux  -Caisses  le 
droit  d©  créer  ou  d'organiser  des  établisse¬ 
ments  existants,  sous  des  réserves  qui  ne 
sauvegardent  que  bien  imparfaitement  les  in¬ 
térêts  des  chii’ui'giens, 

»  En  accordant  aux  représentants  des  Cais¬ 
ses  une  garantie  contre  les  abus  dont  pour¬ 
raient  souffrir  leurs  assurés,  les  membres 
de  la  Commission  ont  entendu  obtenir  en 
échange  l’engagement  des-  Caisses  de  -rem- 
bour.îer,  stir  de-s  bases  a.ssez  larges, "l’assuré 
qui  se  fait  opérer  dans  toute  maison  de  san¬ 
té  -de  son  choix.  » 

Situant  d’ailleurs  1©  débat  sur  un  plan 
plus  élevé,  et  rappelant  le  devoir  -social  du 
médecin,  -M.  Cibrie  montra  l’utilité  de  l-a 
Commission  nationale  :  «  Elle  apporte-,  dit-il, 
aux  syndicats  médicaux  la  -possibilité  non 
pas  d’une  prise  -e-n  charge  totale  et  non  soU: 
haitable  -de  , l’organisation  de  la  médecine  so¬ 
ciale,  mais  une  collaboration  réglée  de  t-edle 
sorte  que  la  médecine  -pourrait  fonctionner 
sans  heurts  ni  grincements,  atténuant  ou 
sup-primant  le-s  -causes  des  conflits  locaux  et 
p, réservant  d’une  façon  stricte  le  libre  exer¬ 
cice  du  médecin  praticien.  » 

Plusieu-rs  -oa’ateurs;  notamment. les  do-cteurs 
G’uillaume-,  Vauzanges,  Marquis,  etc...  -avaient 
d’ailleurs  défendu  la  Commission  nationalfe, 
dont  l’-existenoe  leur  semble  utile-  -aux  inté¬ 
rêts  du  Corps  mé-dical,  et,  malgré  les  quel¬ 
ques  obj.ections  apportées  par  -certains  délé¬ 
gués,  tels  -que  1©  docteur  Doux  et  1©  docteur 
M-erle,  l’ass-emblée  vota  les  co-n-clusions  de 
M.  -Cibrie,  formulées  dans  rordr©  du  jour 
suivant  : 

L'Assemblée  générale  de  la  Confédération 
des  Syndicats  Médicaux  Français, 

Consciente  du  devoir  social  qui  s’impose 
du-T  médecins,  soucieuse  d’apporter  son  con¬ 
cours  loyal  à  toutes  les  organisations  ten¬ 
dant  à  améliorer  l'hMgiène  générale  et  la 
santé  publique. 

Considérant  toutefois  que'  ce  concours  loyal 
ne  peut  être  apporté  que  sous  réserve  de  lé-’i 
gitimes  garanties,  ! 

Donne  mandat  aux  membres  médecins  de-' 
In,  Commission  Nationale  d’Etudes.  de  con-r. 
tinuer  à  traiter  avec  les  représentants  des'- 
Caisses  d'Assurances  sociales,  les  questions.- 
médico-sociales,  en  préservant  toujours  les-. 
garanties  essentielles  qui  forment  la  base', 
de  la  Charte  Médicale  des  Syndicats  Medi- 
ca\ux  Français. 

Contraire-ment  à  ce  que  nous  avait  !aa.sse 
prévoir  la  longueur  et  râpreté  de  la  discus¬ 
sion,  oe  vote  fut  -acquis  à  Tunanirnite... 

«  Beaucoup  de  -bruit  pour  rien  !  »,  fit  quel¬ 
qu’un  dans  la  saliè¬ 
re  LOI  DES  PENSIONS 

Les  -autres  parties  du  programme  furent 
plus  -rapidem-e-nt  discutées.  Don-non-s-en  oe- 
pendant  un  -court  aperçu. 

La  loi  de-s  -pensions  n’a  pas  retenu  très 
longtemps  l’attention  de  rassemblée.  On  -a. 
maintenu  dans  leur  -ensemble  les  desi-derr^ta 
exprimés  l’an  dernier  au  sujet  de  l’extension 
à  -cette  loi  du  principe  de  l’entent©  directe 
en  se-  réservant  d'i-nslster  à  nouveau  dans 
ce  sens  quand  les  associations  de  pension¬ 
nés  auront  -pu  être  convaincues  des  avantages 
de  -oe  système. 

D’autre  -p-art,  -et  c’est  sur  ce  point  que  porta 
plus  iparticulièr-em-e-nt  la  discussion,  o-'n  étu¬ 
dia  l’organis-ation  -actuelle  -du  contrôle  et 
les  modifications  que  les  Pouvoirs-  publics 
semblent  disp-oeés  -à  y  apporter. 

Quelques,  orateurs,  MM.,  Gruzu,  de  Nice, 
et  Hervy,  de  Limoges,  -en  -particulier,  se  sont 
élevés  contre  les  tracasseries  -et  l-es  brimades- 
auxquell'és  les  praticiens  -sont  constamment 
en  but  -de  la  part  des  -services  ministériels. 
Le  docteur  Leu-glet  -exposa  ensuite  succinc¬ 
tement  les  conditions  dans  lesquelles  fonc¬ 
tionnent  actue-llement  les  difï-ér-entes  juridic¬ 
tions  chargées  de  -régler  l-es  cas  litigieux.. 
Il  critiqua  le-s  procédures  habituellemeint 
suivies.  --\.'pirèiS-  ces  -différentes-  interventions, 
rassemblée  déci-da  de  confier  aux  docteurs 
Gruzu,  Hervy  -et  -Lenglet,  et  à  de-ux  o-u  trois 
de  leurs  collègues,  le  soin  d’él-abo-rer  un  texte 
sus-oeptiblei  d’ex-prim-ei’  aux  yeux  d-es  Pou¬ 
voirs  publics  l’avis  du  Corps  médical.  Ap-rè-s 
quelques  minutes  de  réflex-io-n„  la  -Gommis- 
sion  ainsi  improvisée'  rapporta  le  vœu  sui¬ 
vant  qui  fut  adopté  à  l’unanimité  : 

L’A,  G.  estime  que  la  modification  du  dé¬ 
cret  du  25  octobre  1932  ne  paraît  pas  pouvoir 
améliorer  les  conditions  du  contrôle. 

Demande  que  la  procédure  établie  par  la- 
jurisprudence  récente  du  Conseil  d’Etat  soit 
appliquée  à  tous  les  faits  actuellement  en 
instance.  D'  OGLI.4STRI. 

(Voir  la  suite  nage  6). 


ÜO  VADIS  ?  ■ 


Il  y  a  quelques  années,  me  trouvant  à 
Vienne,  alors  sous  la  coupe  d’un  gou¬ 
vernement  socialiste,  je  visitai  l’ime  de 
ces  cliniques  magnifiques  dont  ce  gou¬ 
vernement  tirait  orgueil.  On  m’avait  dé¬ 
jà  fait  admirer  des  piscines  de  luxe 
auxquelles  le  peuple  avait  accès  et  un 
sanatorium  d’un  raffinement  d’installa¬ 
tion  qui  le  plaçait  sans  conteste  à  la  tête 
de  tous  les  établissements  similaires  de 
la  Planète.  On  voulait  me  faire  consta¬ 
ter,  maintenant,  combien  les  dispensai¬ 
res  des  Etats  «  restés  capitalistes  »  (qu’ils 
disent)  feraient  piètre  figure  si  on  les 
comparaît  à  ces  cliniques  d’assurances 
sociales  installées  par  la  ville  de  Vienne. 

Certes,  il  s’agissait  là  d’installations 
impeccables,  ayant  tout  de  l’usine  coni- 
)artimentée,  et  où  l’on  avait  rassemblé 
es  derniers  perfectionnements  toucbant 
la  recberche  clinique  et  les  applications 
.  thérapeutiques. 

Les  compliments  ne  manquèrent  pas  et 
j’affirmai  à  mon  cicérone  ma  satisfaction 
sur  la  façon  dont  l’Autriche,  notre  em¬ 
prunteuse  périodique,  s’appliquait  à 
utiliser  les  millions  qu’elle  réclamait  à 
la  France  avec,  chaque  fois,  la  menace  à 
la  bouche  —  la  menace  d’un  rapproche¬ 
ment  avec  l’Allemagne,  notre  bête  noire. 

C’est  avec  notre  argent,  en  effet,  qu’on 
avait  bâti  des  piscines  de  luxe,  dés  sanas 
de  luxe,  et  ces  immenses  maisons  ouvriè¬ 
res,  sur  lesquelles  flottait  le  drapeau 
rouge,  et  qui  ceinturaient  Vienne.  Ces 
énormes  bâtisses  servirent  plus  tard  de 
citadelles  aux  collectivistes  acharnés  à 
vouloir  conserver  un  pouvoir  où  ils  gî¬ 
taient  heureux  comme  rats  en  fromage. 

Toutes  ces  installations  de  grand  con¬ 
fort  hurlaient  au  sein  d’une  capitale  où 
l'on  trouvait  à  chaque  pas  les  signes  ré¬ 
vélateurs  d’une  profonde  misère.  Les 
riches  quartiers  ne  se  composaient  plus 
que  de  maisons  aux  façades  délabrées, 
les  magasins  étaient  fermés  et  ceux  qui 
étaient  encore  ouverts  n’avaient  ni  mar-  : 
cbandises  ni  visiteurs.  Vienne  ne  reten¬ 
tissait  plus  des  airs  de  valse,  elle  ne  con¬ 
naissait  plus  la  vie  brillante  qui  avait 
fait  sa  renommée,  le  Prater  lui-même 
était  réduit  à  n’être  qu’une  kermesse 
sans  éclat. 

Mais  le  peuple  avait  des  demeures 
^  étincelantes  de  confort,  à  défaut  de  tra¬ 
vail.  On  avait  voulu  qu’il  puisse  à  son 
tour  jouir  de  piscines  en  marbre,  de  lo¬ 
gements  coquets  et  d’une  médecine  dis¬ 
tribuée  à  tout  venant.  Tout  avait  été 
établi  pour  les  assurés  sociaux  :  le  pain, 
la  santé,  le  logement.  Et  tout  cela  s’était 
accompli  d’abord  avec  les  biens  des  ri¬ 
ches,  puis  avec  l’argent  emprunté  en 
France  et  en  Angleterre. 

Le  socialisme  collectiviste  avait  réalisé 
à  Vienne  une  expérience  dont  il  était  fier 
et  cette  ville  jadis  bruissante  de  joie 
était  devenue  un  poste  avancé  de  la  Rus- 
.  sie  miséreuse  et  soviétique. 

Cette  étatisation  qui  a  ruiné  l’Autri¬ 
che,  il  faut  savoir  et  dire  qu’elle  nous 
menace,  car  il  est  démontré  que  l’expé¬ 
rience  faite  avant  nous  par  d’autres  pays 
lie  nous  a  rien  appris.  Or,  ce  que  devien¬ 
dra  l’exercice  de  la  médecine  sous  ce 
régime  utopiste  et  sacrilège,  vous  n’avez 
qu’à  le  demander  aux  médecins  viennois. 

Le  confrère  qui  me  reçut  à  la  clinique 
C|ue  je  visitai  avait  les  larmes  aux  yeux 
en  me  disant  la  fonctionnarisation  de  son 
rôle  qui  consistait  en  une  permanence  et 
en  une  besogne  de  scribe.  Un  diagnostic, 
une  fiche,  un  traitement,  et  au  tour  du 
malade  suivant.  Il  distribuait  des  remè¬ 
des  et  des  bulletins  de  maladie.  Le  méde¬ 
cin  de  caserne  fait  cela  chez  nous  et  nous 
avons  assez  raillé  son  automatisme  et  dé¬ 
claré  sans  ambages  son  incompétence. 

Malgré  son  dépit,  le  médecin  viennois 
acceptait  sa  déchéance  et  sa  privation 
d’une  liberté  qu’il  avait  entrevue  à  la 
base  de  sa  profession  jadis,  quand  il  était 
sur  les  bancs  de  la  Faculté.  Car  il  fallait 
vivre.  A  côté  du  bourgeois  d’hier,  deve¬ 
nu  le  pauvre  honteux  d’aujourd’hui  qui 
^  allait  par  les  rues  sans  espoir  et  sans 
'  pain,  il  faisait  néanmoins  bonne  figure 
et  s’estimait  encore  heureux. 


On  lit  avec  détachement  la  vie  que 
mènent  nos  confrères  étrangers  car  on  se 
croit  à  l’abri  d’une  aussi  piètre  existence. 
Est-ce  bien  certain  ? 

Il  a  suffi  d’un  quart  de  siècle  pour 
transformer  très  gravement  en  France 
l’exercice  de  notre  profession.  Il  y  avait 
bien  jadis  quelques  médecins  attachés 
peu  ou  prou  à  dés  administrations  et  à 
des  collectivités.  Il  y  avait  même  des  mé¬ 
decins  qui  travaillaient  pour  un  salaire 
spécial,  comme  les  médecins  des  Compa¬ 
gnies  de  chemins  de  fer,  ceux  qui  soi¬ 
gnaient  les  gendarmes.  Mais  en  règle  gé¬ 
nérale,  le  médecin  pouvait  se  réjouir 
d’avoir  choisi  une  profession  libérale. 
Où  en  sommes-nous  à  présent  ? 

Les  clients  se  sont  groupés  pour  béné¬ 
ficier  d’honoraires  médicaux  réduits,  la 
mutualité  s’est  développée  avec  une  vi¬ 
tesse  prodigieuse,  puis  sont  venus  les 
syndicats  de  toute  nature,  les  groupe¬ 
ments  les  plus  hétéroclites,  qui  se  sont 
attaché  un  médecin  ;  enfin,  il  y  eut  les 
assurés  sociaux  qui  ont  rassemblé  des 
millions  de  citoyens  et  qui  légalement 
ont  bénéficié  de  soins  médicaux  à  des 
taux  établis  selon  des  barèmes  savants. 

On  se  demande,  après  cela,  où  les  mé¬ 
decins  peuvent  bien  dénicher  des  clients 
comme  ceux  d’autrefois,  disposés  à 
payer  directement  leurs  honoraires,  se¬ 
lon  la  valeur  du  médecin  .qu’ils  se  sont 
décidés  à  consulter.  Il  en  est  encore 
quelques-uns  certes,  mais  ils  font  figure 
de  fossiles  et  ils  auront  bientôt  disparu. 

Un  médecin  qui  s’installe,  de  même 
d’ailleurs  que  celui  qui  est  déjà  installé, 
ne  veut  pas  connaître  la  gêne  que  ne 
mérite  pas  son  savoir  ;  tous  les  prati¬ 
ciens  en  somme  sont  dans  l’amère  obli¬ 
gation  de  rechercher  les  cf  fixes  »  servio 
par  tels  ou  tels  groupements.  Et  les  clien¬ 
tèles  demain  n'auront  d’autre  valeur,  en 
cas  de  cession,  que  la  totalisation  des 
(c  fixes  »  obtenus  par  celui  qui  laissera  sa 
place  à  un  autre  confrère. 

On  ne  voit  pas  bien  ce  que  devient 
dans  tout  cela  la  liberté  à  laquelle  nous 
tenions  tant  et  la  valeur  monnayée  de 
la  compétence  qu’on  cherchait  à  obtenir. 
Mais  ce  qu’on  aperçoit  clairement,  c’est 
la  fonctionnarisation  de  l’exercice  mé¬ 
dical. 

D’abord  affecté  à  des  organismes  par¬ 
ticuliers  le  médecin  a  endossé  le  veston 
du  fonctionnaire  public  en  entrant  dans 
l’application  des  assurances  sociales.  Et 
dans  un  temps  qu’il  faut  entrevoir  com¬ 
me  prochain,  il  y  aura  des  concours 
pour  être  médecin  comme  il  y  en  a  pour 
être  postier.  Ce  jour-là  la  sélection  joue¬ 
ra,  dites-vous  pour  vous  consoler.  Mais, 
il  y  aura  aussi  d’autres  facteurs  qui  en¬ 
treront  en  ligne  de  compte. 

En  tout  cas,  nous  pourrons  alors  met¬ 
tre  un  crêpe  à  notre  chapeau  pour  por¬ 
ter  le  deuil  de  notre  liberté.  Et  à  ceux 
cfui,  par  avance,  se  réjouissent  de  ce 
nouveau  statut  de  déchéance,  je  leur 
demande  d’aller  faire  un  tour  dans  le 
jjays  où  les  médecins  sont  déjà  pareille¬ 
ment  enrégimentés.  Cela  les  fera  réflé¬ 
chir.  Car  si  la  liberté  est  un  dangereux 
instrument,  elle  a  cependant  du  bon. 

J.  CRINON. 


Fondation  du  Ski  Club  Médical 

Un  certain  nombre  de  médecins  ont  décidé 
la  créàtion  d’um  cluib  groupant  les  médecins 
et  les  étudiants  en  médecine  pratiçpuant  le 
ski  et  qui  prendrait  le  nom  de  «  Ski  Club  Mé¬ 
dical  de  France  ».  Un  des  buts  de  cette  Asso 
ciation  strictement  rései'vée  au  Oorp®  médi- 
cai,  est  d’étudier  les  questiions  médicales  et 
■scientifiqu'es  se  rapportant  aux  sports  d’hi¬ 
ver,  let,  en  outre,  d’organiser  des  déplace¬ 
ments  qui  permettraient  aux  médecins  dei 
faire  du  ski  dans  les  m'eiHeures  .conditions 
possibles. 

,  Une  réunion  préiparatoire  a  élaboré  les^sta- 
tuts  let  a  nommé  un  bureau  provisoire  qui  a 
choisi  comme  président  M.  Mlnelle,  vice-pré¬ 
sident  de  la  F.  F.  de  Ski.  L’assemblée  cons- 
litutivo  a  eu  lieu'  1©  sam-edi  7  décembre. 

.Pour  tous  renseignements,  s’adresser  au 
trésorier,  M.  B-ertbier,  1  ter, .  boulevar-d  de  la 
Saussaye,  à  Neuilly-sur-Seine. 


^ 


HCllOTHERAPIE 

6RASSE  (A.-M.) 
Maison  de  Santé  “HÉLIOS’ 

Médeciji-Directtur  : 

D'  B  R  O  D  Y 


Les  ooncoui-s  ouverts  devant  - la  Faculté  de 
Monitpiellier  pour  -pliusieurs  postes  médicaux 
des  hôpitaux  de  Grenoble  se  sont  terminés 
par  les  nominations  suivantes  : 

Médecins  suppléants  :  M.  Ro-@er  et  M™®  La- 
querrière.  —  Ophtalmologiste  suppléant  :  M. 
Péronnet.  —  Deirmatologiste  suppléant  :  M. 
Dugois. 


Le  gouvernement  espagnol  Vient  de  nom¬ 
mer  M.  le  'p,rofesse'Ur  Pautrler,  commandeur 
d’Isabelle  la  Catholique. 


La  .remise  de  la  médaille  offerte  à  M.  le 
professeur  Couveiair©  a  .eu  lieu  à  la  clinique 
Baud'elocque,  le  dimanche  15  -décembre,  so-u-s 
la  présidence  de  M.  le  professeur  Hartmann, 


Mon  Repos,  à  Ecully  (Rhône).  Etablis. neuro¬ 
logique.  Nerveux,  dyspeptiques,  intoxiqués.  D' H.  FËIilLLADE. 


M.  le  docteur  Hauteife-uille,  proîesseur  de 
clinique  médicale,  a  été  nommé  directeur  de 
l’Ecole  de  médecine  d’Amiens,  -en ,  remplace- 
ment  de  M.  le  pr-o-f-esseur  Labarrière,  admis 
à  faire  valoir  ses  droits  à  -la  retraite. 


QMANiaLCION 


M.  Castaigne,  médecin  des  hôpitaux  de  Pa¬ 
ris,  professeur  agrégé,  directeur  de  J’Ecole 
de  médecine  et  de  pharmacie  -de  Clermont- 
Ferrand,  est  nommé  comm-andeur  de  la  Lé¬ 
gion  d’honne-ur. 

M.  le  Docteur  Hautefeuille  a  été  désigné 
pour  succéder  au  Docteur  L-abarrlère  commé 
directeur  de  l’Ecole  de  médeci-n-e  d’Amiens. 

Il  est  chevalier  de  la  Légion  d’hoimeur, 
titulaire  d-e  la  Médaille  d-e-s  épidémies,  .et  mé¬ 
decin  des  hôpitaux  d'Amiens  depuis  1903- 


AMiBIASINE 

Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 


L’Académie  de  chirurgie  a  procédé  à  l’él-ec- 
tio-n  de  son  bureau  -pour  11)36.  Ont  été  élus  : 

Président'  :  le  médecin  général  inap-ecteur 
Rouviliois  ;  vice-pa-ésident  :  M.  Ba-umgartner  ; 
se-crétames  annuels  ;  MM.  Martin  et  Capette. 


L’Académie  roumaine  de  médecin©  nouv-el- 
lem-ent  constituée  à  Bucarest  -a  nommé  six 
membres  honoraires  étrangers  qui  sont  tous 
des  rep-r-ésentants  d©  la  médecine  -et  de  la 
chirurgie  française.  .Oe  sont  les  professeurs 
.4chard,  J.-L.  Faure,  Hartmann,  Roussy,  Ser¬ 
gent  et  Vaquez. 

LENIFËDRINE 


Les  collègues,  élèves  ©t  .amis  du  docteur 
Beaujard,  pou-r  fêter  son  tetabliss-ement  -et  sa 
récente  -promotion  dans  la  Légion  d’h'onneur, 
lui  offriront  im  banquet,  au  r-estaurant  «  La, 
Pérouse  »,  quoi  d-es  Gra-nds-Auigu.stins,  le 
sam-edi  21  décembre,  à  20  h-eur-es.  (P(rix  ; 
francs,  tenue  de  ville). 

Cette  manifestation  sera  présidée  par  .U; 
docteur  Antoine  Béclèr-e. 

Prièr©  d’adresser  les  adhési-ons,  avant  le  1.') 
décembre,  au  docteur  Jacques  Toupet.  27,  rue 
de, Valois,  Paris  {!”). 


Le  -général  Denain,  min-istre  de  l’Air,  -a 
inaugua-é  à.  l’aér-odr-om-e  ©l-ériot,  à  Bue,  le 
centre  de  secours  d’aviation  destiné  à  re- 
cueiillir  les  victimes  d’-aoci-dents  d’aviation. 


Récemment  fut  posée  à  Nantes, une  -plaque 
oomm-émorative  sur  l'a  façade  de  Isl  Dipectdon 
du  Service  d-e  santé  de  la  XI®  -ré,gion,  rue 
Gambetta.  Gett-e  plaque  ra-ppe-ll-e  q-ue  -cet  im- 
meubte  fut  ©n  1630  le  Monastère  de  -la  Visita¬ 
tion,  qu'il  devint,  sous  la  Révolution,  l-’hôpi- 
tal  militair©  de  la  Frat-ernité,  et  qu©  «  c’-est 
là  -qu-e  Laënn-e-o  inaugura  sa  b-riUante  car¬ 
rière. 


-  CAIMTÊINE  - 

E.  BOUTEILLE,  23,  rue  des  Moines,  PARIS, 


-Les  admirate-urs,  les  amis  -et  les  élèves  du 
regretté  docteur  Roux,  les  amis  d-e  l’Institut 
Pasteur  ont  décidé  d’ouvrir,  à  -partir  du 
1®''  ma-rs,  une  .souscription  niationale  à  l’-eff-et 
d©  ré-unir  des  ressources  qui,  -sous  le  nom  de 
«  Fondation  Ro-ux  »,  serviront  à  payer  des 
bourses  d’études  à  de  jeunes  -étudiants  çp’at- 
tir-6  le  goût  des  scien-ces  biologiques. 


Dans  un-6  de  ses  -dernières  séances  le  Con¬ 
seil  de  la  Faculté  d-e  Mé-dècine  de  Paris  a 
examimé  la  ciu-estion  de  la  icréati-on  d’un-e 
chaire  d©  clinique  de  oardiolbgi-e  -et  oeU©  du 
rétabji-sse-ment  d’un-e  chaire  de  pathologie 
interne. 


Est  -promu  dans  l’Oii’dre  de  la  Légion  d’hon- 

INiÉRiEDR.  —  Au  grade  d’officier  :  M.  1©  p-ro- 
fess-eur  N-oël  Fie-ssinger. 


M.  Donatien,  de  l’I-nstitut  Pasteur  d’Algérie, 
fait  co-nnaltre  qu’il  renouvelle  s-a  candida¬ 
ture  au  titre  de  correspondant  national  dans 
la  V®  division  (Médecine  vétérinaire). 


MICTASOL 


Par  décision  de  l’Admiuistratio-n  d-e-  l’.Vssis- 
tan-ce  publique,  la  bibliothèque  d-e  l’internat 
des  hôpitaux  de  Paris  a  été  transférée  d© 
l’Hôteil-Dieu  à  l’amphithéâtre  -d-es  hôpitaux, 
rue  du  Fer-à-Mo-ulin,  n“  17.  dans  des  locaux 
plus  vastes  -et  mieux  éclairés..  Dès  mainte¬ 
nant,  la  bibliothèque  est  ouverte  tous  les 
jours  aux  internes  et  anciens  inl-ebne^j.'d-éi' 10 
heur-ès  â'  midi  et  de  14  à  19  heures,  ■'saur  les 
dimanches  et  jours  fériés. 


Le  titre  de  docteur  honoris  causa  de  l’Uni¬ 
versité  de  Bordeaux  va  être  conféré  au  grand 
savant  italien  le  Profe-sseur  Nicola  Pend-e 
qui  compte  ©n  France  autant  d’amis  que 
d’admirateurs. 


Le  Journal  officiel  du  1-er  novembre  publie 
un  tarif  des  frais  pharmaceutiques  -en  matiè¬ 
re  d’accidents  du  travail. 


THÊOBROMOSE 

DUMESNIL 


.M.  le  Ministre  d-e  la  Santé  piubllque  et  de 
l’E'ducation  -p-hysique  -a  ad-ressé  à  l’Acadé-mi-e  : 

Des  rapports  de  MM.  les  Préfets  du  Jura, 
de  la  Mam.e  -et  -de  la  Haute-Marne,  concer¬ 
nant  des  -cas  d-e  dl-phtérie  consta-tés  dan-s  des 
communes  -d-e  -ces  départements. 

Des  lettres  d-e  M.  le  Préfet  d©  Police  -et  d-e 
MM.  les  Préfets  de  la  Sein-e-Inféri-eùr-e  -et  de 
la  Vienne,  relatives  à  des  cas  de-  poliomyé¬ 
lite  signalés  à  Paris  et  dans  ces  départe- 
m-ents.  ^ 

THEO^LVOSE 


-Des  rappo-rts  d-e  MM.  les  Préfets  de  l’Aisne 
et  de  la  Mo-selle,  afférents  -à  des  cas  d-e  ftëvre 
typhoïde  constatés  dans  des  communes  d© 
ces  départements. 

Une  note  d©  M.  le  P-réf-et  de  la  N-ièvr»  sur 
im  cas  de  méni-ngit©  eéTé'hro-s-pinate  co-nsta- 
té  d-ans  une  commun©  de  c-e  départe-m-e-ni . 


tIPOSPLÉNINF 
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LENIFORME 


2.5et10% 


SE  VEND  EN  FLACON  OU  EN  RHINO-CAPSUIES 


comprimés;  2à  3  parjour 


ProduilsF.HOFFMANN-LA  ROCHE&cH 

10,  Rue  Grillon -PARIS 


le  grand  médicament 
des  petits  insomniaques 
et  des  petits  anxieux. 


INNOVATION  DANS  LA  THÉRAPEUTIQUE  DU  SANTAL 

'-oJanàil  ^ûmud'^ 


ESSENCE  DE  SANTAL  MYSORE  DE  PROVENANCE  DIRECTE  ASSOCIÉE  A  LA  BELLADONE 

j  CAPSULES  GLUTINISÉES 

NE  SE  DISSOLVANT  QUE  DANS  L’INTESTIN 

Pas  de  gastralgie  -  Sédation  des  spasmes  -  Pas  d’éructations 
La  boîte  de  50  capsules  16  fr. 


Laboratoires  Pharmaceutiques  L.-G.  TORAUDE  O 

22,  Rue  de  la  Sorbonne  -  PARIS  (V*) 


JLE  MO  N  UE  MÉOICÆE 


Naissances 

— ^  Chantal  et  Ghislaine  Vaillant-Buisson 
ont  la  joie  d'annonceT  la  naissance  de  leur 
petite  sœur  Anne-Marie.  3  décembre  igSa. 

—  Le  médecin-commandant  de  Palmas  et 
M'“®,  née  de  Livois,  sont  heureux  d'annoncer 
la  naissance  de  leur  fille  Anne. 

iVlariages 


Photo  Paoilus.  —  Clihé  «'  Int.  Méd.  ». 

M.  Roncerey  et  s.  Leclerc. 

—  Dernièremenl  a  été  béni  en  l’église 
Saint-Rémy,  de  Maison-Âlfort!  le  mariage  de 
M**®  Suzanne  Leclerc  avec  M.  lé i docteur  Henri 
Roncerey. 

—  On  apprend  le  mariage  de  Anne- 
Marie  Bermond,  fille  de  M.  Pierre  Bermond, 
officier  de  la  Légion  d’honneur',  conseiller  gé¬ 
néral  des  Alpes-Maritimes,  avec  le  docteur 
Jean  Faraul,  médecin  des  hôpitaux  de  Nice. 
La  bénédiction  nuptiale  leur  sera  donnée  par 
Mgr  Rémond,  évôque  de  Nice,  en  sa  chapelle 
de  l’Evêché,  le  lundi  23  décembre  igSfl,  à  ii 
heures. 

Nécrologies 

—  M"'®  Paul  Fumouze  ;  M.  Jean  Fiimouze  ; 
M.  Marcel  Fumouze  :  M™®  veuve  Bard  et  ses 
enfants,  M“®  veuve  Jules  Glover,  M“®  veuve 
André  Maningiie  et  ses  enfants,  M.  Eugène 
Ravier  et  ses  eiifanls,  M.  et  iM“®  Henri  Glover 
et  leurs  enfants,  M.  et  M™®  Delacour  et  leurs 
entants  ;  toute  la  famille,  et  le  personnel 
des  Etablissements  Fumouze,  ont  l,a  douleur 
de  vous  faire  part  de  la  perte  cruelle  qu’ils 
tiennent  d’éprouver  en  la  personne  de'  M.  le 
docteur  Paul  Fumouze,  président  de  la  Cham¬ 
bre  syndicale  des  fabricants  de  produits  phar¬ 
maceutiques,  conseiller  du  commerce  exté¬ 
rieur,  chevalier  de  la  Légion  d’honneur,  dé¬ 
cédé  le  6  décembre  1935,  en  son  domicile,  à 


(iiiHiiin  iiMiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiuiiiiiiiuiiijniMuiiiiir 


Un  concours  sur  titres  est  ouvert  à  la  préfecture  du 
Haut-Rhin,  pour  l’emploi  de  médecin  directeur  du 
sanatorium  antituberculeux  à  Colmar 


Les  demandes  d’inscription  devront  être 
adiressiées  avant  le  IS  décembre.  1935,  de.rniev 
délai,  à  la  Pr.éfecture  du  Haut-Rhin,  3®  divi¬ 
sion,  Ier  bureau. 

Le  règlement  fixant  les  conditions  d-u  cnn- 
cours  sera  communiqué  aux  candidats  sur 
demande  adressée  à  ce  servioe. 

■Les  candidats  devront  être  Françai.s  et  par¬ 
ler  suffisamm-eint  l’allemand. 


Clinicat  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris 


So.nt  nommés  cJierfs  de  clinique  tiitulair.es  : 
Cli.nique  obstétricale  Baud.elocgu6  ;  M.  Le 

^'ainique  obstétricale  p.itié  :  M,  Richard, 
Ml  kl  Helahay  e,  M.  Guede. 

Clinique  chirurgicale  infantile  ;  M-M,  Go- 
recki,  Judet  (adjoint),  .Petit  (Pierre). 

Clinique  oto-r.hino-laryngo.lo.@iq:ue  :  M.  Gas¬ 
ton. 

Clinique  urologique  ;  MM.  Bouchard,  Nag- 
glar. 

.  .Clinique  chirurgicale  orthopédiqu©  de  l’a- 
dûllé  i"MM.  Beüzart,  'Bemirleaü,  Ollivier- 
Henry. 


Neuilly-sur-Seine,  boulevard  Maillot,  11°  8  bis, 
à  l’âge  de  61  ans,  muni  des  Sacrements  de 
l’Eglise.  Lu  céi-émonie  religieuse  a  été  célé¬ 
brée  en  l’église  Saint-Pierre  de  Neuilly,  le 
lundi  9  décembre,  suivie  de  l’inhumation  au 
cimetière  du  Nord  (Montmarlire),  dans  la  sé¬ 
pulture  de  famille. 

—  On  annonce  la  mort  du  docteur  Jacques 
Madet,  décédé  dans  sa  80®  année. 

—  Sainl-Germain-les-Belles.  —  M.  et  M™ 
Etienne  Garraud  ;  M"‘®  Jean  Garraud  ;  le  doc¬ 
teur  Roberi  Garraud  ;  M.  Raymond  Garraud 
ont  le  regret  de  vous  faire  part  de  la  perte 
douloureuse  qu’ils  viennent  d’éprouver  en  la 
personne  de  iM.  Maurice  Garraud,  décédé  à 
Saint-Germain-les-Belles  (Haute-Vienne),  dans 
sa  77®  année,  muni  des  Sacrements  de  l’Egli¬ 
se. 

—  Saint-Vaury.  —  M.  Eugène  Caillaud, 
pharmacien,  et  M™®  ;  M.  le  docteur  Dumont, 
M™®,  leurs  enfants  et  petits-enfants  ;  M.  le 
docteur  Emile  Caillaud,  AP“®  et  leurs  .enfants; 
M.  le  docteur  Jean  Caillaud  et  M“®;  M.  Serma- 
dieras,.  pharmacien,  .M™®  et  M"®  Sermadieras  ; 
M.  Mages,  pharmacien,  M™®  el  leurs  enfants, 
ont  la  douleur  de  aous  faire  part  de  la  mort  de 
VP"®  veuve  Louis  Caillaud,  pieusement  décédée 
le  6  décembre  1935. 

—  On  prie  d’annoncer  le  décès,  dans  sa 
86®  année,  du  docteur  Jacques  Madet,  surt-enu 
en  son  domicile,  2,  rue  Cassini. 


ninnnniiiimniiiimiiiiniimiiiiiiiiiiiiiniiiiiii» 

La  Société  Française  de  Gynécologie  organise 
une  grande  réunion  trimestrielle  le  6  janvier 

Cette  séanioe  .se  tiendra  au  siège  de  la  So- 
oieté,  95,  rue  du  Cherche- Midi,  à  16  heures  30. 
Elle  sera  plus  spécialement  consaorée  .à  l’éti;- 
de  des  «  Agents  physiques  >en  .gynécologie  ». 

Les  médecins  non  membres  de.  la  Société 
qui  désireraient  y  assister  ou  préseniter  un 
travail  sont  priés  de  s’adrèsaer  au  docteur 
Maurice  Fabre,  .secrétaire  général  de  la  So¬ 
ciété  française  de  gynécoiogie,  G,  rue  du 
Conservatoire,  Paris  (IX®),  ' 

Après  acceptation  de  leur  demande  par  le 
Bureau,  il  pourra  leur  être  délivré  des  biUefe 
de  réduction  de  40  %  sttr  les  chemins  .de  fer.,, 
valablie®  dix  jours,  ainsi  qu’à  leurs  femmes, 
et  à  leurs  .enfants. 


INDEX  - 1 

{  ’THÉDAPEUTIQUB 

CAPARIEM  relie,  extra-Pure  et  Polyvalente 

(du.  Juiiiperus  oxycedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsulines  dosées 
à  0  gr.  15. 

POSOLOCIE  !  1  à  2  capsulines  à  chaque  repas. 

Doubler  la  dose  dans  les  cas  aigus. 
INDICATIONS  THERAPEUTIQUES  :  Cholécysti¬ 
tes,  Lithiases  biliaires,  Séquelles  de  Cholécys¬ 
tectomies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  Co- 
libacilluries. 


LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


AMPHO-VACCIN-imSTI^AL 

A  base  de  colibacilles,  entérocoques,  proteus, 
B.  bifidus,  B.  pyocyaniques. 

Lysat  bactérien  et  bactéries  entières.  Entérites, 
entéro-colites,  cholécystites,  appendicites,  syndrome  . 
entéro-rénal,  auto-intoxication,  etc...  . 

RONCHESE,  6,  rue  Rothschild,  NICE. 


OLEOCHRYSI^ELWERE 


(Suspension  huileuse  d’aurothiopropanol 
sulfonate  de  oaiciuan) 

TUBERCULOSES,  RHUMATISMES,  SYPHILIS, 
DERMATOSES 


ALLOCHRÏM  LUMIERE 

Aurothérapie  par  voie  intramusculaire 
Traitement  de  la  tuberculose  sous  toutes  ses  for- 

Absorption  facile  et  rapide.  | 

Tolérance  parfaite,  aucune  réaction  locale  ni  gé-  i 
uérale.  | 


CONSTIPATION  HABITUELLE 

CASCARINE  LEPRINCE 

Laxatif  parfait 
réalisant  le  véritable  traitement 

des  causes  de  la  CopstlpatioD 

AFFECTÎÔNS  du  FOIE 
ATONIE  du  TUBE  DIGESTIF 


LE  MONDE  /UR  MON  MIROIR 


Lu  membre  éminent  de  l’Institut,  coin- 
nieiitant  d’un  mot  le  rôle  anglais  dans  le 
condit  extérieur  qui  passionne  le  monde, 
(lisait  l’autre  jour  :  «  Si  j’étais  Anglais, 
je  ne  manquerais  pas  d’approuver  ])lei- 
nement  l’attitude  de  l’Angleterre.  y>  En 
effet,  à  ce  pays  d’égoïsme  outré,  ayant 
toujours  recherché  la  façon  de  jirofiter 
au  mieux  des  désastres  eurojiéens,  on  ne 
peut  que  reconnaître  l’habileté  avec  la¬ 
quelle  il  vient  de  susciter  entre_les  na- 
.  lions  continentales  de  nouveaux  motifs 
de  désaccord,  à  seule  fin  de  rompre  à 
son  hénéfiicîe  •  toute  possibilité  d’hégé¬ 
monie  entre  ces  nations. 

Il  avait  semblé  cpie,  de]}uis  quelques 
jours,  son  allure  autoritaire,  intransi¬ 
geante  et  belliqueuse  s’était  néanmoins 
quelque  peu  attiédie.  L’obéissance  stric¬ 
te  aux  clauses  du  Covenant,  que  l’An¬ 
gleterre  réclamait  imjrérieusemeiit,  sem¬ 
blait  (levoir  être  relâchée.  Les  fameuses 
sanctions  pétrolières  qu’elle  voulait  im¬ 
poser  à  l’Italie  étaient  remises  en  discus¬ 
sion,  Qu’était-il  donc  advenu  ? 


Il  ne  faut  pas  ]ierdre  de  vue  les  trou¬ 
bles  qui  ont  éclaté  en  Egy])te.  Ce  pays 
([ui  est  demeuré  en  état  de  vassalité,  avec 
la  complaisance  d’iiommes  d’Etat  égyp¬ 
tiens,  réclamé  à  l’Angleterre  son  indé¬ 
pendance. 

Les  munitions  fournies  avec  abondance 
aux  Ethiopiens  ne  semblent  pas  avoir 
poussé  les  troupes  italiennes  vers  l’échec 
espéré. 

Mussolini,  avec  un  sens  aigu  des  réali¬ 
tés,  a  rassemblé  en  Libye,  c’est-à-dire 
aux  portes  de  l’Egypte,  des  masses  ar¬ 
mées  fort  imposantes  et  des  escadrilles 
nombreuses. 

La  flotte  anglaise,  confinée  en  Médi¬ 
terranée,  connaîtrait  certainement  des 
pertes  considérables  si  elle  était  soumise 
à  la  double  attaque  maritime  et  aérienne 
des  forces  italiennes. 

Tout  cela  a  fait  réfléchir  l’Angleterre, 
d’où  les  prot)ositions  de  paix  formulées 
aux  belligérants,  avec  la  collaboration 
du  gouvernement  français,  ))ar  l’Angle¬ 
terre  venue  à  composition. 


Ces  propositions  de  i^aix  ont  causé  des 
réactions  bien  singulières.  Elles  ont  sus¬ 
cité  en  France  une  saute  d’humeur  de 
la  jtart  de  ceux  qui  considéraient  sans 
tristesse  la  guerre  italo-éthioiiienne  com¬ 
me  un  grand  ris([ue  couru  ])ar  le  fascis- 

On  supposait  en  effet,  on  espérait  mê¬ 
me  que  cette  guerre  serait  la  roche  Tar- 
péienne  d’où  serait  précipité  Mussolini 
parvenu  au  Capitole.  Pour  que  certains 
de  nos  concitoyens,  qui  se  devraient  de 
ne  se  mêler  en  rien  des  affaires  de  leurs 
voisins,  connussent  une  heure  d’allégres¬ 
se,  il  eût  fallu  un  désastre,  renouvelé  de 
celui  d’Adoua,  de  façon  que  se  trouvât 
anéanti  le  jnestige  du  dictateur  italien. 
Dès  lors,  le  fait  de  pro]joser  aux  Ethio¬ 
piens  une  paix  assurant  aux  Italiens  les 
provinces  conquises  (tar  les  armées  du 
Duce,  leur  est  apparu  comme  une  Ciqii- 
lulation  devant  l’idée  fasciste. 


Incitées  à  la  résistance  par  des  conseil¬ 
leurs  qui  ne  seront  jtas  des  payeurs,  les 
autorités  éthiopiennes  repoussent  toute 
proposition  de  ])aix  qui  n’entrevoit  pas 
le  recul  des  armées  italiennes. 

Mais  il  est  reconnu  par  les  esprits  im¬ 
partiaux  que  ces  frontières  n’ont  été 
franchies  par  les  troupes  italiennes  que 
pour  punir  les  peuplades  du  Négus  de 
leurs  incursions  pillardes  et  de  leurs  mu¬ 
tilations  sauvages.  En  sorte  que  ceux  qui 
se  font  chez  nous  les  défenseurs  des  idées 
sociales  les  plus  osées  s’avèrent  en  même 
temps  les  avocats  acharnés  des  razzias  et 
de  la  cruauté  primitive. 


Il  est  reconnu  également  qir’avant  d’en 
venir  aux  armes,  l’Italie  a  multiplié  les 
réclamations,  les  remontrances,  voire 


même  les  plaintes  à  la  S.  D.-N.  On  sait 
tout  autant  que  c’est  au  vu  et  au  su  de 
toutes  les  puissances  que  l’Italie  a  mobi¬ 
lisé  pour  faire  res])ecter  ses  frontières 
et  ses  nationaux.  Les  puissances  qui, 
comme  l’Angleterre  et  sa  séquelle 
de  petits  Etats  tributaires  de  son  crédit, 
vouent  l’Italie  aux  gémonies  pour  son 
entrée  en  guerre,  avaient  alors  toute  fa¬ 
cilité  i)our  contraindre  l’Ethiopie  à 
cesser  ses  provocations  envers  l’Italie  et 
à  mieux  i-especter  ses  conventions.  La 
guerre,  si  hy])ocritement  exécrée  aujour¬ 
d’hui,  l’était  sans  doute  mo<ins  alors  puis- 
qu’à  rheure  où  on  pouvait  la  prévenir, 
on  n’a  pas  agi. 

Enfin,  on  a  maudit  l’Italie  pai'ce 
qu’elle  était  entrée  en  guerre  a]>rès  avoir 
constaté  la  carence  et  la  mauvaise  foi 
de  cette  S.  D.  N.  d’où  sont  déjà  partis, 
ne  l’oubliez  jtas,  le  Japon  et  l’Allemagne 
et  dont  les  Etats-Unis  qui  en  ont  fait 
cadeau  à  l'Europe  n’ont  jamais  voulu 
fah-e  partie.  Mais,  aujourd’hui,  on  veut 
qu’elle  continue  à  se  battre. 

Il  y  a  ainsi  des  gens  chez  qui  la  haine 
de  la  guerre  est  un  sentiment  à  éclijjses. 
Ce  sont  les  mêmes  qui  veulent  faire  une 
guerre  ]>réventive  contre  l’Allemagne. 
Ils  sont  également  partisans  d’une  guerre 
contre  l’Italie,  mais  autant  que  possible, 
et  c’est  encore  heureux  ]JOur  nous,  ils 
préfèrent  que  ce  soit  en  Abyssinie  que 
se  déroulent  les  hostilités. 


Il  s’agit  là  d’attitudes  passionnelles 
fort  dangereuses  qui  rajjpellent  les  an¬ 
ciennes  guerres  de  religion.  Hitler  prê¬ 
che  un  évangile  raciste  qui  nous  dé])laît  ? 
on  lui  fait  la  guerre.  Mussolini  réorgani¬ 
se  un  i^ays  en  pleine  anarchie  et  établit 
un  Etat  corporatif  ?  cette  conception  so¬ 
ciale  heurte  nos  princi]tes  démagogitpies  ; 
on  lui  fait  la  guerre. 

On  serait  effrayé  de  constater  ce  vent 
de  folie  si  on  ne  voyait  clairement  qui 
le  souffle  et  qui  le  paie. 

Il  est  parfaitement  égal,  en  effet,  au 
paysan  français  que  ce  soit  un  certain 
Hitler  qui  commande  en  Prusse  et  que 
Mussolini  ait,  à  Rome,  mis  un  roi  dans 
sa  poche.  Mais  les  étrangers,  chassés 
d’Allemagne  et  d’Italie,  aidés  par  les 
millions  que  les  Soviets  introduisent  ou¬ 
vertement  en  France,  veulent  créer  de 
l’agitation  ])our  favoriser  la  fermenta¬ 
tion  du  levain  révolutionnaire.  Ils  espè¬ 
rent  nous  amener  à  partir  en  guerre  con¬ 
tre  Hitler  et  Mussolini  pour  assouvir  leur 
haine  d’abord  et  pour  frayer  ensuite  son 
chemin  à  la  pègre  moscovite  qui  défer¬ 
lera  sur  la  France  comme  il  y  a  mille 
ans,  déferlèrent  déjà  de  l’Oural,  sur  no¬ 
tre  beau  ]jays  qu’elles  devaient  recouvrir 
de  cendres,  les  hordes  de  Gengis-Khan. 

{Voir  la  suite  page  9). 


Clinique  SÂINT-REMY 

LE  VÉSEVET,  46,  Boul.  Carnot 

- TÉLÉPH.  RÉGIONAL  5  et  850  - 

Maison  de  W  et  de  Convolesceice 

Traitement  des  affections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  dn  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATION  DES  VIEILLARDS 

6  pavillons  séparés,  toul 


lées.  Salle  d'onéraiion. 
Agents  physiques.  P  arc  fieu- 
î,  W.  C.  et  téléph.  pr”’""  *  *  '  • 

PRIX  MODÉRÉS  -! - 


médical  J admlnUmtif:  D’  P.  AllAMAGIVY 


VULCASE 

r CONSTIPATION -DERMATOSES  | 

LABORATOIRES  BRISSON  | 

1  D'  DEDET  &  C",  Pharmacien!  ■ 

}  COMPRIMÉS  LAXATIFS  au  sou  fre  orgaeiaua 

Anclen$  Inlernts  da  Hôpilaax  de  Parti  ■ 

IST.  rua  Champiannel  ■  PARIS  (IS'I  | 

Huile  non  Caustique 


LENIFÉDRINE 


à  XOléate  d*Éphédnne 


SPECIFIER  DOSAGE 


FAIBLE  0.50  % 
FORT  1  gr.  9’b 


ÉCHAI!ITIX,I..ONS 
L.  GAILLARD,  Pharmaaen 
26.  Rue  Pélrelle,  Parif  (9«) 


Se  fait  en 

Solution  et  en  Rhino-Capsulee 


HYPERCHLORYDRIE 

DYSPEPSIE 


GASTRITES 
INSUFFISANCE  HÉPATIQUE 


DIGESTION 


3  à  4  comprimés  ou  1  cuillerée  à  café  de  granulé  2  à  3  fols  par  jour 

O 

Q  O 
O  O  © 

^  O  G»  O 

COMPRIMÉS 

dosage  exact  -  d'emploi  facile 


Solution  sucrée,  agréable  au  goût 

GRANULÉ 


4  à  8  comprimés  ou  I  à  2  cuillerées  à  café  de  granulé  de  3  à  8  fois  par  jour 


SANGUINE 


VISCOSITE 


L’Assemblée  Générele  de  la  Conléderatlon  des  Sjfodlcats  Medlcaix 

(Suite  de  la  vage  2) 


Demande  jenfin  que  les  médecins  inspec¬ 
teurs  competents  délégués  par  le  ■ministre 
se  déplacent  en  vue  de  l'unification  du  tra¬ 
vail  matériel  des  commissions  tripartites  dé¬ 
partementales. 

Le  vœu  suivaixt,  présenté  par  M.  Co'ppens, 
de  LiLle,  fut  également  adopté  : 


L’Assemblée  générale  de  la  Confédération 
des  Syndicats  Médicaux  Français  émet  le 
oœu  que  les'  médecins  frappés  par  la  Com¬ 
mission  de  contrôle,  de  l’article  64,  d’inter¬ 
diction  temporaire  ou  permanente  de  donner 
des  soins  aux  bénéficiaires  de  la  loi  du  31 
mars  1019  ne  puissent  ■■ 

1°  Etre  e.vperts  à  la  Commission  spéciale 
de  réforme  ; 

3'  Accomp’aigner  lesdits  bénéficiaires  de¬ 
vant  cette  Commission  de  réforme,  au  (  ' 
d’expertise-  par.  les  médecins  vacateurs. 


L’ORDRE  DES  MEDECISS 

L’ordre  des  médecins  fut  également  l’objet 
d’uit  court  débat  au  .cours  duguel  le  docteur 
Cibrie  précisa  l’état  actuel  de  la  question. 
Rappelant  que  le  proijet  est  'à.  la  veille  d’être 
voté  par'  le  Parlement,  il  deananda  à  l’as¬ 
semblée  de  s’en  tenir  aux  décisions  du  Con¬ 
seil  de  la  Confédération  :  abstention,  de  tou¬ 
te  intervention  si  le  texte  sénatorial .  passe 
sans  débat  à  la  Chambre  :  dépôt  d’artiende- 
ment  par  'un  médeci.n  député  si  le  te.xt.e  don¬ 
ne  lieu  à  un  débat. 

.\u  cours  de  son  exposé,  le  secrétaire  gé¬ 
néral  fit  allusion  à  l’attitude  des  députés 
communistes,  qui  se  montrent  iho,stiles  à 
l’ordre  des  médecins  et  s’appUqueront  à  le 
tarpiller..  Sans  doute  peut-on  voir  l’eixplica- 
tion  de  ce  fait  dans  les  agtesements  d’un 
groupe  de  médecins  communistes  qui  eheir- 
chent  à  l’heure  actuelle  a  provoquer  dans 
toutes  les  communes  de  la  banlieue  pari¬ 
sienne  la  création  de  dispensaires  mu- 
Ricipfiux  destinés  .à  recevoir  gratuitement 
toutes  les-  clientèles.  A  des  offres  qu’ils  vien¬ 
nent  de  faire  aux  municipalités  de  banlieue, 
ils  auraient,  dit-on,  reçu  à  l’heure  actuelle 
plus  de  .soixante  réponses  affimiatives.  On 
eo.m:pir6nd  que  ces  médecins  ne  tiennent  pas 
à  rinstitution  d’un  ordre  des  médecins  ! 
Mais  -si  leur  projet  se  réalise,  que  d’inaugu¬ 
rations  en  perspective  pom-  M.  Ernest  La- 
fond  I 

-Les  propositions  de  M.  Cibrie  furent  adop¬ 
tées  par  rassemblée,  mais  l’unanimité  ne 
fut  pas  cette  fois  réalisée.  Quelques  oppo¬ 
sants  se.  manifestèrent  qui  représentent  mi 
totfil  de  1.871  médecins  sur  17.000  syndiqués. 

LA  MUTV.4LITE  CONTRE  LES  MEDECINS 

On  sait  que  le®  Etats  généraux  de  la  Mu¬ 
tualité,  réunis  à  Paris  en  :  septembre  der¬ 
nier,  ont  voté  un  ordre  du  jour  netteanent 
hostile  au  Corps  médical.  '  L’îfr'cîdent'  '  devait 
avoir  sa  répercussion  au  codrs  de  cette  as- 
sem.blée  générale  qui,  après  un  exposé  dn 
docteur  Cibrie,  envisagea  le  moyen  de  ré¬ 
pondre  airx  menaces  de  la  Mutualité  et  vota 
l’Oirdre  du  jour  suivant  à  l’unanimité  : 

L’Assemblée  générale  de  la  Confédération 
des  Syndicats  médicaux. 

Ayant  pris  connaissance  de  l’ordre  du  jour 
vote  aux  Etats  généraux  de  la  Mutualité  en 
septembre  1935, 

Déclare  que  le  Corps  médical,  contraire¬ 
ment  aux  assertions  de  cet  ordre  du  jour, 
n’a  micun  privilège  à  défendre,  mais  qu’il 
défend  seulement  la  liberté  pour  le  malade' 
de  choisir  son  médecin  ; 

S’élève  contre  les  prétentions  des  dirigea’nts 
de  la  Mutualité  de  restreindre  de  plus  en 
plus  cette  liberté  et  d’imposer  aux  mutua¬ 
listes  des  médecins  salariés  choisis  aux  plus 
bas  prix  ; 

Donne  ■mandat  au  Conseil  d’administration 
d’organiser  Ici  révision  de  la  loi  du  1®'  avril 
1898  sur  les  Soclélcs  de  Secours  Mutuels  en 
vue  d’introduire  une  disposition  législative 
inscrivant  dans  le  cadre  de  celte  loi  les  ga- 
’ranUes  minima  données  aux  malades  .et  au 
médecin  par  la  loi  du  30  avril  1930  sur  les 
Assurances  sociales. 


LES  HONORAIRES  MEDICAUX 

Contrairement  >à  ce  que  nous  attendions, 
cette  question  épineuse,  qui  provoqua  la  -re¬ 
tentissante  brouille  -entre  le  -Corps  médicâi 
français  et  le  ministre  de  la  Santé  piibliqu-e, 
fut  très  brièveanent  réglée  par  le  vote  de 
l’ordre  du  jour  suivant  : 

L’Assemblée  générale  de  la  Confédération 
des  Syndicats  médicaux  français. 

Rappelle  que  chaque  syndicat  fixe  libre¬ 
ment  son  tarif  minimum  et  considère 
comme  légitime  l’attitude  des  syndirnls  gui, 
tenant  un  juste  compte  de  leur  situation  par¬ 
ticulière,  maintiendront  le  taux  de  leurs  ho¬ 
noraires  : 

Regrette  que  l’attitude  inacceptable  prise 
par  Le  ministre  de  la  Santé  Pupliqve  vis-à- 
vis  du  Corps  médical  français  à  ce  sujet, 
ait  rendu  impossible  une  collaboration  pour¬ 
tant  indispensable  entre  les  Pouvoirs  Publics 
et  te  Corps  médical,  ijour  le  plus  grand  béné¬ 
fice  de  la  santé  publique. 


M.  LE  PROF.  AGRÉGÉ  CHALIER,  DE  LYON 

aui  VIENT  d’être  Élu  président  de  la  confédé¬ 
ration  GÉNÉRALE  DES  SYNDICATS  MÉDICAUX 

LE  CONTROLE 

Le  problème  du  contrôle  donna  lieu,  comœe-f 
l’année  dernière  à  -une  discussion  assez  co-n-'.f 
fuse  d’o-ù  il  nous  a  semblé,  résulter  que  le 
Corps  médical  -est  unaniime  pour  affirmei- 
la  nécessité  de  séparer  la  médecine  de  con-j 
trôle  de  la:  médecine  de  soins.  .\ii  eoursi  de 
oette  discussion,' un  délégué,  le  docteur  Hum- 
bel,  de  Seine-et-Oise,  a  soulevé  les  protesta¬ 
tions  de  quelques-uns  de  ses  confrères  et  du 
docteur  Hervy  e-n  .partlcuilea-,  en  -expo-sant 
sa  conception  personnelle  de  l’organisation 
du  -contrôle.  Cet  -üU’atéur,  qualifié  de  révo-  - 
lutionnaire  par  certaii.is  membres  de  l’as¬ 
semblée.  -ne  va-t-il  -pas  jusqu’à  .oontes.tier  au 
médecin  praticien  le  droit  de  faire  le  cer¬ 
tificat  initial  en  matière  d’accident  du  tra-  . 
vail  ?  [Voir  la  suite  page  7). 


T'  ' 


La  Vie  médicale 
pittoresque 


LE  MEDECIN 
DE  THEATRE 


OPOTHÉRAPIE  POLYVALENTE  ASSOCIÉE 

COLLOÏDINE 

LALEUF 

DRAGÉES 

OBÉSITÉ 

MÉNOPAUSEPUBERTÉDÉNUTRITION 

TROUBLES  de  CROISSANCE  -  TROUBLES  OVARIENS 

VIEILLESSE  PRÉMATURÉE 
ET  TOUTES  AFFECTIONS  PAR 

CARENCE  ENDOCRINIENME 


CONVIENT  AUX  DEUX  SEXES 


DE  2  â  ô  DRAGÉES  PAR  JOUR 
SUIVANT  PRESCRIPTION  MÉDICALE 


L’Assemblée  Générale  de  la  Confédération  des  Syndicats  Médicaus 

(Suite  de  la  page  B) 
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Cette  g.ueslion  du  contrôle  étant  troip  déli- 
cate,  rassemblée  ne  ‘la  trancha  pas-  par  un 
'ordre  du  jO'Ur  et  se'  borna  4  faire  fluelaues 
ï'  suggestions  ‘à  la  Commission  uni,  au  sein 
■  du  Conseil,  stest  chargée  d^e  l’étuclier  spé- 
.  cialement.  Retenons  cependant  (jne  si  l’ac- 
'  cord  'est  fait  sur  l’obligation  jiour  le  contrô- 
'■'leur  de  ne  pas  faire  d'e  cHentèlie,  on  e'St  aussi 
unanime,  à  'Penser  ciu’il  doit  en  avoir  fait. 
L’ihabituide  de  la  clientèle  éviterait  à  certains 
;  contrôl'puiTS  de  comm.ettr.e  des'-.,  erreurs,  pour 
*ne  pa«'  dire, plus,  dues  à  un  'esprit  trO'p  fonc- 
■  lionnarisé. 


M.  LE  PROF.  GAUSSEL,  DE  MONTPELLIER 

aui  VIENT  d’être  Élu  premier  vice-président 

DE  LA  CONFÉDÉRATIONS  GÉNÉRALE  DES  SYNDICATS 
MÉDICAUX 


QUELQVES  DECRETS-LOJS 

Ir  Certaines  dispositio-ns  résultant  'd-e®  der- 
K  ■  mers  décrets-lois  ont  attiré  spécialeanent  l’at- 
»  Tention  de  l’assemblée.  SigiialO'nS  è,  'Oet  égard 
deux  vœux  votés  à  l’unanimité.  Le  'premier 
concerne  la  limitation  du  lib're  olioix  pO'Ur 
les  malades  de  l’A.  M.  G..  Il  est  ainsi  con¬ 
çu 

Æ  L’Assemblée  géiiêrale  de  la  ConfédéTation 
,  dci  Syndicats  médicaux  français,  réunie  le 
15  décembre  1935, 

Considérant  que  le  droit  de  choisir  son 
.médecin  ne  doit  être  refusé  à  aucun  malade, 
v  SI  dénué  de  ressources  qu’il  puisse  être  ; 

•  Que.  la  restriction  apportée  à  ce  droit  pouf 


les  assistés  par  le  féc.ent  décret-loi  équivaut 
presque  à  sa  suppression  ; 

Que  Le  but  .visé  par  le  décret,  qui  est  de 
réfréner  les  abus,  ne  sera  pas  atteint  : 

Déclare  être  'prêt  à  collaborer  avec  les  Pou¬ 
voirs  publics  pour  rechercher  les  moyens 
propres  à  faire  disparaître  les  abus,  d'oü 
qu'ils  viennent,  et  à  perfectionner  les  orga¬ 
nisations  de  contrôle  existantes  ; 

Proteste  énergiquement  contre  la  restric¬ 
tion  apportée  du  libre  choix  du  médecin  pour 
les  assistés  et  donne  mandat  au  Conseil  d’a¬ 
gir  en  vue  d,' obtenir  le  retrait  du  décret- 
loi. 

Le  deuxièm'e-  s’élève  contT'e  le  décret  qui  in¬ 
terdit  le  .cumul  entre  les  fonctions  de  méde¬ 
cins  d’hôpital  .et  de  piembres  de  la  Commis¬ 
sion.  admimfttr!j,tiV'e  du  même  hôpital.  '  En 
voici  les  ternies  : 

L’Assemblée  générale  de  la  ConfédéTation 
des  Syndicats  médicaux  français  estimant  in¬ 
dispensable  tànt  pour  la  saine  appréciation 
des  besoins  des  malades  que  pour  l’organi¬ 
sation  technique  de  Vhôpital,  la  présence  du 
médecin  au  sein  des  commissions  hospita¬ 
lières,  demande  instamment  que  soit  abrogé 
d’urgence  le  décret-loi  du  30  octobre  1935. 

QVESTIO^fS  LOCALES 

Deux  autres  ordres  du  jour  conoe'i'nant  les 
questions  .locales  qui  ont  soulevé  quelcpi’émo- 
tioai  dans  les  syndicats  intéressés.  Le  pre¬ 
mier  a  stigniatisé  comme  il  convient  une 
famille  médlca.le  d’Annecy  qui  s’est  mi'Se, 
.par  son  attitii'de  à  l’égard  des  médecins  de 
la  a-égiou,  «  au  ban  du  'Co,rps  médical  fran¬ 
çais  »,  suivant  l’expression  sé'Vère  mais  ,iuste 
du  secrétaire  général.  En  voici  le  texte  que 
rassemblée  adopta  à  l’unanimité  : 

L'Assemblée  générale  des  Syndicats  mé¬ 
dicaux  français  réunie  à  Paris,  les  13,  14  et 
15  décembre  1935, 

Approuve  à  nouveau  entièrement  les  mé¬ 
decins  d’Annecy  et  de  la  Ha,ute-Savolc  dans 
leur  attitude  d  l'égard  de  l'hôpital  d’Annecy  ; 

S’étonne  que  les  Pouvoirs  publics  laissent 
se  prolonger  une  organisaition  médicale  hos¬ 
pitalière  'tecliniqueiiient  insoutenable  ; 

S'élève  contre  les  procédés  de  rabattage 
et  de  réclame  politique  qui  ne  peuvent  qu’a¬ 
vilir  notre  profession  et  ceux  qui  sc  servent 
de  tels  irrocédés  ; 

Elle  donne  mandat  au  Bureau  de  la  Con¬ 
fédération  d'avertir-  solennellement  les  Pou¬ 
voirs  publics  et  les  médecins  fonctionnaires 
de  l’hôpital  d, 'Annecy,  les  docteurs  Arnal  et 
leurs  remplaçants  éventuels,  qu'elle  n'accep¬ 
tera  jamais  la  situation  actuelle  et  qu’elle 
poursuivra  son  action  par  les  moyens  les  plus 
énergiques  jusqu'à  ce  qu’une  solution  ôqui- 
tablè  intervienne. 

Le  second  a  trait  à  la  situation  pénible 
laite  aux  méd.eci-ns  des  provinces  recouvrées 
qui  sO'Ut  enco'i’e  soumis  à  la  loi  aHeimande 
des  assurances  sociales.  Il  est  ainsi  conçu  : 

(Voir  la  suite  page  8). 
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SociMN’Oto-lllino-LaryDSolosie 

de  Paris 


l’Assemltlée  Générale  de  la  Confédération 
des  Sjndieats  Médieaux 

{Suite  et  fin  de  la  Page  7) 


Lea  dcW'guOs  des  médecins  de  là  Moselle, 
du  Bas-Rhin  et  du  Haut-Rhin  soumis  à  un 
ancien  code  tV. ■lssuirmr.es  sociales  allemand, 
abandonné  depuis  tongtemps  par  son  pays 
it’oriijine,  supprimant  en  fait  les  garanties 
■normales  accordées  sur  tout  le  reste  du  ter¬ 
ritoire  fra.nrnis  aux  médecins  et  aux  mala¬ 
des,  demandent  que  L'on  introduise  enfin 
dans  les  départements  réintégrés  depuis  17 
ans  dans  'la  communauté  française,  la  loi 
d’Assurances  sociales  en  vigueur  dans  les 
(entres  départe-ments,  laguellc  respecte  les 
droits  des  médecins  et  des  malades. 

l.a  derniève  séanoe-  de  cette  assemblée  gé¬ 
nérale  fut  consaei'éei  à  la  discussion  d’im 
projet  de  caisse  de.  retraite,  exposé  par  le 
docteuiT  VauzaiTges  qui  .s’iest  fait,  au  sein  de 
la  Confédération,  l’animateur  de  toutes  les 
nuvres  .syndioales  de  prévoyance  et  de  soli¬ 
darité,  et  notamment  de  la  Mutuelle  conîé- 
dérale  dont  les  bénéfices  pourront  alimenter 
la  caisse  de  retraite  envisagée  aujourd’hui. 

Le  vote  des  trois  ordres  du  jour  suivants  a 
terminé  cette  discussion  : 

(!) 

L’ Assemblée  générale  de  -la  Confédération 
des  Sgndicatu  médicaux  français,  réunie  le 
13  déceinbrè  1035,  après  avoir  entendu  l’cx--. 
posé  de  la  marche  des  Services  de  la  Mu¬ 
tuelle  Confédérale  des  Offices  et  de  l’Assn- 
rance-Gronpc  : 

Donne  mandat  au  Conseil  d' Administra¬ 
tion  de  ses  aaivres  de  poursuivre  leur  réali¬ 
sation. 

(Il)  ’ 

’L’ Assemblée  générale,  de  la-  Confédération 
des  Syndicats  médicaux  français,  réunie  te 
15  décembre  1935,  décide  ; 

De  créer  une  Caisse  confédérale  de  soli¬ 
darité  et  d’allocations  annuelles  ; 

Adopte  le  pro-jet  de  règlement  intérieur  de 
cette  Caisse  .■ 

Désigne  les  docteurs  :  Hervy,  Cuveuer, 
Algan,  comme  représentants  de  la  Confédéra¬ 
tion  au  Conseil  de  régence  de  cette  Caisse. 

(III) 

L'Assemblée,  générale  de.  ta{  Confédération 
des  Syndicats  médicaux  français  soucieuse 
de  faire  béiiéfirAer  les  étudiauts  en  méde¬ 
cine  en  fin  de  scolarité,  et  les  jeunes  mé¬ 
decins,  des  avantages  moraux  et  matériels 
du  Syndicalisnte  médical,  les  autorise  à  adhé- 
ref  aux  Œuvras  confédérales  sous  l’engage¬ 
ment  d'honneur  de  faire  acte  de  candidatu¬ 
re  au  Syndicat  médical  de  leur  résidence  dans 
l'année  gui  suivra  leur  installation. 

UNE  MEDAILLE  AU  DOCTEUR  DIBOS  ' 

Avant  de  se  séparer,  l’a-ssemblée  adopta 
une  proposition  du  docteur  Cibrie,  tendant 
à  instituer  une  médaille  destiné©  à  récom¬ 
penser  les  dévouements  à  la  cause  syndicale. 
Par  acclamations  on  décida  que  la  première 
de  ces  récompenses  —  une  médaille  en  ver¬ 
meil  —  sera  attribuée  au  docteur  .Dibos, 
président  .sorfanti-  de  'la  Confédération,  et 
dont  l’action  personnelle  a  été  un  des  prin¬ 
cipaux  facteurs  du  remarquable  essor  qu’a; 
pris  dans  ces  dernières  anné-es  le  Syndica¬ 
lisme  médical. 

Très  touché  par  la  symipathie  que  lui  té¬ 
moignaient  ainsi  ses  confrères,  le  docteur 
Dibos  leva,  la  séance  'au  milieu  d’une  émo¬ 
tion  profonde  et  descendit  lentement  de  son 
estrade  pour  recevoir  de  nombreuses  accola¬ 
des  où  s’exprimaient  l’attachement  et  la  i-e- 
connaissarioe  de  tout  le  Corps  médical  orga-; 
nisé  à  r«gard  de  celui  qui  fut  l’apôtre  du- 
Syndicalisme  médical  et  qui  sut,  aux  yeux, 
de  tous,  être  à  la- fois  un  confrère  affable  et 
un  grand  président.  A  toutes  les  manifesta¬ 
tions  qu’il  a  reçues,  -qu’il  nous  soit  permis 
d’ajo-ut-eir  ici  l’hommage  respectueux  d’un 
journal  qu’il  a  honoré  de  son  amitié. 

LE  BANQUET  DE  LA  CONFEDERATION 

A  l’issue  de  'l’assemblée  -générale  de  la 
Confédération,  un  -banquet  confraternel  réunit 
dans  les  -salons  d’un  établissement  de  la  rive 
gauche  tous  les  délégués  de  Paris  et  de  pro¬ 
vince  -ainsi  cfu’un  certain  nombre  d’invités, 
parmi  lesquels  on  remarquait  des  médecins 
parlementaires,  des  m-embres  du  Corps  mé¬ 
dical  enseignant  et  quelques  représentants 
de  nos  grandes  firmes  pharmaceutiques. 
A'p-res  une  agréable  improvisation  du  docteur 
Dibos,  le  sénateur  Chauveau,  qui  présidait, 
déversa  sur  rassistan-ce  un  flot  d’éloquence 
parlementaire  destinée  &  faire  ressortir  le 
travail  et  l’utilité  du  groupe  médical  parle¬ 
mentaire  dont  il  est  d’ailleurs  -le  président. 


LE  NOUVEAU  BUREAU 
DE  LA  CONFEDER.iTION 
.  Le  Conseil  de  la  Confédération  des  Syndi¬ 
cats  médicaux  de  France,  réuni  après  l’as¬ 
semblée  générale  a  constitué  comme  stxit  s-on 
bureau  pour  l’année  1936. 

Président,  MM.  Ch  aller  (Lyon)  ;  premier 
vice-président,  Ga,-usse'l  (Montpellier)  ;  deu¬ 
xième  vioe-présklent,  Oiry  (Meurth-e-et-Mosel- 
le)  ;  .secrétaire  général,  Cibrie  (Seine)  ;  se¬ 
crétaire  adjoint.  Hilaire  ;  trésor-ier  .général, 
Caillaud  ;  trésorier  -suppléant,  Albert. 


Séance  du  2S  novembre 


M.  Rosenth.al.  ^  La  méthode  rhino-bronchi- 
que  scuroformée.  sans  cocaïne  an  service 
du  laryngologue. 

L’ajiestbé'sie  du  larynx  p-ent  .s’oblciiii-  par 
une  iiiteiction  nasale  d’hujl-e  scumioruiéei  à 
saturat.ioii.  L’-emploi  de  l’iiuile  scuioforméé 
■par  voie  nasale, a  l’avant-age  de  dét-eniiiner 
une  anestliésie  suffisante  du  larynx  et  de  n-e 
pas  -exiger  une  technique  au  mirO'i.r.  Ou  peut 
utili.s-eir  la  technique  l'hiuo-bronchique  -sans 
cocaïne  ce  qui  est  nu  avantage  poiu'  le  luljer- 
cnleux,  l’asthmatique,'  etc... 

Intérêts  de  la  méthode  pour  le  laryiisulu- 
gu  e  : 

a)  La  méthode  -rihino-bronchiqU'ei  est  le  irai- 
tement  prophylactique  ef  curatif  du  rhume 
d-e  -ceirveau,  il  faut  alors  'utiliser  le  vaccin  en 
suspension  huileuse.  Ceti.e, thérapeutique  agii 
parce  que  seule  une  attaque  simultanée  du 
ne»;  et  d-e  la  trachée  -est  -eiffioaoe. 

ft)  La  méthode  rhi-ûo-bronchique  facfliU' 
l’-examen  complet  du  larynx  ciliez  le  sujiet  à 
rhlno-pharynx  irritable. 

c)  Elle  rend  le  'repo.&  -el  le  -calme  au  larynx; 

d)  Elle  est  une  manœuvre  in  dis  peu  sable 
pour  la'préparati-ou  du  malade  avant  toute 
intervention  -bénigne  ou  grave  du  larynx. 

e)  Elle  est  la  base  de  la  thérapeutique  de 
la  laryngite  ehronique. 

Discussion  ■':  M.M.  ÏRüFFERT,  du  PASQUI’EM,  . 
FLURIN,  DIUSBURY,  BONNF.T-ROY. 

M.  BONNET-ROY.  —  Zona  de  la  face  arec  para¬ 
lysie  faciale,  otite  suvpurée,  érysipèle  et  épi- 
thétioma  secondaire  du  po.vlllon. 

Débuts  simultanés  de  zona  et  d’otite  (para-., 
centèse).  Q'uatre  jo.ur,s  après  se  déclare  un 
érysipèle  :  le  malade  -est  traité  .par  les  vauo- 
risa-tions  de  Lucas  Cham, pionnière  de  iph-éno-' 
salyl  dilué.  L’é.rysipèl©  persiste  pendant  dix- 
huit  j'ours  et-  à  ce  moment  une-  paralysie  fa¬ 
ciale  se  manifeste  qui  dure  une  dizain©  de 
jours.  Les  douleurs  de  la  face  -et  du  pavil-' 
Ion  persistent  -pendant  très  longtemps,  -envi¬ 
ron  cinq  mois  'et  s’accompagnent  d’une  chon- 
cl-rite  extrêmement  pénible  -et  tenace.  L’ulcé¬ 
ration  du  conduit  se  cicatrise  après  quelques 
séances  de  diathermie.  Six  mois  plus  tard 
uite  ulcération  apparaît  -sur'  le  .'pavilloii, 
l’exérèse  montre  qu’il  -s’iagit  d’'un©  Ttlcérallon 
épithéHomateus.e  sur  le  pavllon  :  'Cicatrisa¬ 
tion  normale. 

11  'est  difficile  de  déterminai  si  l'etite  n''6st 
qu’un  épiphénomène,  une  complication-  du 
zü,na  de  la  VIH  paire  -ou  s’il  s’agit  d’un  zona 
de  la  caisse  qui  frappe  celle-ci.  Il  -est  excep¬ 
tionnel  qu’une  zone  auiriculaire  se  compli¬ 
que  d’un  éry-sipèle  et  'Si  T'examen  histologique 
n’avait  levé  -les  doutes  on  eût  fait  de  l’-ulcé- 
ration  épithéliomateu&e  sur  le  pavillon  un 
trouble  trophique  tégumen-tair-e. 

Discussion  :  M.  Dufourmextel. 

M  Diîfourmeniel.  —  Les  épithéliomas  d'in¬ 
clusions. 

Sous  ce  titre  sont  groupées  des  tumeurs 
différentes  par  leur  localisation  et  leur  évo¬ 
lution  mais  ayant  d-es  caractères  communs. 

I.  —  Un  malade  présente  une  énorme  tu- 
m'eur  de  la  mâchoire  infé'rieure,  tumeur  gui 
récidive  pour  la  cinquième  fois  après  avoir 
été  opéié  chaq'ue  fois.  Le  malade  est  en  par¬ 
fait  état  général.  L’examen  histolO'giQue 
montre  -qu’il  -s’agit  d’un  épithéliom.a  ada¬ 
mantin  typique. 

II.  —  Un  malade  -est  porteur  d’un©  tum'eur 
ulcérée  du  ipalais  évo-l-uant  -dep’uis  plus  de 
cinq  ans',  il  -est  -opéré.  On  conclut  .après  exa¬ 
men  .histologique  qu’il  s’agit  d’mie  tiim'eur 
glandulaire  typique,  développée  aux  dépens 
des  glandes  .acineuses  de  la  muqueu-se  palati-' 
ne.  L’état  général  du  malade  est  p-arfait. 

III.  —  Un  malad'©  est  atteint  d’une  tumeur 
de  la  parotide  qui  se  .déV'elop,pe  depuis  cinq 
ans.  'Cette  tum.eur  a  été  .opéré©  deux  fois  -et.  a 
récidivé,  elle  est  opérée  une  ti’oisième  fois. 
On  ■oo.nclut  -à,  un  épithélloma  au  niveau  des 
gl'and-es  salivaires  et  revêtant  l’a-spect  d’un 
-cylindronte.  Etat  général  parfait,  -pas  de  gan¬ 
glions. 

IV.  —  Un  malade  est  opéré  d’un  -épithélio- 
ma  adamantin  du  maxillaire  inféri.eur._.cet 
éip'ithélioma  récidive  deux  fois  et  -esT  opéré 
chaque  fols.  Un  kyste  ise  forme  d'ans  le  tem¬ 
poral,  ce  kyste  est  extirpé  en  totalité. 

Tous  ©es  épithéliomas  siègent  aux  points 
où  des  invaginations  -ectodermiques  se  font 
dans  la  profond-eur  des  tissus.  -Ces  invagina¬ 
tions  laissent  des  inclusions  épitihéli.ales  qui 
sont  le  point  de  -départ  des  tumeurs. 

Les  débris  épithéliaux  peuvent  devertir  can¬ 
céreux,  Triais  -ces  tumeurs  -semhlen.t  évoluer 
comme  des  'parasites  -sans  atteindre  le  sujet 
qui  les  'po.rtie.  La  tumeur  évolue  pour  son 
compte  sans  aucune  atteinte  de  l’état  général 
du  malade. 

Un  certain  nom-bre  de  c-es  variétés  de  tu¬ 
meurs  sont  fréquentes.  Il  en  est  ainsi  des 
adamantinômes  qui  sont  plus  fiéquents  çpue 
répithéilioma  <i  térébrant  »  d’origine  buccale. 
Discussion  :  MM.  TRuffert,  GRIppon  de  la 

MOTTE,  FLURIN. 

Le  Secrétaire  général  : 

Docteur  Grippon  de  la  motte, 
38.  rue  de  Liège,  Paris  (VHP). 


GRANULÉ  NORDEN 


Prix  des  Archives  Hospitalières  en  1935 

Le  prix  pour  l’année  1935  a  été  attribué  à 
M.  Manuel  Moréno,  ancien  interne  d©  l’hô- 
pital  Saint-Michel,  interne  des  Hôpitaux  d© 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  ouvrir  sa  porte  cha¬ 
que  dimanche  à  un  ami  qui  vous  dit 
ce  qu’il  pense  et  qui  vous  confie 
quelques  indiscrétions. 
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DAN'GER  DU  CURETTAGE.  VAUDESCAL.  — 

{Joiiruiii  de  médecine  et  de  chirurgie  prati- 

ques.) 

Il  semble  enfin  que  le  curettage  chinu’gi- 
«al,  celui  où  l’opérateur  ne  s’estime  satisfait 
que  lorsque  gràoe  à  un.  sérieux  .grattage  de 
l’utérus,  il  obtient  le  «  cri  utérin  »,  ne  soit 
.pés  sans  influenoer  gravement  l’avenir  de  la 
femme,,  .en  oe  qui  concerne  la  stérilité.  L’exioé- 
rienoe  russe,  à  ce  .point  .de  vue,  semble  con¬ 
cluante,  puisque  à  la  suite  des  avortement  en 
série  qui  ont  été  pratiqués  en  U.  R.  S,  S.,  la 
stérilité  définitive  semble  s’y  rencontrer  avec 
luie  fréquence  alarmante. 

Il  suffit  de  réflédiir  à  l’état  de  la  muqueu¬ 
se  utérine  à  la  suite  d’un  curettage  soigneux; 
quelles  que  soient  les  possibilités  de  régéné¬ 
ration  de  cette  muqueuse  on  imagine  facile¬ 
ment  les  lésions  jde  sclérose  qui  p^eruvent  en- 
vahù’  la  muqueuse,  surtout  si  i’interveiitlon 
a  été  répétée  plusieurs  .fois.  N’a-t-on  pas  si¬ 
gnalé  du  reste  des  femmes  qui  à  la  suite  de 
curettages  n’ont  jamais  plus  revu  leurs  rè¬ 
gles  ? 

En  résumé,  que  faut-il  conclure  de  ces  .con¬ 
sidérations  sur  la  valeur  du  curettage  post- 
abonuui  ?  D’abord  qu’il  .est  le  plus  souvent 
inutile,  l’œuf  étant  le  plus  souvent  expulsé 
spontanément  par  les  contractions  utérines. 
Ensuite  que  si  pour  une  raison  quelconque, 
Tutérus  doit  être  évacué  rapidement,  on  doit 
préférer  au  curettage  le  curage  dig.ltal  qui 
.-reconnaît  et  décolle  l’œuf  ou  ses  débris  et 
réalise  une  véritable  révision  utérine,  non 
traumatique. 

Enfin  que  dans  les  d.eux  cas,  .curettage  ou 
curage  digital,  l’écueil  réside  dans  la  néces¬ 
sité  de  dilater  le  col.  Il  faut  savoir  à  l’occa¬ 
sion  renoncer  à  forcer  celui-ci  et  préiférer 
alors  des  interventions  à  allure  ciiirurgioale 
telles  que  les  Incisions  du  col  ou  même  la 
Qésarienne  vaginale  qui  permettent  un  large 
accès  dans  la  cavité  utérine  .et  .me.ttent  à 
l’abri  des  complications  ultérieures  visant  à 
la  dystocie  du  col.  ■ 

L.A.  NOTION  D’EQUILIBRE  EN  MATIERE  DE 

REGIMES  CHEZ  L'ENFANT,  M.  L.  BAbon- 
,  NEix.  —  {Gazette  des  Hôpitaux-) 

..  Toutes  '  les  données  relatives  aux  régimes 
sont  aujourd’hui  dominées  par  la  notio-n  d’é- 
quUibre.  «  Ce  qui  importe,  c’es,t  moins  la 
masse  de  tel  ou  tel  .  alLraerit  que  les  propor¬ 
tions  relatives  des  diverses  substances  qui 
entrent  dans  l’alim-entatlon  »  (G.  Bohn).  Les 
physiologistes  comia.issent,  depuis  les  tra¬ 
vaux  d’A.  Mayer  .et  de  Schaeffer  les  constan¬ 
tes  cellulaires,  dont,  s.urtout  le  rapport  lipo- 
cholestérol 

cytique  - - ,  et  savent  que,  pour  un 

acides  gras 

tissu  donné,  11  est  co'iistant  chez  les  divers 
animaux.'  De  même;'  pour  que  la  croissance 
de  l'enfant  s’effectue  dans  de  bonnes  condi¬ 
tions,  (jue,  chez  lui-,  l’entretien  soit  assuré, 
£  il  lie  -sufilt  pas  qu’il  reçoive  le  nombre  de 
'  calories  pré-vu  par  la  théorie,  il  faut  encore- 
qu’il  y  ait,  entre  les  composants  de  son  ali¬ 
mentation,  certains  rapports.  Cette  notion 
est  due  surtout  à  Randoin  et  à  M.  R. 
Leoog,  qui  ont  mmuti'euse.ment  étudié  la  loi 
des  équilibres  alimentaires,  d’après  laqueUe 
■  -le  seul  fait  de  fausser  les  rapports  existant 
entre  les  divers  constituants  d’une  ration, 
par  suppression  ou  diminution  de  Tun  ou 
l’autne  de  ces  constltutants,  suffit  à  gêner 
ou  même  à  entraver  totalement  L'assimila¬ 
tion  et  l'utilisation  des  autres  ». 


D'ans  l’ignorance  où  nous  sorom-es  des  mo¬ 
difications  cérébrales  qui  se  .traduisent  -di- 
niqu.em.ent  par  une  crise  épileptique,  on  ne 
'.peut  faire  que  des  hypothèses  sur  le  méca- 
: .  nisme.  par  lequel  une  irritation  partie  d’une 
légion  du  corps  peut  produire  .ces  modifica¬ 
tions.  Les  théoriies  toxique,  anaphylactique, 
.fendoorinienne  ne  peuvent  évidemment  pas 
'  s’appliquer  à  l’épilepsie  réflexe.  Pour  les 
;.  uns,  rexcitatio-A  afférant  par  les  voies  sensl- 
;  tives,  sensorielles  ou  végétatives  détermine- 
;  liar  dans  le  cerveau  des  troubles  vaso-mo- 
leurs  (théorie  circulatoire)  ;  pour  d’.autres. 
elles  entraînerait  la  décharge  brusque  épi- 

«dep-togène  des  centres  moteurs  dont  le  tonus 
serait  augmenté  (théorie  dynamique)  ;  cer¬ 
tains  admettent  une  modification  brusque  de 
l’équilibre  sympathique  (théorie  sympathi¬ 
que).  Tous  les  auteurs  s’accordent  pour  re- 
coniiaîti'e  que-  répilepgie  réflexe  ne -survient 
que  chez  les  prédisposés  dont  le  'Qei-veau  pré- 
sen.te  une  excitabilité  anormale.  Toutes  ces 
théories  montrent  combien  le  problèmi©  pa- 
tliogénique  est  eaicore  incertain. 


LE  MONDE  SUR  MON  MIROIR 


{Suite  et  fin  de  la  page  5) 

L’Angleterre  a  repoussé  du  pied  les 
bases  de  négociations  de  paix  qu’avait 
si  laborieusement  élaboré  son  ministre 
des  Affaires  étrangères,  d’accord  avec  le 
nôtre.  Le  Cabinet  anglais  a  désavoué  son 
collaborateur,  sous  la  jcression  apparente 
du  public  anglais  ;  c’est  dire  que  l’An¬ 
gleterre  veut  la  guerre. 

S’il  y  avait  un  Ministre  français  qui 
veuille  s’associer  à  l’Angleterre  pour  fai¬ 
re  à  l’Italie,  soit  une  guerre  ouverte,  soit 
une  guerre  liypocrite  et  lâche  en  ravitail¬ 
lant  en  armes  les  bandes  du  Négus,  il  y 
aurait  aussi,  en  France,  une  opinion  pu¬ 
blique  pour  le  faire  changer  d’avis  ;  c’est 
dire  que  la  France  veut  la  paix. 

J.  CRINON. 


Société  de  Médecine  de  Paris 

Séance  du  «  décembre  i9S5 

Les  états  pré-buPosystoUques.  —  M.  A.  Pru- 
che  définit  la  ■p.ré-hyip.osystolie  :  le  cœur  dila¬ 
té  mais  avec  valeur  fonctlomieille  no.rma.l:e, 
parfois  même  érélhiqiue.  Il  rappelle  la  «  loi 
du  cœur  »  de  Starllng  -et  p-rojett©  des  exeim- 
ples  cliniques  de  nré-hyposystolle  droite  et 
gauche.  Il  montre  la  fréquence  de  ces  états 


H  insiste  sur  la  nécessité  de  les  mettre  — 
évidetroe  ooinfronfatlon  de  l’orthcdi'agra.mme 
et  des  épireuves  dynamiques  indisipensablie) 
et  de  les  traiter  P'r.écocem.ent.  La  digitaline  et 
même  l’ouabaïne  aggravent  la  pré-hypoisiys- 
tolle  ;  cette  dernière  est  justiciable  de  la  ra¬ 
diothérapie  .sympathique  (technique  de  Gouin 
et  Bi.eirvenüe)  et  de  prescriptions,  ©ffioaces 
le  plus  souvent,  ayant  pour  but  de  réduire  les 
ré si'Stan.oes  p ér itp.hérl qu es . 

Fistule  entra  vessie  et  côlon  sigmoïde  causée 
par  diverti  entité.  Guérison.  Opération  en 
trois  temps.  —  M.  P.  Le  Gac  rapporte  l’obser¬ 
vation  d’un.e  malade  qui,  après  une  période 
fébrile  d.e  cause  mal  défermin.é.e,  fit  de  la 
pneumaturie,  puis  de- la  fécal'urle.  Cystosco- 
ple  .et  radiographie  montrèrent  quTl  s’agis¬ 
sait  d’une  fistuil©  colo-vésicale  par  divert.l.cu- 
lite.  .1’  .Anus  de  dérivation  sur  le  transve-rse, 
suivie  de  désinfection  du  côlon  gauch-e,  de 
la  vessie,  des  bassinets.  2"  Laparotomie  mé¬ 
diane  .  avec  clivage  oolo-vésical.  F.erm.e.tur.6 
des  orifices  colique  et  véisicai.  Sonde  à  de¬ 
meure.  3*  FériAüinre  de  l’anus  d©  dérivation. 
Teilles  furent  les.  opérations,  échelonnées  sur 
un©  période  de  'six  mois.  Ici,  comme  dans 
toute  chirurgie,  la  multiplicité  des  temps 
opératoires,  est  la  seule  garanti©  du  succès. 

Considérations  sur  un  cas  de  maladie  de 
Paget  longtemps  suivi.  —  MM.  C.  Roederer  et 
Guillaumin  .rapportent  un  cas  de  cette  affec¬ 
tion  :  le  début  par  le  tibia  fut  d’évolution  ©x- 
tirêmem-ent  lente.  L'os  fut  pris  à  ses  deux 
pôles  avec  segm-ent  moyen  Intègre.  Par  con¬ 
tre,  une  deiixièm.e  lésion  fémorale  .ceU-e-là  fut 
d’évolution  extrêmement  rapide.  Le  sujet 
avait  moins  de  quarante  ans.  L’hyperhémle 
était  considérable  et  la  pigm.entation  du 
membre  foncée  comme  après  des  sé'ances 
poussées  -d’héliothérapie.  Le  calcium  -et  les 
stéroles  irradiés  longtemps-  -continués  'parais¬ 
sent  -avoir  donné  quelque  résultat,  mais  sm'- 
tout  un  traitement  par  le  parahoirmon-e  coïn¬ 
cida  avec  une  rémission  après  une  pousisée 
alOTë.  Calcémie  normale,  ultéri-eiur-em-ent  di¬ 
minué.©.  Phosphatémie  très  augm-entée.  Phos- 
p.h,atases  eixtrèmement- augmentées  et  particu- 
.Lièrem-ent  au  moment  d’une  poussée  aiguë. 

La  méthode  rhino-bronchique  avec  anesthé¬ 
sie  laryngée  par  voie  nasale.  Méthode  géné¬ 
rale  de  thérapie  respiratoire.  —  M.  G.  Rosen- 
'i'HAL  obtient  Tan-esthésie  préalable  du  lairynx 
sans  cocaïne  par  une  injection  nasal-e  d’-huiiie 
saturée  de  para  amino  benzoate  de  butyle. 
L’absence  de  toute  manipulation  laryngosco- 
pique  permet  ainsi  de  réaliser  une  thérapeu¬ 
tique  intrabroncliique  chez  tous  les  malades 
déprimés,  fébriles,  aigus,  etc.  Parmi  les  ap¬ 
plications  il  faut  signaler,  le  traitemient  auri- 
que  intratrachéal,  le  traitem-ent  .effectif  du 
rhum-e  de  cerveau,  les  laryngites  aiguës,  la 
préparation  à  toute  chirurgie,  thoracique  ou 
pulmonaire,  la  bronch.o.&copo-tihérapie,  etc... 

Elections.  —  M.  Peugniez  est  élu  préside.nt 
pour  l’année  1936.  MM.  Hartenberg.  Dupdv  de 
FREnelle  et  C.  Roederer  sont  nomm-és  vice- 
présidents.  O.  LUQUET. 


aRENCES«ETATSd,PRECARENCE 
VITAMINE  A 


RETARDS  DE  CROISSANCE  -  ANÉMIES 
ANOREXIES  -  AMAIGRISSEMENT 
•  HYPOTONIES  -  CONVALESCENCES 
'  grossesse  -  A  DÉ  N  O  PAT  H 


POSOLOGIE  : 

enfants  de  moins  de  5  a 


25.000  UNITÉS  INTERNATIONALES 
de  vitamine  a  par  CC. 

soit  i.OOO  unités  par  goutte 
Flacon  de  10  cc. 


SOCIÉTÉ  PARISIENNE  D'EXPANSION  CHIMIQUE 

SPECIA 

Marques  POULENC  FRÈRES  et  USINES  DU  RHONE 
21.  rue  Jean-Goujon  -  PARIS  (6') 
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DEMANDE. 
papier  Réactif 
POUR  PH  URINAIRE 
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troubles  D'ORIGINE  GASTRIQUE 

-  OU  INTESTINALE  ■— 

Laboratoires  A. LE  BLOND 

Pharmacien  de  ITClasse,  Ex-Interne  des  HOpitoux  de  Pans 

L  Rue  Gay-Lussac,  PARIS  (V') 

■  .TÉLÉPHONE  : 


Médailles  d’aonneur  de  l’Assistance  Publique 

Médaille  d’or  :  M.  le  D''  -Girard,  médecin 
chef  de  l’Institution  professionnelle  -et  cll- 
maticfue  des  aveugles  de  Cannes. 

Médailles  d'argent  :  M.  le  D--  Feuerbach 
(d’Altkiroh)  ;  M.  le  D»'  Heinz©  (de  Rledis- 
lielm)  ;  M,  le  D''  Seidel  (de  Mulhouse^x 

Médaille  de  bronze  :  M.  le  D’'  GrozieuDC  de 
Laguer.enne,  médecin  -de  la  section  fémini-n-e 
du  sanatorium  des  cheminots,  B©a.uvoir 
«  Les  lis  »  ;  M.  1©  D’'  Kubler  (de  Soulzmatt)  ; 
M.  le  D''  Schmitt  (d©  Mutiouse). 


MÉDICATION  ALCALINE  PRATIQUE 

ET  Economique 


a  6  1  comprîTOés  pour  p 


JLE  IDITTieÉTIGiTJE 

Est  sous  ses  Quatre  formes  :  EURE,  CAEÉIKÊE,  PHOSPHATÉE,  EITHINÉÉ 
le  plus  ACTIF,  le  plus  COXSTAXT,  le  plus  ISOFFEXSIF  des  DIURÉTIQUES 

I^ABORATOIRE:  de  la  4,  rue  du  Roi-de-Sicile,  PARIS  C4'^> 
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LABORATOIRE  COR  BIERE.  27,  R.Desrenaudes  PARIS 
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Désormais,  d'un  simple  coup  de 
pouce,  une  seule  ROYAL  s'adapte 
à  la  frappe  particulière  de  chaque 
membre  de  la  famille. 


6i! 


lents  mensuels,  vous  pouvez  profiter  i'mmé- 
it  des  avantages  d'une  ROYAL  POR¬ 
TABLE  -  en  somme  une  dépense  de  moins  de 

4  francs  par  jour 


AGENCES  PARTOUT 


Prix  décernés  par  l’Académie  de  Médecine  en  1935 


e  et  fin  du  n°  584) 


PRIX  LEFÈVRE.  —  S.ooo  francs. 

Deux  mémoires  ont  été  prtontés. 

L'.Vcadémie  ne  décerne  pas  le  prix.  Elle  accorde 
une  mention  honorable  au  mémoire  qui  a  pour 
litre  :  Recherches  étiologiques  et  cliniques  sur  la 
mélancolie  de  Morel,  pour  devise  ;  Je  me  souviens, 
je  souffre  "davantage  et  dont  l'auteur  est  le 
Dr  Pascal,  des  asiles  d'aliénés  de  Maison-Blanche 
(Seine-et-Oise), 

PRIX  LE  PIKZ.  —  3.00e  francs. 

Onze  mémoires  '  ont  été  présentés. 

L’Académie  décerne  le  titre  de  lauréat  du  prix 
aux  auteurs  dont  les  noms  suivent  et  partage  entre 
eux  les  arréraiges  de  la  façon  ci-dessous  ; 

MM.  Pham-iHuu-Clii  et  Henri  Brocard,  de  Paris  : 
Le  «  bacillus  funduliforntis  »  et  son  rôle  en  pa¬ 
thologie  humaine,  hoo  francs  à  chacun. 

M.  Odinet,  de  Paris  :  Recherches  anatomiques  et 
Physiologiques  sur  le  thymus,  600  francs. 

M.  Marx,  de  Paris  :  Le  fonctionnement  de  l’esto¬ 
mac  après  gastrectomie,  600  francs. 

PRIX  LEVEAU.  —  3.000  francs. 

Quatre  miémoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  décerne  le  titre  de  lauréat  aux  au¬ 
teurs  de  ces  mémoires  et  partage  entre  eux  les 
arrérages  de  façon  égale,  savoir  ; 

MM.  Marchand,  de  Paris,  et  Courtois,  de  Cliczal- 
Benoit  (Cher),  a5o  francs  chacun,  pour  leur  ou¬ 
vrage  ;  Les  encéphalites  psychosiques. 

M.  Corman,  de  Nantes  :  La  constitution  physique 
des  paralytiques  généraux,  &00  francs. 

M.  Géraud,  de  'Toulouse  :  La  sclérose  en  plaques, 
5oo  francs. 

M.  Palazjsoli,  de  Paris  :  L’impuissance  sexuelle- 
chez  l’homme,  5oo  francs. 

PRIX  HENRI  LORQUET.  —  3, 00  francs. 

Un  seul  mémoire  a  été  présenté. 

L’Académie  décerne  le  prix  11  ce  mémoire  qui  a 
pour  titre  ;  Tuberculose  et  démence  précoce  et 
pour  auteur  M.  Albane,  docteur  à  la  maison  de 
santé  interdépartementale  de  Clermont  (Oise). 

PRIX  A. -J.  MARMOTTAN.  —  loo.ooo  francs 

Deux  miémoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  ne  décerne  pas  le  prix.  Elle  attribue, 
à  titre  d’encouragement,  une  somme  de  4.5oo 
francs,  prélevée  sur  les  arrérages  de  la  Fondation, 
du  Dr  'Troisier,  de  Paris,  pour  son  ;  Etude  expéri¬ 
mentale  de  la  sarcomatose  spontanée  des  poules. 

PRIX  GUSTAVE  MESUREUR.  —  s.Boo  francs. 

Deux  mémoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  décerne  le  prix  à  M.  Gomez,'  de 
Paris,  pour  son  ;  Ensemble  de  travaux  sur  la  pres¬ 
sion  artérielle  et  sur  l’hypertension  artérielle. 

PRIX  MEYNOT.  —  S. 000  francs. 

Cinq  mémoires  ont  ^té  présentés. 

L’Académie  attribue  le  prix  au  Dr  'l'albol,  do 
Sfax  :  Divers  travaux  sur  le  trachôme. 

PRIX  MONBINNE.  —  i.-Sop  francs. 

Trois  mémoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  décerne  le  prix  à  MM.  Velu  et  Zol- 
tuer,  de  Casablanca,  pour  leur  mémoire  ;  Pro¬ 
phylaxie  de  la  Dourine. 

PRIX  OUDMÔNT.  —  i.ooo  francs. 

Deux  mémoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  attribue  le  prix  au  Dr  Raymond 
Hamet,  de  Paris  :  Sur  un  nouvel  alcaloïde  à  action 
excito-respiratoire  et  hypotensive,  extrait  de 
V  «  Ourouparia  formosana  matsumura  et  hayata  » 
(rubiaoées)''. 

PRIX  OULMONT.  —  i.ooo  francs. 

Ce  prix  est  décerné  à  l’élève  en  médecine  qui  a 
obtenu  le  premier  prix  (médaille  d’or)  au  con¬ 
cours  annuel  des  prix  de  l’Internat  (médecine). 

Le  prix  est  décerné  à  M.  André  Bosquet,  de  Pa- 

PRIX  PANNE'RIER.  —  4.000  francs. 

Douze  mémoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  décerne  le  prix  M.  Georges  Sée,  de 
Paris,  pour  son  travail  sur  :  L’immunité  anti¬ 
diphtérique  acquise. 

PRIX  PERRON.  —  4.000  francs. 

Six  mémoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  décerne  le  titre  de  lauréat  aux  au¬ 
teurs  dont  les  noms  suivent  et  partage  entre  eux 
les  arrérages  en  parts  égales  ; 

M.  de  Chaisemartin,  de  Paris  :  Etudes  cliniques 
et  expérimentales  sur  l’aptitude  fonctionnelle  du 

eur  et  des  vaisseaux  à  l’effort. 

M.  le  Dr  Rudolph,  de  Nevers  :  L’Hypochlorémie. 

M.  le  Dr  Calot,  de  Paris  :  Réactions  d’hypersensU 
bilité  cutanée  et  diagnostic  des  maladies  parasi¬ 
taires. 

M.  le  Dr  Perrault,  de  Paris  :  Essais  sur  la  bacil- 
lémie  et  la  dispersion  bacillaire  au  cours  de  la  tu¬ 
berculose  pulmonaire  humaine. 

PRIX  DU  BARON  PORTAL.  —  i.5oo  francs. 

Question  :  Anatomie  pathologique  des  abcès  du 
poumon. 

Un  seul  mémoire  a  été  présenté. 

L’Académie  attribue  le  prix  à  ce  mémoire  qui 


PRIX  POUR.\T.  --  i.5oo  francs. 

Question  :  Métabolisme  basal  et  anesthésie. 

Un  seul  mémoire  a  été  présenté.  .ii 

L’Académie  attribue  le  prix  è  ce  mémoire  qui,, 
a  pour  devise  :  Dolendum  est  primum  ipsitibi  et 
pour  auteurs  M"»  Ratner  et  M.  Ladislas  Vitanji,  de 
Paris. 

PRIX  REBOULEAU.  —  2. .000  francs. 

L’Académie  ne  décerne  pas  le  prix! 

PRIX  JEAN  REYNAL.  —  i.5oo  francs. 

Deux  mémoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  décerne  le  prix  au  mémoire  (pii  a 
pour  titre  :  Le  darmous  Itumain,  pour  auteurs 
MM.  Gaud,  Charnot  et  Langlais,  de  Rabat,  et  par¬ 
tage  entre  eux,  par  parts  égales,  les  arrérages. 

PRIX  RIGAUX  (diabète).  —  5.ooo  francs. 

Deux  mémoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  attribue  le  prix  au  Dr  Thiéry,  de 
Paris,  pour  son  ouvrage  :  Diabète  et  tuberculose. 

PRIX  RICAUX  (tuberculose).  —  ü.ooo  francs.' 

Cinq  mémoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  décerne  le  titre  de  lauréat  du  prix 
aux  auteurs  dont  les  noms  suivent  et  partage  en¬ 
tre  eux  les  arrérages  de  la  façon  suivante  ; 

MM.  Troisier  et  Bariéty,  de  Paris  :  La  primo-in-' 
fection.  tuberculeuse  de  l’adulte,  i.ooo  francs  cha- 

M.  de  Querangal  des  Essarts  et  M™®  de  Carbon--, 
sières  de  Saint-Brice,  de  Brest  :  Une  œuvre  de  ' 
prophylaxie  sociale  de  la  tuberculose  par  la  vacci¬ 
nation  au  BCG,  qôo  francs  chacun. 

M.  le  Dr  Weiller,  de  Paris  :  Les  .lavages  de  la 
plèvre,  i.Soo  francs. 

PRIX  PHILIPPE  RICORD.  —  800  francs. 

Cinq  mémoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  attribue  le  prix  au  Dr  Ch.  Laurent, 
de  Saint-Etienne  :  La  lutte  contre  la  syphilis. 

PRIX  ALBERT  ROBIN.  —  600  francs. 

Quatre  mémoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  estime  qu’il  n’y  a  pas  lieu  de  décer. 
ner  le  prix.  Elle  accorde,  toutefois,  une  mention 
honorable  B  M.  René  Glogne  et  à  M”«>  Drilliori,  de 
la  Bourboule,  pour  leur  :  Essai  d’étude  physiolo¬ 
gique  des  eaux  minérales. 

PRIX  ROUSSILHE.  —  10.000  francs. 

Deux  mémoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  attribue  le  prix  au  D*'  Bory,  de  Pa¬ 
ris  :  Ensemble  de  travaux  sur  les  dermatoses,  le 
soufre,  le  psoriasis. 

PRIX  M.ARC  SEE.  —  1.200  francs. 

Quatre  raérhoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  attribue  le  prix  à  VIM.  Salmon  et 
Jacques  Dor,  de  'Marseille  :  Artères  des  muscles  et 
du  tronc. 

PRIX  TARNTER.  —  4.000  francs. 

Cinq  mémoires  ont  été  présentés. 

L’Académie  attribue  le  prix  à  M.  Hinglais,  de 
Paris,  pour  son  ;  Etude  quatitative  des  hormones 
gonadotropes  préhypophysaires.  ' 

Elle  décerne  une  mention  honorable  à  M.  KehJ, 
d’Alger,  pour  son  mémoire  :  Contribution  à  l’étude 
de  l’endocrinologie  ovarienne  de  la  grossesse. 

PRIX  A  ERNOIS.  —  800  francs. 

Un  mémoire  a  été  soumis  à  l’Académie. 

La  Compagnie  attribue  le  prix  à  ce  mémoire  qui 
a  pour  titre  :  Précis  d’épidémiologie,  médecine- 
préventive  et  hygiène  coloniales,  et  pour  auteur 
M.  Blanchard,  directeur  de  l’Ecole  vétérinaire  de 


Une  enquête  de  M.  le  Docteur  Maurice  Fabre, 
secrétaire  général  de  la  Société  Française  de 
Gynécologie,  sur  «La  femine  et  le  sport» 

Il  pos-e  aux  médecins  les  cniestioins  sui¬ 
vantes  ; 

1°  La  femme  doit-elle  s’adonner  au  sport  ? 
2*  Quels  sports  préconisez-vous  p-oiur  la  fem¬ 
me  ?  3°  Admeittez-vous  les  -compétitions  spoï- 
tives  féminines  ?  4“  Inflxtience  des  sports  sur 
l’appareil  génital  de  la  jeune  fille  et  de  la 
femme  ?  Tous  les  sports  ou  certains  sports 
peuvent-ils  être  ooRitlnués  pendant  les  rè¬ 
gles  T  6'  Influence  des  sports  sur  les  anoma¬ 
lies  -de  la  menstruation,  aménorrhée,  dysmé¬ 
norrhée,  ménorragies.  Indiquez  le'  sport  que 
vous  .préconisez  dans  chaqU'e  cas  ?  7'  Gons-, 
tatations  spéciales  faites  icihez  les  sportives 
par  les  phlrurgiens  lors  d’interventions  et 
par  les  otostétricie'ns  lors  des  grossesses  et 
des  acco.uah'em.ent.s  ? 

L’.auteur  de  l’enqiuete  aoeuedllera  avec  re- 
oonniaissance  toutes  les  réponses,  que  ses  con- 
frèr.es  voudront  bien  luj  faire  parvemir  à 
l’adrésse  suivante  :  Docteur  Mauirice  Fabre, 
6;  rue  du  Conservatoire,  Paris  (IX®). 
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DERNIERS  LIVRES  PARUS 


tes  COLITES  CHRONIQUES,  Etude  cliniftue, 
tiraitement  médical  et  ctiiiui’gical,  ipar  M. 
CHIRAY,  professeur  agrégé,  médecin  des  hô¬ 
pitaux,  G.  Lardennois,  professeur  agrégé, 
chirurgien  des  hôpitaux  et  J,  Baumann,  mé¬ 
decin  consultant  à  Cihàtel-Guyon,  avec  un 
'  exposé  de  bactériothérapi©  colitigue,  par 
M.  'NICOLAS.  —  Un  vol.  de  430  pages,  avec 
31  figures  et  16  planches.  65  fr.  — -  Masson 
et  C‘“,  éditeurs,  Paris. 

Cette  importante  mono, graphie  n’a  d’autro 
but,  loomine  le  disent  les  aute'Uz's  dans  leur 
introduction,  que  d’établir  un  fil  conducteur 
dans  le  dédale  des  .phénomènes  extrêmeihent 
complexes  qn-e  comporte  la  pathologie  du 
■gros  intestin,  que  de  coordonner  les  connais¬ 
sances  nouvelles  apoortées  sur  ce  suj.et  aussi 
bien  par  les  constatations  cliniques  giue  par 
le  laboratoire,  la  .radiologie,  la  rectoscoipie  et 
surtout  l’anatomie  pathologique  mieux  'con¬ 
nue  que  par  le  .passé,  grâce  aux  observations 
chirurgicales.  Sur  ces'  bases  ils  font,  avant 
tout,  œuvre  de  cliniciens  .en  o,h.e.r.chant  à  pré¬ 
ciser  .et  .à  limiter  les  différents  états  col-itl- 
ques,  à  en  donner  une  image  .aussi  vivante 
que  P'0.asibl©,  à  e.n  étudier  les  phases  évoluti¬ 
ves,  les  aspects,  dans  le  temps,  en  rap'portant 
d  chacun  d’eux  les  com.plications,  les  .réac- 
.-tions  de  déle.n&e,  tes  répercussions  organiques 
qui  leur  .sont  propres.  .Geci,  .pour  .en  airiver  à 
une  thérapeutique  plus  logique,  non  .plus 
d’ordre  général,  mai,s  adaptée  à  chaque  cas 


particulier. 

L'ouvrage  débute  par  un  aperçu  de  la  phy¬ 
siologie  du  gros  intestin  où  les  fonctions  de 
digestion,  d’épuration  du  ..contenu,  d’ élimina- 
tio.n  microhienne,  d’évacuàtio.n,  etc.,  sont  étu 
diées  d’après  les  travaux  les  plus  récents 
•Puis  un  chapitre  nous  éclaire  .sur  la  pathogé 
nie  générale  des  colites,  sur  le  rôle  des  vicia 
tions  du  contenu  .et  les  réactions  anaphylac¬ 
tiques  qu’elles  p.rovoq'u.ent,  sur  le  rôle  des 
infections,  endogène,  exogène  D'H  hématogè- 
ae,  .et  sur  celui  des  intoxlcatio.ns,  -des  trau- 
matlsm.es,  du  terrain. 

Les  .colites  chroniques  sont  divisées  en 
colites,  .endomuqueuses  et  en  colites  pa- 
;,liéto-intea’,stlti©lles  suivant  que  la  lésion  in- 
fc'flammatoire  occupe  seulement  la  muqueuse 
‘du  intéresse  la  plus  .grande  partie  de  tuni¬ 
ques  concentriques  de  l’intestin. 

;■  Les  fiolites  .endomuqueuses  ne  .sont  que 
■■<1  l’expression  d’une  lé-sion  .superficielle  liée 
::t  une  irritation  de  la  muqueuse  vis-à-vis  d’un 
rcontenu  anormal,  c’.est  donc  -le  chimisme  de 
.  l’intestin  qui  .est  en  cause,  ainsi  que  les  mo¬ 
difications  de  la  flore  bactérienne  »  .et  c’.0St 
aussi  la  coprologie  qui'  nous  renseignera  le 
mieux  sur  les  viciations  de  oette  flore. 'et  'ses 
caractères  patholo,giques.  Les  procédés  d’'exa- 
men  sont  rapportés  en  détail  et  sont  ooohplé- 
les  par  les  premiers  travaux  raxiio logiques 
.  relatifs  à  l’étude  du  relief  de  la  muqueuse. 

Les  .oo.lit©s  pariéto-inteir.stitlelles.  se  subdivi- 
vent  en  deux  groupes,  les  colites  folliculaires 
qui  'Sont  l’apanage  du  côlon  droW  et  les  'Colites 
ulcéreuses  qui  sont  pour,  une  grande  part 
éservées  au  côlon  distal. 

Les  premières  «  se  'concrétisent  dans  r.his'toi- 
re  de  l’appendicite  chronique,  lésion  minime 
à  son  début,  qui,  peu  .à  P'OU.'  si  les  circons¬ 
tances  .et  le  terrain  le  pernTOttent,  se  propage  ■ 
à  tout  le  tissu  folliculaire  du  cæco  ascendant 
h  de  l’iléon.  »  L’appendicite  fournit  ainsi  -les 
typhlocolites  et  plus  tard  les  typhlatonies  ou 
lès  péricolites,  c’estrà-dlre  les  .couduxes,  les 
allongem'ents,  les  brides  .et  les  adhérences 
qui  .engendrent  les  stases  -et  leurs  complica¬ 
tions  toxiques.  La  radiologie  .es't  le  mode 
d’examen  de-c'hoix  qui  a  permis  d’individua- 
.  lisar  oes  formes  .spéciales. 

L  Les  secondes  sont  les  colites  ulcéreus'es,  .en- 
:  oore  mystérieuses  .à  plus  d’un  titre.  La  rectos- 
,  copie  les  'a  fait  connaître.  Elles  se  présentent 
soit  sous  l’aspect  de  colites,  .spécifiques  repré¬ 
sentées  par  l’amibiase,  soit  sous  un  aS'p.ect_ 
d’origine  '  mal  déterminé,  .par  des  attieintes 


profo-ndes  de  la  muqueuse,  aggravées  et  pé¬ 
rennisées  par  désinfections  secondaires. 

Quelques  notions  sur  des  états  oolitiq.ues 
peu  connus,  comme  la  tuberculose  inflamma¬ 
toire,  rartério-solérose  colique,  complètent 
ce  livre  qui  se  termine  .par  un  important  cha¬ 
pitre  de  thérapeutique  médicale  .et  un  non 
moins  important  chapitre  de  thér.apeutique' 
chirurgicale  auquel  la  grande  .expérience  de 
Lardennois'  confère  une  val.e.ur  toute  .spéciale 
et  montre  combien  il  faut  'se  montrer  prudent 
avant  de  .décider  d’une  inten'e'ntion  sur  le 
gros  intestin. 


Service  de  santé  des  troupes 
coloniales 


ARMEE  ACTIVE 

.iste  de  classement  de  sortie  de  récole  d’applica¬ 
tion  du  service  de  santé  des  troupes  coloniales, 
par  ordre  de  mérite,  des  médecins  et  pharma¬ 
ciens  lieutenants  élèves  en  1935, 


MM. 

1  Le  Bloucli. 

2  Laquintinie. 

3  Eoncin. 

4  Aléonard. 

5  Faure. 

6  Abadie. 

7  Gros. 

8  Baroux. 

9  Mauric. 
tO  Ohabeuf. 
tl  Seneohal. 

12  Casile. 

13  Le  Flem. 

14  Boher. 

15  Jullien  Vieroz. 

16  Thenoz. 

17  Courdurier. 

18  'Lasserre. 


16  Le  Goff. 

17  Hervo. 

!8  Castera. 

19  Aballéa. 

10  Barnay. 

11  Plumauznie. 

52  Buttin. 

53  Moulu. 


42  Bonnefoi. 

43  Ezel. 

44  Bouthillier. 

45  Caro. 

46  Hodoyer. 

47  Barrau. 

48  Marilleau. 

49  Dosser. 

50  Epergue. 


51  Méar. 

52  Dubroca. 

53  Gonry. 

64  Silverie. 

55  Carrère. 

56  Bec. 


69  Pinaoii. 

60  Eiohard. 

61  Eiou  (Eené). 


64  Kervran. 

65  Cabibel. 

66  Forces. 

67  Moiiet. 

68  Caillet 

69  Quere.  ' 

70  Baraba. 

71  Taburet. 

72  Lacrampe. 

73  Prévôt. 

74  Campestre. 

75  De  Lajudie. 

76  Foucard. 

77  Clément. 

78  Hervé. 

79  Duoeliel. 

80  Causse. 

81  Camborde. 

82  Amphoux. 

83  'Le  Hecho. 

84  Le  Pivert, 

85  Jourdan. 

86  Soubde. 

'87  Dare. 

88  Mille. 

89  Chirle. 

90  Maillot. 

91  Audemard. 

92  Astesiano. 

93  Perrin. 

94  Mingasson. 

95  Bagarry. 

97  Ehu  (Noël). 

98  Mondon. 

99  Lavaud. 
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L’â^TOALOTi  INiiOCâLi  ûi¥âlNIT  L’©iilECTOF 


Un  Congrès  International 
de  Dermatologie  s’est  tenu 
à  Budapest.Un  grand  nom¬ 
bre  de  médecins  français 
se  sont  fait  un  devoir  d’as¬ 
sister  à  ces  assises  scienti¬ 
fiques.  Ils  y  ont  présenté 
des  communications  dont 
l’INFORMATEUR  MÉDICAL 
se  doit  de  publier  l’essen- 
.î-  tiel.à  cguse  du  grand  suc- 
:  cès  qu’elles  y  ont  obtenu. 


Ci-dessus,  les  Membres  du 
Congrès  de  Dermatologie 
de  Budapest  sont  photo¬ 
graphiés  à  l’en'rée  du 
Parlement. 

Ci-contre,  le  Parlement 
Hongrois  vu  du  Danube 
et  où  eut  lieu  l’ouverture 
solennelle  du  Congrès 
International  de  Dermato¬ 
logie. 


►4^  LES  TRAVAUX  DU  CONGRÈS  INTERNATIONAL  DE  DERMATOLOGIE  DE  BUDAPEST 


Le  rôle  des  glandes  endocrines  en  Dermatologie  Evolution  de  nos  connaissances  concernant  les  Dermatoses 

Par  le  Professeur  L.  sPiLL/nANN  au  cours  des  ccnt  dcmières  années 


IVI.  LJ  rXM  LJ  LD 


Le  prol)lème  du  rôle  des  glandes  endocri¬ 
nes  en  dermatologie  esl  difficile  li  salutionner 
en  raison  de  l'insuffisance  de  nos  connais¬ 
sances  physiologiques  relatives  aux  glandes 
vasculaires  sanguines,  en  raison  de  l’impréci- 
sion  des  manifestations  cliniques  des  troubles 
fonctionnels  glandulaires  et  surtout  parce 
que  nos  moyens  de  contrôle  ne  nous  permet¬ 
tent  pas  de  les  déterminer  assez  exactement. 
Pour  étudier  ce  problème  dans  de  bonnes 
conditions,  il  faut  partir  d’une  base  solide¬ 
ment  établie.  La  base  physiologique  paraît  la 
plus  sûre.  C’est  la  raison  pour  laquelle  les 
grandes  lignes  de  la  physiologie  endocrinien¬ 
ne  sont  rappelées  au  début  de  ce  rapport. 

Quelques  exemples  suffisent  à  montrer 
l’importance  de  ces  connaissances  i)hys;ologi- 
ques  du  point  de  vue  dermatologie.  La  phy^ 
siologie  du  corps  thyro'ide  est  bien  connue. 
L’hyperfonctionnement  glandulaire  a  des  ty¬ 
pes  très  accusés  (syndrome  bas’ed<^wien)  et 


M.  le  Doyen  Spillmann 


des  types  très  atténués  (stijels  maigres,  h  œil 
vif  et  brillant,  à  système  pileux  très  dévelop¬ 
pé).  On  connaît  également  Je  manifestation 
de  l’hypofonctionnement.  En  dehors  des  lé¬ 
sions  cutanées  qui  constituent  des  symptô¬ 
mes  de  ces  types  cliniques,  nous  ne  connais¬ 
sons,  du  point  de  vue  thyroïdien,  que  bien 
peu  de  faits  précis  concernant  les  dermatoses. 
Et  on  est  bien  obligé  de  reconnaître  que 
la  plupart  des  faits  signalés  s’appuient  sur 
une  base  très  fragile,  l’action  favorable  d’un 
extrait  glandulaire.  Nul  n’ignore  que  cette 
action  est  très  inconstante,  ne  peut  être  an¬ 
noncée  à  l’avance  et  ne  peut  pas  être  repro¬ 
duite  en  série. 

Autre  exemple.  L’importance  physiologique 
de  l’hypophyse  augmente  chaque  jour.  L’in¬ 
térêt  des  faits  cliniques  et  expérimentaux  re¬ 
latifs  aux  ho^rmones  du  lobe  antérieur  et  du 
lobe  postérieur  est  considérable.  Il  semlde 
que  la  peau  est  souvent  profondément  in¬ 
fluencée  par  les  troubles  fonctionnels  hypo- 
jihysaires.  Nous  ne  connaissons  cependant  pas 
de  dermatose  en  rapport  direct  avec  les  trou¬ 
bles  de  l’hypophyse. 

L’auteur  a  insisté  assez  longuement  sur 
le  thymus  parce  que  sa  physiologie  est  mal 
connue  et  parce  qu’il  est  convaincu  que  cette 
glande  peut  jouer  un  rôle  au  point  de  vue  cu¬ 
tané,  ne  serait-ce ,  qu’en  stimulant  d’autres 
glandes,  notamment  la  thyroïde.  Il  faut  d’ail¬ 
leurs  tenir  le  plus  grand  compte  des  inter- 
relations  glandulaires  qui  sont  d’un  grand 
intérêt.  Il  n’y  a  pas  de  syndrome  endocrinien 
monoglandulaire  à  proprement  parler,  mais 
des  syndromes  pluriglandulaires  dans  les¬ 
quels  une  glande  paraît  en  vedette  sans,  pour 
cela,  détenir  le  rôle  prépondérant.  L’hypo¬ 
physe,  à  cet  égard,  tient  une  place  de  premier 
rang.  C’est  au  lobe  antérieur,  véritable  régu¬ 
lateur  des  sécrétions  endocriniennes,  qu’il 
faut  attribuer  l’interdépendance  des  glandes 
endocrines. 

L*aufeur  a  été  amené  également  à  préciser 
■^s  recbërobes  biologiques  qui  lui  paraissent 
indispensables'  sL  on  veut  avoir  des  données 


utiles  sur  le  trouble  fonctionnel  glandulaire. 
11  lie  peut  plus  être  question  de  se  borner  h 
utiliser  les  anciens  tests  endocriniens.  Il  faut 
•recourir  îi  l’interpérométrie  de  Hirsch  dont 
les  résultats  sont  très  intéressants  si  la  mé¬ 
thode  est  rigoureusement  suivie.  Il  existe 
d’autre  part,  de  nos  jours,  une  série  de  réac¬ 
tions  qu’il  faut  employer  si  on  veut  préciser 
le  trouble  glandulaire.  Les  principales  de  ces 
réactions  sont  résumées  à  la  fin  du  rapport. 

Après  avoir  rappelé  sommairement  la  phy¬ 
siologie  de  la  peau  et  ses  réactions  pathologi¬ 
ques,  l'auteur  a  essayé  de  préciser  les  rela¬ 
tions  qui  peuvent  exister  entre  les  anomalies 
de  fonctionnement  des  glandes  vasculaires 
sanguines  et  l’apparition  d’une  lésion  cuta¬ 
née.  Il  a  donc  classé  les  de'rmato'ses  en  trois 
catégories  : 

i“  Altérations  cutanées  dont  la  nature  endo¬ 
crinienne  paraît  démontrée. 

Il  semble  indiscutable  qu’on  peut  taire 
rentrer  dans  cette  catégorie  les  lésions  cuta¬ 
nées  du  myxœdème,  la  pigmentation  de  l’hy- 
pofonctionnement  surrénalien,  les  lésions  c\i- 
tanées  de  la  maladie  de  Simonets  et  du  syn¬ 
drome  de  Cushing.  Ces  modifications  de  la 
peau  et  des  phanères  ne  s’observeraient,  pas 
si  les  glandes  thyroïdiennes,  surrénaliennes 
ou  hypophysaires  n’étaient  pas  troublées 
dan®  leur  fonctionnement. 

2°  Altérations  cutanées  dans  la  genèse  des¬ 
quelles  le  trouble  glandulaire  endocrinien 
paraît  jouer  un  rôle  très  important. 

On  peut  ranger  ici  la  sclérodermie.  Le 
moins  qu'on  puisse  dire,  dans  l’état  actuel 
de  la  science,  c’est  que  la  sclérodermie  est 
un  syndrome  neuro,  thyro,  para-thyroïdien. 
Certaines  anomalies  des  cheveux  et  des  poils 
paraissent  conditionnées  par  un  ou  plusieurs 
troubles  endocriniens  et  pourraient  trouver 
leur  place  dans  cette  classe.  On  connaît  les 
intéressantes  expériences  démontrant  l’in¬ 
fluence  des  gavatles  chez  les  oiseaux,  les  va¬ 
riations  de  couleur  du  plumage  par  greffes 
ou  castrations,  la  canitie  en  plaque  de  l’hy- 
perthyroïdisation  et  de  l’hyperthyroxinisa-' 
lion-,  le?  constatations  cUniques  telles  que 
l’alopécie  en  aire  dans  le  syndrome  basedo- 
wien.  On  pourrait  rapprocher  également  l’in¬ 
fluence-  de  l’évolution  génitale  sur  les  cbe- 
veux  et  les  poils,  sur  les  inodifications  surve¬ 
nues  après  la  castration  chez  l’homme,  le 
virilisme  de  la  femme  à  la  ménopause,  etc. 
Il  y  a  d'autre  part  un  ensemble  de  faits  dont 
l’intérêt  r.e  peut  plus  échapper  à  personne, 
ooncernant  la  pelade,  l’acné,  la  sébanhée,  et 
de  nombreuses  dermatoses  dont  la  liste  s’al¬ 
longe  tous  les  jours. 

3°  Altérations  cutanées  à  l’origine  desquelles 
on  trouve  souvent  le  trouble  endocrinien 
comme  facteur  étiologique  sans  qu’on  puis¬ 
se  en  préciser  l’importance. 

Le  plus  bel  exemple  est  le'psoriatis.  Nous 
savons  peu  de  choses  sur  la  pathogénie  du 
psoriatis,  mais  nous  constatons  assez  souvent 
que  la  j)arathésatose  ne  modifie  pas  la  cor¬ 
rection  de  certains  troubles  endocriniens. 
L’auteur  a  présenté  au  Congrès  de  Budapest, 
à  l'appui  de  sa  thèse,  l’observation  très  inté¬ 
ressante  et  qui  sera  publiée  ultérieurement, 
d 'une  fillette  de  g  ans  atteinte  de  psoriatis 
généralisé.  Déjà  réglée  deux  fois,  les  recher- 
cherches  biologiques  ayant  démontré  'chez 
elle  de  l’hyperovarie  et  da  l’hypothymie,  elle 
tut  traitée  par  des  injections  d’extrait  perthy- 
mique  qui  firent  rapidement  disparaître 
l’éruption  sans  aucune  autre  médication.  En 
présence  de  faits  de  ce  genre  on  est  bien  au¬ 
torisé  à  dire  que  rapothérapie  thymique  est 
capable,  cbez  certains  malades,  et  dans  cer¬ 
taines  conditions,  de  produire  un  résultat  fa¬ 
vorable.  Certains  psoriatis  ont  donc,  à  l’ori¬ 
gine,  des  troubles  fonctionnels  endocriniens. 

A  côté  du  psoriatis,  on  pourrait  citer  beau¬ 
coup  d’autres  lésions  de  la  peau.  Le  trouble 
endocrinien  joue  dans  leur  pathogénie  un 
rôle  important,  mais  il  ne  peut  pas  jouer  un 
rôle  exclusif.  Le  trouble  glandulaire  est  uji 
facteur  étiologique  au  milieu  de  beaucoup 
d’autres.  C’est  un  maillon  de  la  chaîne  com¬ 
plexe  qui- va  de  la  cause  première  à  la  réac¬ 
tion  de  la  peau.  Il  n’y  a  pas,  dans  cette  clas¬ 
se,  et  vraisemblablement  dans  la  seconde, 
d’endocrinopathies  à  localisation  cutanée  élec¬ 
tive.  Il  y  a  des  endocriniens  qui  réagissent 
avec  leur  terrain,  leur  tiempérament,  leur 
milieu  humoral,  leurs  antécédents. 

Peut-on  approcher  la  vérité  de  plus  près  ? 
Il  est  probable  que  la  biochimie  intervient 
ici  pour  une  large  part.  Les  métabolismes  cu¬ 
tanés,  c’est-à-dixe  l’ensemble  des  fTansforma- 
lions  de  matière  et  d’énergie  qui  se  rappor¬ 
tent  aux  processus  d’assimilation  et  de  désas¬ 
similation  sont  constitués  par  des  réactions 
chimiques  se  produisant  au  sein  des  cellules 


L’évolution  de  nos 'idées  concernant  les  tei¬ 
gnes  peut  être  envisagée  en  trois  périodes  dis¬ 
tinctes. 

La  première  comprend  l’histoire  des  décou¬ 
vertes  de  Grüby  (i84o-45_). 

La  seconde,  '  l’application  des  techniques 
pastoriennes  à  l’étude  des  parasites  de  ces  af¬ 
fections  (iSga-igiô)  et  leur  guérison  par  les 
rayons  X  (igoo). 

La  troisième  p'ériode,  «  physiologique  »,  fut 
appliquée  à  l’étude  des  poisons  de  ces  cham¬ 
pignons  el;  des  réactions  de  la  peau  qu’ils 
provoquent,  éludes  encore  poursuivies. 


David  Grüby,  de  nationalité  hongroise  mais 
d’origine  Israélite,  élève  de  Rokilansky  à  Vien¬ 
ne,  vint  à  Paris  vers  i83o  eli  étudia  —  en  mi¬ 
crographe  plus  qu’en  médecin,  les  affections 
de  l’enfance  dans  le  service  du  docteur  Ba¬ 
ron,  aux  Enfante  Assistés.  Il  y  découvrit  suc¬ 
cessivement  le  parasite  cryptogamique  qui 
fait  le  «  muguet  )),  le  premier  trypanosome 
chez  la  grenouille,  ensuite  le  champignon  du 
Favus,  le  Microsporum  Audou'ini  qui  fait  la 
tondante  microscopique  de  l’enfance,  le  cham- 


M.  Saboüraud 

pignon  à  petites  spores  ectothxix  des  sycosîs 
parasitaires  de  la  barbe  et  enfin  celui  de  la 
teigne  tondante  à  grosses  spores,  connu  au¬ 
jourd'hui  sous  le  nom  d’Endothricie. 

La  description  de  ces  parasites  est  admira¬ 
blement  précise,  du  point  de  vue  microgra¬ 
phique,  mais  les  dermatoses  dans  lesquelles 
on  les  observe  étaient  très  peu  el  très  insuffi¬ 
samment  décrites  par  Grüby  qui  était  un  sa¬ 
vant  mais  non  pas  un  dermalologiste.  Il  s’en¬ 
suivit  dès  le  début  mille  confusions  et  fina¬ 
lement  ses  découvertes  tombèrent  dans  l’ou¬ 
bli.  Ou  admit  l’Achorion  du  Favus  nommé 
par  Schônleïn  el  on  confondit  en  un  seul 
les  trois  autres  parasites  du  cuir  che.velu 
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épidermiques  et  dermiques.  Certains  métabo¬ 
lismes  sont  activés  ou  ralentis  par  l’action 
des  sécrétions  endocriniennes  qui  ne  peuvent 
plus  exercer  leur  action  normale  sur  les 
échanges  chimiques  et  sur  le  fonctionnement 
du  système  nerveux  végétatif. 

La  réaction  cutanée  est  donc  causée  par  un 
état  de  déséquilibre,  créé  lui-même  par  le 
bouleversement  hormonal. 

Il  ne  faut  pas  oublier  qu’il  ne  suffit  pas 
de  prouver  l’exislenoe  du  trouble  fonction¬ 
nel  endocrinien  pour  le  corriger.  Il  faut  éga¬ 
lement  préciser  la  cause  qui  l’a  produit.  A 
cet  égard  l’exémple  de  la  surrénalite  syphili¬ 
tique  est  très  typique.  Parmi  les  causes  ca¬ 
pables  de  provoquer  le  trouble  endocrinien, 
il  en'  est  beaucoup  qui  sont  inconnues.  L’in¬ 
fluence  de  certaines  d’entre  elles  est  insuf¬ 
fisamment  démontrée  ;  elles  peuvent  cepen¬ 
dant  jouer  un  rôle  considérable  :  c’est  le  cas 
du  milieu  extérieur,  du  climat,  de  la  tempé¬ 
rature,  de  la  lumière  qui  sont  susceptibles  de 
modifier  profondément  l’activité  glandiilarre. 

En  résumé,  le  rôle  des  glandes  endocrines 
en  dermatologie  est  considérable.  L’avenir 
nous  permettra  de  différencier  les  lésions  cu¬ 
tanées  de  nature  et  d’origine  endocrinienne. 
On  ne  pourra  faire  quelque  progrès  qu’en 
utilisant  des  méthodes  rigoureuses  d’explora¬ 
tion  scientifique,  en  laissant  de  côté  l’expé¬ 
rience  cutanée  et  en  tenant  compte  des  dé¬ 
couvertes  physiologiques  et  chimiques  les  plus 
récentes. 


et  de  la  barl)e  sous  le  nom  de  Trichophyton 
(Hardy).  Bazin  attribua  même  le  Microspo¬ 
rum  Audou’ini  à  la  pelade,  où  personne  natu¬ 
rellement  ne  le  retrouva. 

Grüby  s'intéressait  à  tout  :  à  l’anatomie 
comparée,  à  la  médecine  expérimentale  et  il 
eut  à  ses  cours  libres,  Magendie  Flourens,  ! 
Milne  Edwards  et  Claude  Bernard  pour  élè¬ 
ves.  Enfin  il  fonda  même  un  observatoire 
dlastronomie.  C'était  un  homme  de  cariiLlère 
original  et  bizarre,  mais  c’était  aussi  un  bien¬ 
faisant,  donnant,  toute  sa  vie,  à  diverses  œu¬ 
vres  charitables  ;  au  total  un  homme  méri¬ 
tant  l’hommage  que  j’apporte  à  sa  mémoire 
dans  le  pays  où  il  est  né. 

II 

C’est  en  iSg;;  que  commença  I  ’élruio  pas¬ 
torienne  du  sujet,  étude  poursuivie  jusqu’à 
aujourd’hui  ;  étude  clinique,  microsoopKiue, 
culturale,  inoculations,  étude  mycologiquc, 

(jui  conduisit  en  igoo  au  traitement  rarliolhé- 
rapique  des  teignes,  lequel  fit  peu  à  peu  ilis- 
paraître  ce  fléau. 

Celte  étude  montra  un  nombre  côusidéia- 
ble  de  parasites  nouveaux  (environ  5o  espèces 
ou  variété  fixes).  Et  c’est  après  leur  décou¬ 
verte  que  l’on  comprit  l’exactitude  et  la  vé-  '.  . 
racité  des  descriptions  de  Grüby,  qu’il  fallut 
exhumer  des  comptes  rendus  de  l’Académie 
des  sciences,  tant  elles  étaient  oubliées  1 

Mais  chacun  des  types  parasitaires  qu’il 
avait  décrits  n’était  pas  un  seul  parasite.  Il 
s’agissait  d’un  groupe  composé  d’espèces 
multiples,  ayant  dans  le  cheveu  humain  ou 
le  poil  du  cobaye  la  même  structure  parasi¬ 
taire. 

On  fonda  ainsi  les  cinq  groupes  trichophy- 
tiques  actuels  ;  Microsporums,  Microîdes,  Un-  ■, 
dothrix,  Endoectothrix  et  Mégaspores,  grou-  ■ 
pes  dont  trois  sur  cinq  avaient  été  vus  et  dé¬ 
crits  par  Grüby. 

Pour  les  différencier  de  manière  éclatante, 
il  faut  les  cult.iver  sur  le  milieu  d’épreuve  1 

sucré  à  4  %  (Sabouraud)  et,  pour  éviter  les  ^ 

-phénomènes  de  mutation  pléoraorphique  qui  | 
s’y  observent,  il  faut  les  porter  aussi  sur  un 
milieu  de  conservation  sans  sucre  et  forte¬ 
ment  peptonisé.  , 

En  même  temps,  rin  poursuivait  l'élude 
inycologique,  qui  de  plus  en  plus  rattache  i 
tous  ces  parasites  à  une  même  famille  des 
Ctenomyces  (gymnoascées).  ■( 

.A  très  jjeu  d’exceptions  près,  tous  ces  para- 
sites  sont  inoculables  au  cobaye,  et  chacun  ; 

reprend  sur  l’ainmal  comme  sur  l’homme  la  ç: 
disposition  architecturale  du  parasite,  caracté-  ( 

ristiquê  de  leur  groupe.  - 

Enfin  les  mêmes  études  conduisirent  au 
traitement  des  teignes.  L’épilatio-n  guérissait 
déjà  le  Favus,  on  parvint  à- l’épilation  spon-  ; 
lanée  des  teignes  tondantes  par  l’application 
de  rayons  X  en  une  dose  unique,  contrôlée  au  •! 
moyen  du  Radiomètre  X  de  Sabouraud-Noiré, 
plus  tard  remplacé  par  l'Ionomèlre  de  Solo-  (|j 

Auparavant  j’avais  obtenu  la  dépilation  par  j 
l’acétate  de  thallium,  nroycn  plus  tard  repris  ) 

par  Cicero  et  Uruena,  mais  que  j’avais  aban-  i 
donné  comme  infidèle  et  comme  dangereux.  ‘ 

.Avant  ce  traitement,  il  y  avait  5  %  d’en-'  | 
fants  teigneux  parmi  tes  lào.ooo  enfants  des  • 
écoles  à  Paris,  maintenant  il  n’y  en  a  plus*  ; 
(ju’un  pour-  mille,  teignes  importées  par  des 
immigrants.  La  teigne  tondante  durait  de  2 
à  6  ans,  en  moyenne.  On  la  guérit  en  deux  -  i 
mois  environ.  Ces  malades,  pour  lesquels  on 
avait  dû  construire  un  hôpital,  ne  sont  plus  q 
un  danger  public.  Cet  hôpital  abrite  mainte¬ 
nant  six  sendees  hospitaliers  nouveaux  attri¬ 
bués  à  d’audres  malades. 

IH  I 

Pendant  ce  temps,  avec  Neisser  d’abord,  j 

puis  avec  ladassohn  cl  leurs  élèves,  la  ques¬ 
tion  des  dermatophytes  avait  été  envisagée  ■ 

d’un  autre  point  de  vue.  Plato  et  M.  Truffi 
avaient  extrait  des  liquides  de  leur  culture 
une  trichophytine,  et  la  trichophytin-réacfi'on 
positive  signale  88  %  des  enfants  teigneux 
(Rivalier,  Rabut),  une  teigne  provoque  une  .; 
réaction  d’autant  plus  marquée,  que  la  lésion  s 
fut  elle-même  d’allure  plus  inflammatoire.  ' 
La  maladie  produit  donc  en  apparence  une 
vaccination,  en  fait  c’est  une  allergie  ;  l’ino¬ 
culation  nouvelle  provoquant  une  dermite  ex- 
pulsive  avant  que  le  parasite  ait  pu  de  nou¬ 
veau  germer.  C’esti  le  phénomène  de  Bruno 
Bloch,  parallèle  au  phénomène  de  Koch  pour 
la  réinoculation  de  la  tuberculose  (Rivalier).  I 
La  découverte  des  Trichophytides,  lésions  ■ 
toxiques  et  non  parasitaires,  par  .ladassohn,  ■ 
en  igii,  est  une  autre  face  du  même  problè-  I 

(Eoir  la  suite  page  SJ.  ■ 


ON  HOUX  INFORME  QUE 

ÎNotre  excellent  con- 
frère  Se^ard  a,  dans 

prennent  tout  le  temps  des  candidats, 
au’il  s’asisse  de  les  nrénarer  ou  d’v  ac- 

'  . .  —  i/vipiit«ninir  Le  Conseil  de  Famille  de  la  Fédé.ration  des 
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YHôpital,  défendu  une  opinion  qui  de¬ 
vrait  recevoir  l’assentiment  de  tous.  Il 
s’est  élevé  contre  l’insuffisance  des  mo¬ 
des  de  recrutement  qui  sont  appliqués 
aux  internes. 

Les  épreuves  du  concours  de  l’inter¬ 
nat  ]jrouvent  un  solide  entraînement  li¬ 
vresque,  mais  elles  ne  prouvent  que  cela. 
Or,  elles  devraient  être  à  même  de  prou¬ 
ver  autre  chose. 

Ce  qu’on  demande,  en  effet,  aux  in¬ 
ternes,  ce  n’est  pas  de  réciter  une  leçon 
au  lit  du  malade,  c’est  d’être  capables 
d’examiner  le  patient  qui  est  dans  le  lit. 
Eh  bien,  il  y  a  des  sujets  qui  sont  ca- 
talofçués  comme  faisant  partie  de  l’élite 
recrutée  par  le  concours  actuel  et  qui 
ne  sont  que  de  très  mauvais  cliniciens, 
parce  qu’il  leur  manque  le  sens  de  l’ob¬ 
servation. 

On  me  dira  que  ce  sens  clinique,  ils 
racquièreront  sous  la  direction  de  leurs 
chefs  de  service.  Je  veux  bien  le  croire, 
mais  je  n’en  suis  pas  convaincu.  On  ne 
peut  que  développer  ce  sens  indispen¬ 
sable  au  médecin,  on  ne  saurait  le  faire 
naître  chez  ceux  qui,  par  nature,  s’en 
trouvent  dépourvus.  On  peut  dire  des 
cliniciens  ce  que  l’adage  latin  affirmait 
des  poètes. 

En  toute  sincérité,  je  crois  que  le  fait 
de  débiter,  en  un  temps  chronométré, 
la  rédaction  d’une  (juestion  méticuleuse- 
nient  documentée  ne  révèle  qu’un  labeur 
de  bénédictin  et  une  gymnastique  de  mé¬ 
moire  où  les  comédiens  sont  passés 
maîtres.  Dire  que  cela  a  suffi  à  juger 
de  la  valeur  d’un  candidat  me  semble 
un  jugement  aussi  précaire  que  celui  qui 
affirmerait  que,  dans  les  collèges,  il  suf¬ 
fit  d’une  simple  composition  de  réci¬ 
tation  pour  effectuer  une  bonne  sélec¬ 
tion  parmi  les  élèves. 

\oyez  ce  qui  se  passe  au  bachot.  On 
soumet  aux  élèves  en  philosophie  un 
{dioix  des  sujets.  Parmi  ceux-ci  se  trou¬ 
vent  des  «  questions  de  cours  »,  c’est-à- 
dire  des  thèmes  qui  sont  exposés  dans 
des  livres  classiques  ;  ces  questions  de 
cours  sont  destinées  aux  candidats  stu¬ 
dieux  et  ont  pour  but  de  démontrer  l’as¬ 
siduité  aux  leçons  des  maîtres.  Mais  on 
y  ajoute  toujours  des  questions  qui  n’ont 
pas  été  traitées  en  classe  et  qui  ont  pour 
objet  de  prouver,  chez  ceux  qui  les  abor¬ 
dent,  des  facultés  jilus  élevées  que  celles 
du  vulgaire. 


Pour  que  les  candidats  à  l’internat 
puissent  être  utilement  sélectionnés,  il 
semble  qu’il  faille  ajouter  aux  épreuves 
livresques  d’autres  modes  de  sélection. 
C’est  ce  que  réclame  M.  Ségard  qui,  en 
ce  faisant,  à  le  bon  sens  pour  lui. 

Et  en  attendant  mieux,  M.  Ségard  de¬ 
mande  qu’on  libelle  les  cfuestions  posées 
aux  candidats  tout  autrement  qu’on  ne 
le  fait  maintenant.  Au  lieu  de  sortir  des 
«  disques  »  comme  cc  plaies  de  poitrine 
ou  plaies  du  cœur  »,  il  verrait  avec  plai¬ 
sir  la  question  suivante  : 

«  Un.  blessé  vous  est  amené  à  l'hôpital, 
nne  plaie  dont  la  topographie  est...  espace 
intercostal)...,  l’état  clinique  est  le,  suivant  : 
pouls...,  ikiuleurs...,  irradiée...  Quelles  sont  les 
incestigations  auxquelles  vous  allez  vous  livrer  ? 
Quelle,  conduile  tiendrez-vous  ?  n 

En  attendant  qu’on  fasse  passer 
candidats  un  examen  clinique  dans .  une 
consultation  ou  dans  une  salle  d’hôpital, 
il  est  certain  que  ce  que  propose  M. 
Ségard  serait  d’une  haute  utilité,  puis¬ 
que,  grâce  à  ce  inoyen,  on  pourrait  por¬ 
ter  un  jugement  averti  sur  les  aptitudes 
cliniques  des  candidats. 

Je  me  doute  bien  que  ce  n’est  pas 
demain  que  nous  verrons  naître  cette 
réforme  opportime.  Il  y  a,  pour  la 
tarder,  la  routine,  cette  vieille  revêche 
qui  nous  pousse  tous  à  tourner  en  rond. 
Il  y  a  aussi  le  mauvais  vouloir  des  juges 
et  des  candidats. 

Les  premiers  se  devant  de  prodiguer 
le  maximum  de  leur  temps  à  leur  clien¬ 
tèle,  sont  obligés  d’en  être  chiches. 
Quant  aux  seconds,  les  exigences  de  leur 
«  bachotage  »  les  poussent  à  n’être  que 
peu  assidus  ou  peu  attentifs  aux  visites 
hospitalières.  Les  conférences  d’internat 


complir  une  besogne  destinée  à  faire 
d’eux  des  perroquets  savants. 

Tout  le  monde  sent  bien  la  nécessité 
d’une  réforme  du  concours  de  l’internat. 
Mais,  à  notre  avis,  on  s’est  mal  aiguillé 
jusqu’à  présent.  Certains  scandales  ont 
accaparé  tous  les  esprits  et  on  a  cherché 
à  diminuer  le  favoritisme  par  des  copies 
anonymes  ou  surveillées.  Là  ne  gîte  pas 
le  mal.  Celui-ci  réside  dans  l’insuffisance 
du  mode  actuel  de  sélection. 


Il  semble  cependant  que  le  moyen  pré¬ 
conisé  par  M.  Ségard  aurait  dû  rassem¬ 
bler  tous  les  suffrages.  Car  en  somme, 
l’interne  n’est  pas  admis  par  l’A.  P.  uni¬ 
quement  pour  apprendre  son  métier  de 
médecin,  mais  encore  pour  être  utile  aux 
malades.  Le  chef  de  sei-vice  ne  fait  que 
passer  dans  les  salles,  l’mterne  par  défi¬ 
nition  y  réside.  H  se  doit  de  surveiller 
la  maladie  et  de  soulager  le  malade.  Et 
cette  tâche  si  humaine,  il  ne  parviendra 
pas  à  l’accomplir  avec  son  seul  savoir  li¬ 
vresque,  mais  avec  sa  compétence  de  cli¬ 
nicien  et  de  thérapeute.  Or,  cette  com¬ 
pétence,  il  sera  à  même  de  l’acquérir  si, 
pendant  son  externat,  il  a  suivi  assidû¬ 
ment  les  consultations  et  les  visites  d’hô¬ 
pital,  s’il  s’est  imprégné  de  l’enseigne¬ 
ment  clinique  reçu  au  lit  du  malade.  Et 
celui  qui  est  à  même  de  rendre  service 
aux  malades  et  à  son  patron  est,  à  mes 
yeux,  bien  su])érieur  à  celui  qu’on  dit 
brillant  parce  qu’il  est  arrivé  dans’  les 
«  premiers  à  l’internat  »,  selon  lés  mo¬ 
dalités  des  épreuves  actuelles  de  ce  con¬ 
cours. 

Et  s’il  m’était  permis  de  témoigner  de 
quelque  sur]}rise  en  terminant  ce  billet, 
je  ne  manquerais  pas  de  m’étonner 
d’avoir  à  constater,  à  la  .base  du  recru¬ 
tement  des  auxiliaires  précieux  que  sont 
les  internes,  une  négligence  dont  a  voulu 
de  tout  temps  se  préserver  le  monde  arti¬ 
sanal. 

Il  y  avaiL'  en  effet,  au  temps  où  les 
artisans  étaient  fiers  de  leurs  corpora¬ 
tions,  des  examens  cpii  démontraient  les 
capacités  des  compagnons  et  les  aptitudes 
des  apirrentis.  Or,  si  ces  examens  étaient 
considérés  comme  nécessaires  lorsqu’il 
s’agissait  de  tourner  le  bois  ou  de  forger 
le  fer,  que  ne  semblent-ils  indispensables 
quand  il  est  question  de  cette  tâche  dé¬ 
licate  qui  consiste  à  traiter  de  cette  ma¬ 
tière  sacrée  qu’est  le  corps  humain  ?  • 

J.  CRINON. 


Une  “  Histoire  de  la  Pharmacie  ” 
sur  le  point  de  paraître 


Une  bonne  nouvelle  nous  parvient  ;  la  grande 
«  Histoire  de  la  Pharmacie  de  France  »,  que  M. 
Maurice  Bouvet  préparait  depuis  une  quinzaine 
d’années  est  sur  lè  point  de  voir  le  jour. 

On  connaît  les  innombrables  travaux  de  M. 
Bouvet,  docteur  en  pharmacie,  licencié  ès  sciences- 
physiques,  vice-président  de  la  Société  d’Histoire 
de  la  Pharmacie,  membre  de  la  Société  de  Phar¬ 
macie  de  Paris,  etc...  Nul  n’était  mieux  désigné 
que  lui  pour  mener  à  bonne  fin  la  tâche  redou¬ 
table  qu’il  a  entreprise  :  écrire  l’histoire  com¬ 
plète  de  la  science  et  de  la  profession  pharma¬ 
ceutique  dans  notre  pays,  depuis  l'époque  gau¬ 
loise  jusqu’à  aujourd’hui,  dépeindre  le  labeur,  les 
peines,  les  luttes,  les  gloires  des  apothicaires  et 
des  pharmaciens  français  de  tous  les  temps  et  de 
toutes  les  conditions,  bref  brosser  'une  magistrale 
encyclopédie  rétrospective  de  la  pharmacie. 

Cette  œuvre  considérable,  d'une  lecture  variée  et 
attrayante,  n’est  pas  seulement  un  résumé  de  tout 
ce  qui  a  paru  sur  la  question  :  son  principal  mé¬ 
rite  réside  dans  sa  nouveauté,  beaucoup  de  docu¬ 
ments  intéressants  ayant  été  découverts  et  utili¬ 
sés  pour  la  première  fois  par  l'auteur  lui-même. 

En  outre,  JI.  Bouvet,  loin  d’être  un  compilateur 
monotone,  a  su  tirer  de  l’hdstoire  un  enseigne¬ 
ment  :  il  a  même  exprimé  des  idées  originales  sur 

Enfin  il  a  ajouté  à  son  exposé  un  «  'Livre  d’or 
de  la  pharmacie  »,  c’est-à-dire  une  liste  biogra¬ 
phique  très  complète  de  toutes  les  personnalités 
ayant  illustré  ou  illustrant  actuellement  la  pro- 

Des  tables  soignées,  une  illustration  abondante 
comprenant  notamment  6  planches  en  couleurs 
«  au  pochoir  »,  des  papiers  et  une  typographie  de 
luxe  assureront  à  ce  volume,  publié  par  les  Edi¬ 
tions  d’Art  Occitania  de  Paris,  l’affection  des  plus 
délicats  bibliophiles. 

Il  est,  pour  quelques  jours  seulement,  en  sous¬ 
cription  au  prix  de  faveur  de  60  francs  (franco 
domicile)  pour  les  exemplaires  sur  couché  mat, 
de  200  francs  pour  quelques  exemplaires  spéciaux 
sur  Japon  d’origine  avec  double  suite.  (Prix  aug¬ 
mentés  après  parution.)  Tous  ces  exemplaires  se¬ 
ront  numérotés  et  porteront  le  nom  des  souscrip 
teurs.  On  souscrit  à  la  Librairie  Occitania,  6,  pas¬ 
sage  Verdeau,  Paris  (IXe)  (Chèques  post.  Paris 
656-85); 


GRASSE  (A.-M.) 

Maison  de  Santé  "HÉLIOS’ 
Dr  B  B  O  D  Y 


En  la,  salle  des  archives  de  rHôtel-Dieu, 
sous  les  auspices  de  la  Société  d’histO'lre  de 
la  m'édeclne,  section  lyonnaise,  et  sous  la 
présidence  du  pr  Guiart,  on  a  célébré  le  cen¬ 
tenaire  de  la  ïiaissanoe  de  Louis-.Antoine  Ran- 
vier,  l’un  des  fondateurs  de  riiistologi'e. 

En  un  exposé  familier,  le  pr  Policard  évo¬ 
qua  la  belle  figure  ■du  savant -lyonnais. 

Le  pr  Lacassagne,  le  Dr  Carie  rappell'eint  à 
leiur  tooxi’  lés  souvenirs  qu’ils  ont  gardés  de 
l’illustre  savant. 


GaM  GALLET, 


47,  Bd,  Saint-Michel  Paris 
Téléph.-Odéon  24-81. 

Cessions  menicales  et  dentaires,  remplacements,  répertoire 


Le  BROMIDIA  n’a  aucune  influence  nocive 
sur  l’appareil  cardio-musculaire.  Il  ne  détruit 
pas  l’épithélium  du  rein.  Il  ne  donné  ni 
dyspnée,  ni  ralentissement  du  pouls,  ni  hé¬ 
maturie.  Il  n’occasionne  aucune  intoxication. 
Enfin,  il  ne  mène  pas  l’organisme  à  l'accou¬ 
tumance.  Il  échappe  donc  à  toutes  les  criti¬ 
ques  dont  les.  différents  hypnotiques  ont  été 
l’objet. 


SILIPtÀSTINE 

du  Docteur  Débat 


Après  concours,  viennent  d’être  nemmé.s 
'à  la  Faculté  de  médecice  de  Montpellieir  : 
M.  le  D*’  Jean  Cadéras  de  Kerleau,  chef  de 
elini(îue  obstétricale,  et  M.  le  D''  Mas,  chef 
de  clinique  médicale. 

Le  D^'  Phil'ippe.t  a  commencé  à  rEcolei  de 
Psychologie,  49.  rue  Saint-.André-des-Arts,  Pa¬ 
ris  (6=),  les  mardis  et  vendredis  à  21  h.  30, 
un  cours  d’Espérafito  '  médical  'aùqtiel  nous 
engageons  vivement  nos  confrères  à  as¬ 
sister.  Un  groupe  médical  espérantlste  est  en 
formation. 


META-VACCIN 

META-TITANE 


Jeune  femme  connaissant  maniement  ap¬ 
pareils  radio,  travail  laboratoire  et  sténo-dac¬ 
tylo,  cherche  assistance  radio  ou  secrétariat 
médical  Paris  ou  banlieue  proche.  S’adresser 
S.  Criton,  5o,.  rue  Bayen  (17®). 

L'antique  .serment  d’Hippocrate  va  être  ré¬ 
tabli  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris  et 
devra  être  prêté  par  les  jeunes  docteurs  lors 
de  la  soutenance  de  la  thèse.  On  sait  que  la 
prestation  de  oe  serment  est  toujours  restée 
en  vigueur  à, Montpellier  et  à  Strasbourg. 


Un  médecin  contrôleur  d’une  Caisse  d'As- 
s'urances  sociale®  ayant  été  convaincu  d’avoir 
détourné  im  client  d’un  médecin  .traitant,  a 
été  révoqué  de  ses  fonctions  par  l’Adminis¬ 
tration  de  la  Caisse  à  laquelle  il  appartenait, 
sur  la  plainte  de  la  Fédération  des  Syndicats 
médicaux  de  la  Seine. 


LENIFEDRINE 


La  Société  française  d’Anesthéaie  et  d’Anal- 
gésle,  12,  rue  de  Seine,  Paris,  institue  pour 
1936  un’  prix  de  2.000  francs  qui  sera  attrib'Ué 
à  rauteur  d’un  .mémoire  original  ou  d’une 
thèse  sur  une  question  ayant  trait  à  l’anes¬ 
thésie  ou  à  ranalgésle.  Les  travaux  devront 
être  déposés  avant  le  31  ma,r,s  1936. 


Le  Docteur  Levadoux,  le  sympathique  mai¬ 
re  de  Châtel-Guyon,  vient  d’être  élu  conseil¬ 
ler  général  du  département  du  Puy-dei-Dôme 
pour  l’un  des  cantons  de  Riom.  Toutes  nos 
félicitations  à  cet  actif  organisateur. 


vTopmAN 


ter  pair  la  Fédération  le  principe  d’une  Com¬ 
mission  de  'Réprimande  chargée  de  connaître 
des  fautes  vénielles  signalées  par  les  Caisses 
d’ .Assurances  sociales  au  Contrôle  technique 
des  Syndicats  ainsi  que  des  plaintes  de  peu 
d’importance,  mais  qui  n’en  justifient  pas 
ino'lns  un  rappel  à  l’o.rdipe.  Le  Conseil  de  ta- 
rnille,  absolument  débordé  à  rheure  actuelle', 
pourrait  ainsi  se  consacrer  aux  affaires  réel¬ 
lement  graves. 

AMIBÏÂSINE 

Toutes  les  diarrhées  de  l’adulte 


A  l’oocasibtî  de  la  manifestation  de'  sympa¬ 
thie  e'n  faveur  de  M.  le  D"’  Crouzon,  qui  a  mn- 
tivé  une  cérémonie  intime  dont  nous  avons 
rendu  compte  et  au  sujet,  de  laquelle  nous 
avons  pubUé  plusieurs  photiOgrapliies,  il  a 
ét'é  fait  mention,  parmi  les  assistants,  d’ini- 
docteur  Guillaume.  Ce  n’est  pas  d’un  docteur  . 
Guillaume  qu’il  s’agissait,  mais  du  D"'  Chris¬ 
tophe,  'ancieo  chef  de  clinique  de  M.  le  pv 
Guillain  'et  aujourd’hui  collaborateur  compé 
teiit  et  assidu  de  M.  le  D'  Crouzorf. 


LEGION  D’HONNEUR 

■  E.U  élevé  Cl  la  diijnité  de  orand-officier.  — 
M.  le  médecin  général  inspecteur  Rouvillois, 
président  du  Comité  consultatif  de  santé. 
Sont  nommés  ;  . 

.  .4u  grade  de  commandeur..  —  M,  le  médecin 
général  Inspecleur'  Baron,  et  M.  le  rnéde'cin 
général  Jude. 


Par  décret  du  2b  novem'bre  1935  sont  natu.  . 
ralisés  français  MM  : 

Cormati  (Lazar),  né  le  3  mai -1910  a  Balti 
(Roumanie),  docteur  en  méde'Cine  (diplôme 
d'Etat,  Toulouse,  1934),  demeurant  à  I-orienf 
(Morbihan). 

Lumbroso  (Alexandre-Benjamin),  né  le  15 
février  1911,  à,  Tunis  (Tunisie)  (de  parems 
italiehs,  étudiant  en  'médecine;  demeurant  à 
Marseille  fRouches-du-.Rhôuo'). 


M.  Saint-Jacques, ‘'de  rUiiiversité  de  Mont¬ 
réal,  a  fait  savoir  à  l’Académi'e  (|u'U  nosaLt 
sa  cand-idature  au  titre  de  correspondant 
étranger,  dans  la  deuxième  division  {Chirnr- 
qie),  .et  il  a  adressé  deux  exe'mplaire'S  de.  son 
livre  sur  l’Histoire  de  la  Médecine  [Bibliothè¬ 
que}. 


THÊOBROMOSE 

D  U  M  E  S  N  I  L 


M.  Mussio-Fournier,  de  Montevideo,  a  posé 
-sa  candidature  à  la  place  de  coprespondant 
étranger  dans  la  première  division  [Méde¬ 
cine],  et  il  a  adressé  à  l’.Académie  un  me 
moire  :  .innales  d' Oculistique,  et  un  autre 
mémoire  intitulé  :  Estudios  de  clinica  médira 
[Bibliothèque). 


Après  concotjcs,  le  docteoir  Oh.  Nancel-Pé- • 
nard,  ancien  interne  des  hôpitaux,  vient 
d’être  nommé  médeci'h  résident  diu  Sanato¬ 
rium  Xavier-Arnozan. 


Les  admirateurs,  les  amis  et  les  élèves  du 
regretté  docteur  Roux,  les  amis  de  ITnstitut 
Pasteur  ont  décidé  d’ouvrir,  à  partir  du 
1“  mars,  une  souscri'ptio'ii  nationale  à  r.eff.et 
de  ré.unir  des  ressouTces  qui,  sous  le  nom  de 
■a  Fondation  Roux  »,  'Se'rviront  à  payer  des 
bourses  d’études  à  de  j-eunes  étudiants  qu’at¬ 
tire  le  goût  des  sciences  biologiques. 


Dans  une  de  .ses  dernières  séances  le  Con- 
.seil  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris  a 
examiné  la  question  de  la  création  d’une 
chaire  de  clinique  de  cardiologi'e  'et  celle  dU' 
rétahlissement  d’une  chaire  de  pathologie 
interne. 


LIPOSPLËNINF 
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association  d'iodure  de  potassium  et  de  salicylate  de 
théobromine  et  de  calcium,  constitue  la  thérapeutique 
iodée  sous  sa  forme  la  plus  active  et  la  mieux  tolérée 
de  l'hypertension,  de  l'asthme  cardiaque,  de  l'asthme 
bronchique,  des  aortites. 


LABORATOIRES  CRUET  -  PARIS-XV 


FURONCULOSE 

ALLERGAHTYL 

MILUC 

Modification  du  terrain  par  le  Complexe  RATE-BARDAINE  (Solition  sans  socre) 


FURONCULOSE  :  3  CUILLERÉES  A  SOUPE  PAR  JOUR  (dininoir  ,roiriiii««.«it m  («ii  ii  fnoMto  itiMi 
DERMATOSES  :  2  CUILLERÉES  A  DESSERT  PAR  JOUR  :  20  jours  par  mois 
chaque  cuillerée  dans  1/2  verre  d’eau  J/4  d’heure  avant  les  repas 

EmplDytr  la  POMMADE  ALLERGANTYL  on  traitamtnt  ixterne  synergique,  complétant  l’action  de  la  solution  interne 
LABORATOIRES  MILUC,  L.  RAGOUCY,  Pharmacien,  2,  rue  Joseph-Bara,  PARIS  {W} 


Le  Monde  Médical 


Naissances 

—  Le  docleur  J.  Callens,  Chef  de  Clinique 
Chirurgicale  à  l’Hôpilal  de  la  Charité,  et  M™', 
née  Choleau,  nous  font  part  de  l’heureuse 
naissance  de  leur  fils  Xavier.  —  Lille  (97  ter,. 
rue  des  Stations),  le  19  décembre  1985. 

iViariaâes 

—  M.  Alexandre  Vezin,  Directeur  Honorai¬ 
re  des  Services  Agricoles,  Officier  de  la  Légion 
d 'Honneur,  et  M”®  Alexandre  Vezin  font  part 
du  mariage  de  leur  fils,  le  docteur  Henri 
Vezin,  avec  M”®  Hélène  Mignon.  La  bénédic¬ 
tion  nuptiale  leur  a  été  donnée  le  mercredi 
n  décembre  ipSS,  en  l'église  Saint-Pierre  de 
Marmagne  (CherL  —  3,  place  Guerry,  Blois 
(L.-et-Ch.). 

Nécrologies 

—  On  annonce  la  mort  du  Professeur 
Charles  Walther. 

Né  ù  Rocheforl-sur-Mer  eu  i855,  il  reçut  de 
son  pèr.e,  médecin  inspecleur  de  la  marine, 
une  éducation  scientifique  et  morale  qui  de¬ 
vait  faire  de  lui  le  grand  chirurgien  qu’il  de¬ 
vint  par  la  suite.  Il  passa  son  enfance  à  la 
Guadeloupe  et  revint  en  France  pour  y  faire 
ses  études  de  médecin. 

Interne  des  hôpitaux  de  Paris'  en  1879  avec 
Tuffier,  Babinski,  il  fui  successivement  *pro- 
secteur  et  chef  de  clinique,  pourkêtre  ensuite 
l’assistant  du  Professeur  Tillaux  à  l'Hôtel- 
Dieu.  En  1S90,  il  était  nommé  chirurgien  des 
hôpitaux  et,  en  1890,  professeur  agrégé. 

Après  avoir  présidé  la  ^ociété  de  Chirurgie 
et  le  Congrès  de  Chirurgie,  il  devint  le  pré¬ 
sident  de  l'.4ssociation  Française  de  Chirur¬ 
gie.  Elu  metnbre  de  l'Académie  de  Médecine 
en  1918,  il  présida  cette  Compagnie  en  1984. 
Il  était  grand  officier  de  la  Légion  d 'Honneur 
et  décoré  de  la  Croix  de  Guerre. 

—  Nous  'apprenons  la  mort  de  M”®  veuve 
Louis  Milian,  mère  de  M.  le  D’’  Milian,  méde¬ 
cin  des  hôpitaux  de  Paris,  officier  de  la  Lé¬ 
gion  d’honneur. 

—  Nous  avons  le  regret  d 'apprendre  la  mort 
de  M“®  veuve  Alexandre  Galiègue,  décédée  è 
Walincourt  (Nord),  le  i5  décembre  1985,  dans 
sa  63®  année..  La  défunte  était  la  mère  du  doc¬ 
teur  Galiègue,  de  Solesmes. 

—  M™®  Elisabeth  Hugues-Lassablière  ;  le 
docteur  Pierre  Lassablière,  Directeur  à  l’Ecole 
des  Hautes  Etudes,  Chevalier  de  la  '  Légion 
d’Honneur,  .et  M™®  Pierre;.  ^Lassablière  ; 
M““  veuve  Edmond  Hugues  ;  M.  l’Ingénieur 
Principal  de  l’Artillerie  Navale;  Maurice  Du¬ 
mas,  Chevalier  de  la  Légion  d’Honneur,  et 
M™®  Maurice  Dumas  ont  la  doideur  de  vous 
faire  part  de  la  perle  cruelle  qu’ils  viennent 
d’éprouver  en  la  personne  de  M.  Jean  Lassa¬ 
blière,  étudiant  en.  médecine,  leur  fils,  beau- 
fils,  petit-fils,  frère,  beau-frère,  oncle,  petit- 
neveu,  neveu  et  cousin,  décédé  le  i5  décembre 
1935,  à  l’Age  de  21  ans,  29,  rue  de  la  Santé,  h 
Paris.  L’inhumation  a  eu  lieu  le  18  décembre, 
dans  le  caveau  de  famille,  au  Père-Lachaise, 
dans  la  plus  stricte  intimité.  —  i,  rue  Cas- 
sini,  Paris  (i4®)  ;  69,  hoiüevard  Saint-Ger¬ 
main,  Paris  (5®). 


Commission  d’adjudication  d’impression  du  Codex 


î  l'arrêté  du  9  novembre  1935 

Président  :  M.  Yves  Martin,  chef  de  bureau  au 
ministère  de  l’Education  nationale,  représentant 
le  ministre  de  l’Education  nationale. 

Membres  ;  MM.  le  profes.seur  Eoussy,  doyen  ' de 
la  Faculté  de  médecine  de  rUniverslté  de  Paris  ; 
le  professeur  Guérin,  doyen  de  la  Faculté  de  Phar¬ 
macie  de  l’Université  de  Paris  ;  le  professeur  Ea- 
dais,  doyen  honoraire  de  la  Faculté  de  pharma¬ 
cie  de  l’Université  de  Paris  ;  Perrot  et  Bougault, 
professeurs  à  la  Faculté  de  pharmacie  de  l'Uni¬ 
versité  de  Paris  ;  Lolseau,  pharmacien  à  Pa.ris  ; 
Lormand,  directeur  du  laboratoire  national  du 
■contrôle  des  médicaments,  secrétaire  de  1?.  dite 
Commission. 


CORPS  DE  SANTÉ  MILITAIRE 


Au  grade  de  médecin  général  inspecteur.  —  Les 

médecins  généraux  ;  Lévy,  directeur  de  l’Ecole 
d’application  du  Service  de  santé  militaire,  mem 
bre  du  Comité  consultatif  de  santé  ;  Morvan,  di¬ 
recteur  du  Service  de  santé  au  ministère  de  la 
Guerre. 

Au  grade  de  médecin  général.  -  Les  médecins 
colonels  ;  Morisson,  directeur  du  Service  de  santé 
de  la  15®  région,  à  Marseille  ;  Schickelé,  directeur 
du  Service  de  santé  de  la  20®  région,  à  Nancy  ; 
Paître,  professeur  '  agrégé  du  Val-de-Grâce,  méde- 
oln  chef  de  l’hôpital  militaire  d'instruction  du 
Val-de-Grâce,  sous-direoteur  de  l’Ecole  d'applica¬ 
tion  du  Service  de  santé  militaire  ;  Beyne,  direc¬ 
teur  du  Service  de  santé  de  la  8®  région,  à  Dijon. 

M.  le  médecin  général  Pournereaux,  directeur  du 
Service  de  santé  de, la  8®  région,  est  placé  dans  la 
2®  section,  réserve  du  Corps  de  eanté  militaire. 

—  Mutations  : 

Le  médecin-colonel  Capdevielle,  place  de  Limo¬ 
ges,  est  nommé  directeur  par  intérim  du  Service 
de  santé  de  la  13®  région,  à  Clermont-Ferrand. 

Le  médecin-colonel  Schneider,  Ecole  supérieure 
de  guerre,  est  nommé  directeur  par  intérim  du 
Service  de  sauté  de  la  9o  région,  à  Tours. 


LE  NUMERO  3  DE  ■  PALLAS  ■ 
PARAITRA  EK  JANVIER 


INDEX  - 

I  THÉRAPEUTIQUE 


C4PARLEM 


Haarlem  vraie,  natu- 

_  relie,  extra-pure  et  Polyvalente 

(du  Juniperus  oxyoedrus). 

FORMES  THERAPEUTIQUES  :  Capsùlines  dosées 
à  0  gr.  15. 

POSOLOGIE  :  1  à  2  c 


_ _ _  _ _  Séquelles  de  Choléeys- 

itomies,  Lithiases  rénales.  Pyélonéphrites,  Co- 
aeilluries. 

LABORATOIRE  LORRAIN 
DE  PRODUITS  SYNTHETIQUES  PURS 
ETAIN  (Meuse) 


THÉOSALVOSE  '"'’'°*’''‘’”iach^etsT 

Pure  -  Digitalique  -  Scillitique  -  Spartéinèe  - 
Barbiturique.  Caféinée,  lithinée,  phosphatée. 


Stimulant  général 

Laboratoires  A.  GUILLAUMIN,  13,  rue  dn  Cbercbe-Midi 
PARIS 


_ _ _  physiques  et  stii 

lant  de  l'activité  cérébrale.  Convalesoecce,  s 
ménagé,  asthénies,  etc. 

2  à  4.  cuillerées  à  café  aux  repas. 


SIROP  ROCHE 


Imprégnation  gaïacolée  à 


IIOCOL 

Tontes  les  affections  des.  voies  respiratoires  : 
grippe,  bronchites,  tuberculose  pulmonaire.  2  à 
4  cuillerées  à  soupe  par  24  heures. 

produits  F.  Hoffmann-La  Roche  et  Ci®,  10.  rue 

Crillon.  Paris  (IV). 


Traitement  de  ohioix  des  Tuberculoses  pulmonai¬ 
res  torpides  non  fébriles,  à  évolution  lente. 

Ampoules  de  2,  5  et  10  00.  Comprimés  de  20  et  50 
centig.  Gouttes  :  60  gouttes  =  60  centig.  Injections 
intra-veineuses  de  2  cc.  pendant  2  jours,  puis  4  et 
5  oc.,  exceptionnellement  10  cc.  —  Séries  de  20 
jours  de .  traiteanent  séparées  par  10  jours  de  re- 

Pas  de  choc,  pas  d'hémoptysies.  Disparition  des 
bacilles  dans  les  crachats.  Amélioration  de  l'état 
général.  Augmentation  de  pbids. 

Bibliographie.  —  Sté  Méd.  des  Hôp.  (Dufour).  — 
Thèse  Curtil  1925  (Fté  de  Méd.  do  Paris).  —  Ha- 
mant  et  Méry,  Paris  Médical,  24  Sept.  1921  et  11 
Fév.  1922.  —  Trotot,  Août  1926. 

Echantillons  et  Littératures.  —  LABORATOIRES 
CORTIAL,  7,  rue  de  l’Armorique. 
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AMPOULES 

Nacléins 
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‘Strychnine,  Oxntfr.S 
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INFECTIONS 
et  CONVALESCENCES 


Laboratoires  du  D®  LEPRINCK 

62,  Rue  de  la  Tour,  PARIS  (16*) 


S’ABONNER  A  L’INFORMATEUR 
MEDICAL  c’est  prouver  qu’on  est 
a  à  la  page  ». 
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LE  MOHDB  lUR  MOM  MIROIR 


Cependant  que  le  gonvernement  fran¬ 
çais  s’efforçait  de  jouer  tin  rôle  pacifi¬ 
cateur  qui  a  mérité  et  obtenu  restitue 
du  monde  entier,  il  était  en  Europe  une 
nation  qui  observait  et  se  taisait.  C’est 
l’Allemagne. 

Ce  pays  qui  a  déserté  volontairement 
les  conseils  de  Genève  attend  son  heure. 
Cette  heure  est  redoutée  par  beaucoup. 
Certes,  la  France  n’est  pas  la  moins  in¬ 
quiète  au  sujet  du  rôle  mie  se  réserve 
de  jouer  l’Allemagne  à  l’heure  qui  lui 
semblera  propice,  mais  nous  croyons 
que  c’est  surtout  la  Russie  qui  tremble 
quelque  peu  en  écoutant  Hitler  lancer, 
chaque  fois  que  l’occasion  lui  en  est 
fournie,  quelque  anathème  sévère  con¬ 
tre  le  communisme. 

Il  faut  ]}enser  à  l’attitude  que  devra 
piendre  la  France  à  l’heure  H  qui  son¬ 
nera  l’ouverture  d’un  conflit  germano- 
russe. 

N’oublions  pas  qu’en  1914,  c’est  le 
conflit  germano-russe  qui  décida  de  la 
guerre  européenne.  Devrons-nous  avoir 
la  même  attitude  le  jour  où  l’Allemagne 
étouffée,  anémiée,  appauvrie  dans  ses 
frontières,  voudra  se  donner  de  l’air  et 
n’ira  pas,  comme  l’Italie,  chercher  en 
Afrique  un  exutoire  pour  sa  population 
laborieuse  et  affamée,  mais  déversera 
vers  l’Est  de  l’Europe  ses  bataillons  ani¬ 
més  d’une  foi  mystique  et  armés  jus¬ 
qu’aux  dents  ? 

En  toute  sincérité,  je  ne  crois  pas  qu’à 
cette  heure  tragique,  il  sera  possible  de 
décider  les  paysans  de  France  à  franchir 
le  Rhin  pour  déclarer  à  l’Allemagne  une 
^  guerre  d’où  pourrait  sortir  la  ruine  de 
€  notre  pays. 

^  Qu’il  s’agisse,  en  effet,  de  victoire  ou 
de  défaite,  nous  serions,  à  la  suite  d’un 
effort  aussi  colossal  et  aussi  sanguinaire, 
ramenés  à  un  état  d’anémie  et  de  pauvre- 
<  té,  d’où  il  n’est  pas  certain  que  notre 
É  pays  pourrait  se  relever  malgré  sa  sécu¬ 
laire  vitalité  et  son  labeur  persévérant. 

Et  j’en  appelle  à  la  logique  de  ceux 
qui  disent  :  «  Une  fois  la  Russie  vaincue, 
ce  sera  contre  nous  que  se  retournera 
'  l'ardeur  belliqueuse  des  Germains  ».  Si, 
en  effet,  ils  croient  pouvoir  émettre  l’hy- 
pothèse  d’une  Russie  vaincue,  mieux 
vaut,  de  toute  évidence  ne  point  fonder 
sur  elle  de  tels  espoirs  que  nous  con¬ 
sidérions  notre  alliance  avec  la  Répu¬ 
blique  des  Soviets  comme  la  clé  de  voûte 
de  la  paix  européenne. 

Il  en  est  qui  diront  que  si  la  Russie, 
fidèle  à  sa  vieille  tactique,  s’abstient 
d’une  offensive  que  ne  lui  permettent  ni 
ses  voies  ferrées,  ni  sa  pénurie  de  routes, 
ni  sou  outillage,  producteur  insuffisant 
de  munitions,  nous  pouvons,  ]tar  l’appui 
de  notre  offensive,  mettre  l’Allemagne 
en  fâcheuse  posture.  Alors,  je  me  deman¬ 
de  quel  intérêt  nous  avons  à  entrer  déli¬ 
bérément  dans  la  bagarre  avant  d’y  être 
amenés  par  notre  propre  défensive. 

Puisque  nous  ne  itouvous  compter  que 
sur  nous-mêmes,  par  suite  de  la  faillite 
démontrée  des  forces  russes,  qui  sont 
loin  d’être  armées  comme  on  le  prétend, 
restons  chez  nous,  ne  nous  occupons  que 
de  nos  frontières,  ne  comptons  que  sur 
nous,  cultivons  notre  force  et  il  se  pro¬ 
duira  certainement  ce  que  eonunande  la 
logique  des  choses  ;  on  nous  respectera, 
on  ne  nous  inquiétera  d’aucune  manière. 

)  Notre  situation  demeurera  inexpugnable 
'  et  nous  jouirons  d’une  paix  méritée  par¬ 
ce  qu’on  nous  saura  à  même  de  nous 
défendre. 

Et  si  nous  devons  sortir  de  notre  iso¬ 
lement,  que  ce  soit  pour  nous  allier  avec 
les  plus  forts.  La  France  ne  peut  éternel¬ 
lement  jouer  au  champion  de  la  Justice, 
car  il  est  démontré  que  les  choses  se 
passent  au  tribunal  de  FHistoire,  comme 


ati  théâtre  Guignol  oii  le  gendarme  finit 
toujours  par  être  rossé. 

11  ne  m’échappe  pas  qu’en  ce  disant, 
je  m’élève  contre  la  thèse  qui  prétend 
à  la  solidité  de  la  paix  édifiée  sur  des 
alliances.  C’est  qu’à  la  réflexion,  je  con¬ 
sidère  le  jeu  des  alliances  comme  extrê¬ 
mement  dangereux. 

D’autres,  plus  autorisés  que  moi,  cer¬ 
tes,  ont  démontré  que  le  jour  où  une 
chaîne  étroite  nous  reliera  à  toutes  les 
petites  nations  d’Europe,  nous  serons 
amenés  un  jour  à  nous  battre  pour  un 
incident  de  frontières  survenu  tout  là- 
bas,  en  un  coin  des  Balkans,  c’est-à-dire 
en  un  lieu  qui  ne  nous  importe  guère  et 
dont  les  neuf  dixièmes  des  Français  igno¬ 
reront  l’emplacement  géographique. 

Si  les  alliances  peuvent  offrir  du  bon, 
il  est  certain  qu’elles  présentent  des 
dangers  de  guerre  énormes  et  à  tout  bien 
peser,  il  est  probable  que  ceux-ci  l’em¬ 
portent  de  beaucoup  sur  les  avantages. 

Des  appuis  utiles,  décisifs  même,  peu¬ 
vent  être  apportés  aux  belligérants  en 
cas  de  conflit.  Mais  c’est  l’intérêt  qui 
porte  alors  telle  ou  telle  nation  à  venir 
au  secours  d’une  autre  nation  entrée  en 
guerre.  Les  événements  de  1914-1918  ont 
démontré  la  valeur  de  cet  axiome. 

Car  c’est  l’intérêt  qui  a  commandé  à 
l’Empire  britannique  de  se  mettre  aux 
côtés  de  la  France,  lorsque  l’Allemagne, 
entrant  en  Belgique,  désigna  les  côtes 
de  la  mer  du  Nord  comme  uii  but  con¬ 
voité  et  parce  qu’il  fallait  arrêter  le  Kai¬ 
ser  dans  ses  aspirations  coloniales  et 
maritimes.  Car  c’est  l’intérêt  qui  fit 
abandonner  les  ranp  de  la  Triplice  par 
l’Italie.  Car  c’est  l’intérêt  qui  décida  les 
Etats-Unis  à  assurer  la  victoire  de  ses  dé¬ 
biteurs  et  qui  poussa  le  Japon  à  chasser 
l’Allemagne  de  l’Extrême-Orient. 

J’entends  bien  que,  selon  le  mot  de 
Talleyrand,  la  paix  extérieure  ne  peut 
être  consolidée  que  par  l’équilibre  des 
puissances.  Mais  que  vaut  cette  poussière 
de  petites  nations  qui  monnayent  leurs 
alliances  et  pouvons-nous  espérer  quoique 
ce  soit  d’efficace  de  ces  appuis  de  mi¬ 
sère,  lorsqu’il  s’agira  de  faire  front  à 
des  pays  qui,  comme  l’Allemagne,  seront 
solidement  armés  et  animés  d’un  mysti¬ 
cisme  aveugle  et  belliqueux  ? 

Pour  être  utiles,  les  alliances  doivent 
être  conclues  par  des  nations  fortes  et 
dont,  par  surcroît,  les  intérêts  seront  so¬ 
lidaires.  C’est  dire  que  nous  ne  devons 
nous  allier  qu’à  peu  de  monde  et  que  no¬ 
tre  prodigalité  d’amitiés  ne  peut  que 
nous  être  dangereuse. 

[Voir  la  suite  page  6). 


Clinique  SAINT-REMY 

LE  VÉSINET,  46,  Bout.  Carnot 

-  TÉr,ÉPH.  RÉGIONAL  ^5  5  et  8  50  - 

Halsofl  de  Sente  et  de  Cenvalesceece 

Traitement  des  affections  organiques  et  fonc¬ 
tionnelles  dn  système  nerveux  des  intoxications 
des  maladies  de  la  nutrition 
Cures  d’air,  de  soleil,  de  repos,  de  régimes 

HOSPITALISATION  DES  VIEILLARDS 


—  PADERYL  — 

CALMANT  de  la  TOUX  SEDATIF  NERVEUX 

DOSES.  —  Adultes  ;  De  2  à  6  Dragées  par  jour 

à  avaler  san3  le5  croquer. 

Enfants  :  selop  l'âge 

LABORATOIRES  CLIN.  -  COWAR  k  Cic,  20,  rue  des  Fossés-Saint- Jacques  -  PARIS 


Huile  non  Caustique 


LENIFÊDRINE 


A  CHLORURE  D  ACETYLCHOLINE 
EN  SOLUTION  ANHYDRE  ET  STABLE 

Acecoiine 

SOLUTION 


L  ’Acécof/ne  dUafe  les 
artérioles  et  lève  les 
spasmes  vasculaire 


RAMOLLISSEMENT  CÉRÉBRAL 
Hypertension  artérielle 
SPASMES  RÉTINIENS 
Artérites  ,  Gangrènes 
CLAUDICATION  INTERMITTENTE 
Syndrome  de  Raynaud 
ANGINE  DE  POITRINE 

—  Coliques  de  plomb _ 

SUEURS  DES  TUBERCULEUX 


LABORATOIRES  CHEVRETIN  LEMATTE 

L .  LEMATTE  &  G .  BOINOT 
52.  RUE  LA  BRUYÈRE  .  PARIS 


Reminéralisation  intégrale 


la  darire  «isite  da  M.  Ih.  RDI,  M 
pool  le  “  Violon  d'lDgtes’',DDeSgildté  de 
Menns  amis  des  Itls  el  des  Lelires,  gi’ll 
inora  de  sa  ptdsence 


OPOCAUIUM 

Du  Doc^eu^  Guersanh 


IRRADIÉ  avec  VITAMINE  D  pure  crislallisée 
Parathyroïde  (exfrai l"  iiiréen  umiés  Coiiip) 
cachets  en  tubes  d'aluminium  émoillé 
comprimés  dragéifiés , granulé  stabilisé 


SIMPLE 


comprimés  drogéifiés,  granulé  stabilisé 
cachets  en  tubesd  aluminium  émaillé 


GaïaCOlé;cachets  cl° 

Arsénié  rcachefs  cl° 


A  .  Panson 

Docteur  en  phormocie 
121,  Avenue  Gambetta 
Paris  (xx®) 


Ici  môme,  au  lendetnain  de  ia  mort  du 
Professeur  Charles  lUchel,  les  docteurs  Cri- 
non  et  Soula  ont  dit  excellemment  ce  qu’était 
l’Homme  et  le  Savant.  Dans  toute  la  presse 
médicale  et  de  grande  information,  un  légi¬ 
time  hommage  a  été  rendu  <à  la  haute  person¬ 
nalité  de  celui  qui  fut,  inconlestahlement, 
l’une  «  des  grandes  lumières  de  notre  pays  », 
comme  l’a  écrit,  si  justement,  M.  le  Doyen 
Roussy. 

Il  serait  donc  vain,  et  surtout  présomp¬ 
tueux,  de  ma  part,  de  vouloir  ajouter  quoi  que 
ce  soit  à  ce  qui  a  été  perlinemmenl  écrit  par¬ 
les  savants  les  plus  éminents  du  monde  en¬ 
tier.  Je  voudrais,  plus  modestement,  consi¬ 
gner  pour  les  lecteurs  de  l’Informateur  Mé¬ 
dical  le  dernier  souvenir,  qu’avec  cinquante 
médecins  parisiens,  nous  eûmes  du  Profes¬ 
seur  Richet  lors  de  sa  dernière  sortie  dans  le 
monde  médical,  le  jeudi  28  novembre  idernier. 

Ce  soir-lii  avait  lieu,  en  effet,  le  deuxième 
dîner  du  Violon  d’Ingres,  nouveau  groupe¬ 
ment  de  médecins  s’intéressant  à  «  la  chose 
littéraire  et  artistique  ».  D’on  avait  immédia¬ 
tement  songé  à  offrir  au  Professeur  Richet 
la  présidence  de  cette  réunion,  car  nul  mieux 
que  lui  n’avait  su,  à  côté  de  ses  hautes  préoc¬ 
cupations  scientifiques,  se  délasser,  avec  un 
talent  sans  cesse  renouvelé  et  fertile  en  heu¬ 
reuses  réussites  poétiques  et  théâtrales,  en 
faisant  vibrer,  à  ses  moments  perdus,  le  plus 
fécond  et  le  plus  harmonieux  des  <(  violons 
d’Ingres  ». 

Tous,  dans  le  rnonde  médical,  connaissent 
son  recueil  de  Fables,  édité  il  y  a  quelques 
années,  où  la  belle  facture  prosodique  le  dis¬ 
pute  à  la  finesse  d’observation  jointe  à  une 
philosophie  souriante  et  profondément  hu¬ 
maine.  Beaucoup  ont  lu  également  sa  Gircé, 
pièce  en  vers  en  deux  actes,  et,  parmi  quel¬ 
ques  inédits,  il  avait  encore  en  carton  une 
pièce  en  vers- en  un  acte,  preste  et  spirituelle, 
que  nous  avions  décidé  avec  lui  de  Tepré- 
senter  à  une  prochaine  réunion  du  Violon 
d’Ingres. 


LE  MONDE  SUR  MON  MIROIR 


(Suite  et  fin  de  la  vage  5) 

Comme  si  nous  étions  étroitement  so¬ 
lidaires  de  ses  intérêts,  l’Angleterre  nous 
demande  notre  appui  pour  résister  à 
l’Italie,  au  cas  où  celle-ci  attaquerait  la 
Hotte  anglaise  témérairement  groupée 
en  Méditerranée.  Fdle  invoque  les  bien¬ 
faits  d’une  action  collective  contre  l’Ita¬ 
lie.  Mais  il  est  évident  que  l’attitude  de 
celle-ci  ne  gêne  que  l’Angleterre  et  que 
ce  sont  les  seuls  intéi-êts  anglais  qui  sont 
en  jeu. 

D’antre  part,  si  l’assistance  mutuelle 
pouvait  être  invoquée  par  l’Angleterre, 
c’est  que  celle-ci  aurait  formellement 
promis  son  appui  à  la  France  en  cas 
d'agression  de  l’Allemagne.  Or,  cet  ap¬ 
pui  n’a  jamais  été  promis.  Chaque  fois 
que  la  France  a  nettement  posé  la  ques¬ 
tion  à  l’Angleterre,  celle-ci  s’est  dérobée 
en  des  termes  amphigouriques. 

Alors,  le  peuple  français  ne  compren¬ 
drait  pas  qu’on  le  mène  à  la  guerre  poul¬ 
ies  beaux  yeux  de  l’Angleterre.  Il  souf¬ 
fre  déjà  suffisamment  de  s’être  prêté  do¬ 
cilement  au  jeu  des  sanctions  qui  feront 
perdre  des  milliards  à  son  eommerce  et 
qui  accroissent  le  nombre  de  ses  cbô- 
metirs  de  5.000  par  semaine. 

J.  CRIN  ON. 


Fourmi,  paraphrase  de  celle  de  La  l-'oidaine, 
ensuite  le  sonnet  que  voici  : 

L’.-lmour  c’est  un' enfant  tout  rose  m'cc  des  iiiles, 
,  Un  carquois  à  l’épaule,  une  flèche  à  la  main. 

Son  corps  souple  est  pétri  de  lys  et  de  cai-min  ; 
Un  sourire  est  eri-ant  sur  ses  Uores  cruelles. 

Il  était  jeune  hier  !  il  le  sera  demain  ! 

.lu  sein  d’un  mar-bre  pur,  pour  les  âmes  rebelles, 
Phidias  lui  donna  des  formes  immortelles. 

Et  tout  homme  subit  son  pouvoir  surhurrrairr. 

Le  peintre  et  le  poète  ont  .fixé  son  irrrage  ; 

Et  tons,  grands  ou  petits,  nous  lui  rendons  hotn- 
[rnnqe 

En  adorarrt  son  joug,  cl  bénissant  sa  loi. 


à  bose  •• 
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Avec  sa  bonne  grâce  coutumière,  il  avait 
immédiatement  accepté  et  nous  avait  même 
remis  quelques  poèmes  destjgés  à  l'Antho¬ 
logie  des  poètes  mécîêcms  que  ribtrê  groupe¬ 
ment  se  propose  d’éditer  prochainement  sous 
le  titre  d'Esculape  et  les  Muses. 

A  l’heure  dite,  il  était',  fidèle  au  rendez- 
vous  et  s’asseyait  avec  une  joie  visible  à  la 
table  d’honneur  respectueusement  et  surtout 
affectueusement  fêté  par  tons.  Gomme  à  son 
accoutumée,  sa  conversation  fut  riche  d’ensei¬ 
gnement  et  charma  les  convives  qui  avaient 
la  bonne  fortune  d’être  à  ses  côtés. 

Le  repas  terminé,  à  l’heure  du  champagne, 
quelques  jeunes  et  jolies  femmes,  pour  la  joie 
de  nos  yeux,  dansèrent  tonte  tine  série  de  pas 
classiquement  rythmés  ou  plus  allègrement 
fantaisistes.  Le  Professeur  Richet  tint  à  les 
féliciter  et  à  leur  faire  place' à  sa  table  :  geste 
charmanl  d’un  vieillard  couvert  de  gloire  qui 
s’incline  devant  la  jeunesse  et  la  grâce  ano¬ 
nymes,  devant  les  rires  frais  el  les  beaux  sou¬ 
rires.  Er  il  leur  offrit  des  roses. 

Tous  furent  sincèrement  touchés  devant 
cette  petite  scène  digne  du  poète  qii’élait  le 
Professeur  Richet  et  qu’il  fui  ce  soir-là  en¬ 
core,  pour  la  dernière  fois  de  sa  yie.  Car  il  tint 
ù  nous  dire  des  vers  ;  d’abord  une  fable,  à 
la  haute  et  probe  morale  :  La  Cigale  et  la 


Et  bien  !  je  le  connais  !  il  est  aussi  mon  Maitre.  ! 
Mais  je.  n’ai  jamais  vu  cet  enfant  rose  et  traître. 
Quand  je  pense  à  V Amour,  je  ne  peux  voir  que 
.  .  .  [Toi. 

Ces  poèmes  dils,  applaudis  —  avec  quel  feu! 
—  par  toute  l’assemblée,  le  Professeur  Richet 
se  leva  lentement,  embrassa  d’un  long  re¬ 
gard  toute  la  salle  subitement  silencieuse, 
s’inclina  .devant  les  jeunes  femmes,  leur  baisa 
la  main,  et,  très  droit,  sortit  d’un  pas  ferme, 
entouré  par  l’affectueuse  admiration  de  tous 
les  convives  du  Violon  d’Ingres.  Nous  ne  de- 
•vions  plus  le  revoir  ! 

Donc,  le  dernier  souvenir  que  nous  gar¬ 
derons  du  Maître  aimé,  du  Savant  qui  a  été 
l’un  des  plus  illustres  physiologistes  de  noire 
époque,  c’est  un  gesle  de  courtoisie  ;  une  rose 
tendue  à  une  jolie  main,  c'est  un  poème  sur 
l’Amour  écouté  avec. une  gravité  attendrie  par 
des  amis,  des  élèves,  des. admirateurs.  Minu¬ 
te  émouvante  !  Et  cela  nous  semble  mieux 
ainsi  ;  nous  chérirons  plus  encore  la  mémoire 
du  Maître,  du  grand  Patron,  de  l’avoir  pu 
voir,  si  près  de  la  mort,  le  plus  galant,  le 
pln.s  ((  chic  »  des  hommes  —  et  le  plus  Fran¬ 
çais  !  D''  R.  Gnoc. 
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Qui  a  été  enrichi  en  éléments 
cellulosiques  à  l’aide  de  mou¬ 
tures  très  poussées. 
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M.  le  Prof.  L.  Nekam,  Président  du  IX'  Congrès  International  de  Dermatologie  de  Budapest 
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LE  CONGRÈS  _ 
DES  MÉDECINS  ALIÉNISTES  ET  NElROLOâSTtS 
DE  FRANCE  ET  DES  PAYS  DE  LANGUEJRANÇAISE 
Pour  1936 


La  XL®  Session  du  Congrès  des  Médecins 
Aliénistes  et  Neurologistes  de  France  et  des 
pays  de  langue  française  s©  tiendra  à  Bâte, 
Zurich,  Berne  et  Neuchâtel,  du  20  au  25  juil¬ 
let  1936. 

Présidents  :  M.  le  docteur  O.  Crouzon,  mem¬ 
bre  de  l’Académie  de  Médecine,  médecin  des 
Hôpitaux  de  Paris,  et  M.  le  docteur  A.  Ré¬ 
pond,  médecin-directeur  de  la  Maison  de 
santé  de  Malevoz  à  Monthey  (Valais). 

Vice-Président  :  M.  le  docteur  M.  Olivier, 
médecin-directeur  de  l’Asile  de  Blois. 

Secrétaire  général  :  M.  le  professeur  P. 
Comhemale,  médecin-chef  à  l’Asile  de  Bail- 
leul  (Nard). 

Secrétaire  annuel  ;  M.  le  docteur  O.-L.  Fo- 
rel,  Privat-Docent  à  l’Université  de  Gmève, 
médecin-chef  -de  la  Maison  de  santé  «  Les 
Rives  de  Prangins  »  près  Nyon  (Suisse). 

Trésoirier  :  M.  le  docteur  Vignaud,  de  Pa 

Les  (juestions  suivantes  ont  été  choisies  par 
l'.\ssemhlée  générale  du  Congrès  pour  flgu 
rer  à  l’ordre  du  jour  de  la  XL®  session. 

psychiatrie  ;  L’hérédité  des  affections  cir¬ 
culaires  et  schizophréniques-  —  Rapporteurs  . 


M.  le  docteur  W.  Boven,  iPrivat-Bocent  à 
rUnIversité  de  Lausanne  et  M.  le  docteur  A 
Brousseau,  médeoin-chef  des  Asiles  publics 
de  France,  médecin  de  rinflrmerie  spéciale 
de  la  Préfecture  de  -police  à  -Paris. 

Neurologie  .-  Elude  séméiologique,  étiologi¬ 
que  et  pathogénique  du  mouvement  choréi¬ 
que.  —  Rapporteur  :  M.  le  docteur  Jean  Chris¬ 
tophe,  ancien  -chef  de  clinigue  des  Maladies 
nerveuses  à  la  Faculté  -de  'Médecine  -de  Paris, 
médecin  -assistant  à  la  Salpêtrlèr-e. 

thérapeutique  PSYCHIATRIQUE  ;  Thérapeuti¬ 
ques  nouvelles  des  psychoses  dites  fonction¬ 
nelles.  —  Rapporteur  :  -M.  le  docteur  Hans-W. 
Mater,  professeur  de  psychiatrie  à  i’Univieirsité 
de  Zurich. 


N.  B.  —  Les  inscriptions  sont  reçues  par  le 
teur  Vignaud,  trésorier,  4,  avenue  d’Orléans, 
ris,  14e,  c/c  postal  456-30,  Paris. 

'‘les  membres  titulaires  de  l'Association  versent 
e  cotisation  annuelle  et  sont  -dispensés  de 

non  à  la  session  du  Congrès.  Pour  être _ 

5  titulaire  il  faut  être  docteur  en  médecine 
isenté  par  deux  membres  de  l’Association  et 
-e  agréé  par  le  Conseil  d’Admiuistration. 

1  est  possible  de  s’inscrire  à  la  session  comme 
membre  adhérent  sans  taire  iiartle  de  l’Associa¬ 
tion  ;  la  cotisation  est  de  80  francs.  Les  membres 
titulaires  de  l’Association  et  les  membres  a  ”  ' 
;s  à  la  session  peuvent  inscrire  comme  r 
i  associés  les  membres  de  leur  famille 
cotisation  des  membres  associés  est  de  50  francs. 

Les  membres  titulaires  de  l’Association  et  les 
membres  adhérents  à  la  IXLo  session  inscrits 
avant  le  10  juine  1936  recevront  les  rapports  dès 
leur  publication. 

Poui'"  tous  renseignements,  s’adresser  au  profes¬ 
seur  P.  Combemale,  route  d’Ypres,  à  Bailleul 
(Nord). 


lE  DIAL 


Occupe  le  premier  rang 

parmi  les  Somnifères 


Sori  efficacité  est  certaine 
Il  ne  laisse  aucun  malaise  au  réveil 


Il  ne  s'accumule  pas  dans  l'organisme 
Il  rend  de  grands  services 
aux  névropothes,  aux  agités  et 
concourt  très  utilement  à  leur  guérison 

(I  à  2  comprimés  par  24  heures) 
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A  TOUTES  LES  PÉRIODES  ET 
SOUS  TOUTES  SES  FORMES 


MALADIES  DES  PAYS  CHAUDS 

PIAN  -  BOUTON  D’ORIENT 
Ulcère  tropical  phagédénique 


huileuse. 

soluble 


ion  aqueuse. 

lODO-BISMUTHATE  DE  QUININE  lEorftiule  AUBRY) 

Pour  injections  intra-musculaires  profondes 
INCOLORE  -  INDOLORE  -  INJECTION  FACILE 

Pas  de  stomatite  —  Ni  abcès,  ni  induration 
ACTION  DIRECTE  SUR  LE  LIQUIDE  CEPHALO-RACHIDIEN 


FIÈVRE  typhoïde 

PARA  A  ef  PARA  B 
FIÈVRE  DE  MALTE 

LUPUS  ÉRYTHÉMATEUX 


LABORATOIRES  P. AUBRY 

62  .  Rue  Erlanger  .  Paris  (XVI?) 


A  L’ASSEMBLÉE  GÉNÉRALE  DE  LA  CONFÉDÉRATION 


Dans  son  discours  présidentiel,  N.  Dibos  a  eiopemnient  expose 
les  possibilités  et  l’avenir  dn  syndicalisme  medical 


Des  adieux  sont  toujours  pénibles.  .le  vous 
tais  lies  miens  aujourd’hui  que  les  statuts 
mettent  un  point  final  à  une  période  de  mon 
existence,  celle  dont  le  souvenir  me  sera  tou- 
jouis  le  plus  précieux. 

Dans  trois  jours,  j’aurai  quitté  ce  fauteuil 
où.  depuis  plus  de  cinq  ans,  me  maintient  Ja 
confiance  de  mes  collègues  du  Conseil  d’Ad- 
ministration.  Partir  c’est  touj.ours  mourir  un 
peu.  Vous  loomprendrez  mon  émotion  en  ou- 
vi'aut  pour  la  dernière  fois  une  Assemblée 
générale  de  la  Confédération.  - 

Avant  qu’il  ne  soit  trop  tard,  je  tiens  à 
dire  au  corps  médical  organisé,  dont  le  Con¬ 
seil  n’est  que  le  mandataire;  toute  ma  recon¬ 
naissance  pour  m’avoir  investi  de  la  plus 
liaute  dignité  que  puisse  enviei’  un  médecin 
français  quel  qu’il  soit,  pour’  me  l’avoir  main¬ 
tenue  pendant  tout  le  temps  statutaire,  même 
un  peu  au  delà. 

11  était  témérak-e,  pour  uii  petit  médecin 
de  campagme,  d’assumer  la  succession  d’un 
maitré  comme  le  professeur  Balthazard.  Je 
n’avais  pour  excuses  que  ma  bonne  volonté, 
ma  oonfianoe  absolue  dans  le  syndicalisme 
médical,  mon  amour  atavique  d’une  profes¬ 
sion  dans  laquelle  je  suis  né  puisque  tous 
les  miens,  depuis  plusieurs  générations,  y 
ont  vécu. 

J’ai  fait  de  mon  mieux,  j’y  ai  mis  tout  mon 
cœur,  mais  si  parfois  j’ai  réussi  dans  ma 
tâche,  c’est  à  vous  tous  qu’en  revient  le  mé¬ 
rite,  c’est  à  la  collaboration  constante  du  se¬ 
crétaire  généiPal  qui  a  créé  entre  nous  des 
liens  de  solide  amitié  que,  pour  ma  part,  je 
n’oublierai  jamais  ! 

Je  ne  revendique  qu'une  chose,  mais  celle- 
là,  je  la  revendique  hautement,  c’est  d’avoir 
observé  pendant  toute  la  durée  de  mon  man¬ 
dat  je  ne  dirai  pas  l’impartialité,  ce  serait 
insuffisant,  mais  la  neutralité  ia  plus  abso¬ 
lue. 

Les  syndicats  de  la  Fédération  du  Sud- 
Ouest,  dont  je  suis  le  mandataire  au  Conseil, 
auraient  pu  m’en  tenir  rigueur,  me  le  repro- 
cJier  ;  ils  ne  l’ont  jamais  fait.  Je  les  en  re 
mei’cie  publiquement  et  je  les  félicite  d’avoir 
donné  cet  exemple,  d’avoir  corii'pris  qu’un 
mandataire  de  la  Confédération  ne  pouvait 
pas  être  en  même  temps  celui  d’un  groupe¬ 
ment  particuliei’,  qu’il  devait,  en  toutes  dr- 
constances,  conserver  son  .entière  liberté. 

Puisque  je  ne  suis  plus  en  cause,  je  me 
permets  d’ém.ettre  un  vœu  à  oe  sujet,  c’est 
qu’il  'èin  soit  du  président  comme  du  secré¬ 


taire  général  et  que,  dès  son  élection,  un 
suppléant  le  remplace  au  Conseil. 

U  est  inadmissible  que  oedui  qui  doit  servir 
d’arbitre  soit  par  avance  obligé  de  prendre 
parti. 

Pendant  cinq  ans,  j’ai  évité  de  me  mêler 
aux  discussions.  J’ai  écouté,  j’ai  observé  et 
c’est  de  quelques-unes  de  mes  observations 
que  je  ve^ux  vous  entretenir  aujourd’hui. 

Le  syndioalisnie  médical  a  une  mystique  ; 
la  Oiberté  du  médecin  dans  la  profession  mé¬ 
dicale  libre. 

Son  progranmie  minimum,  il  l’a  résumé 
dans  quelques  revendications  fondamentaies 
qui  sont  les  principes  de  sa  Oharte.  -Princi¬ 
pes  universellement  aximis  et  que  nul  ne 
songe  à  remettre  en  discussion. 

F,t  cependant,  c’est  autour  de  ces  principes 
que  se  déroulent  les  luttes  les  plus  viol-entes- 

Les  uns  partisans  de  l’évolution,  conscients 
des  difficultés  de  l’heure,  admettent  des  tran¬ 
sactions  momentanées,  acceptent  sur  certains 
points  et  dans  des  conditions  déterminées  des 
atténuations  à^la  -rigueur  des  principes. 

Les  autres,  faisant  fi  des  contingences,  les 
considèrent  comme  des  dogmes  dont  on  doit 
accepter  toutes  les  conséquences  sans  se  pré¬ 
occuper.  des  répercussions  qu’mre  telle  in¬ 
transigeance  peut  avoir. 

On  s’étonne  de  rencontrer  sur  ces  questions 
vitales  des  opinions  aussi  divergentes.  Elles 
s’expliquent  cependant  par  la  diversité  des 
conditions  dans  lesquelles  la  médecine  s’exer¬ 
ce  en  France.'  Iles  sont  le  reflet  de  ces  diffé¬ 
renciations  géographiques,  démo^'aphiques, 
économiques  si  variables  d’un  point  à  l’au¬ 
tre  du  territoire,  sans  parler  de  celles  qui 
-résultent  des  multiples  spécialisations  et  ca¬ 
tégorisations  médicales. 

Parce  qu’ils  ne  sont  pas  en  butte  aux  mê¬ 
mes  difficultés,  aux  mêmes  soucis,  tous  les 
médecins  ne  tiennent  pas  le  même  langage. 
Les  thèses  les  plus  opposées  peuvent  être 
soutenues  avec  une  égale  conviction  de  servir 
au  mieux  les  intérêts  des  médecins  et  ceux 
de  la  profession  elle-même. 

Il  est  incontestable  que,  seule,  l’appUcation 
intégrale  des  principes  de  la  Charte  peut 
assurei’  la  liberté  des  médecins  daiis  une  pro¬ 
fession  indépendante.  Mais  il  y  a  la  maniè¬ 
re  et  l’expérience  nous  a  prouvé  que  l’.intraii- 
slgeance  absolue  éohou^  là  où  réussit  sou¬ 
vent  une  diplomatie  qui  n’exclut  pas  la  fea'- 
meté. 

En  face  du  syndicalisme  médical  et  de  son 


programme,  il  y  a  des  forces  collectives 
qui,  elles  .aussi,  ont  le  leur,  dont  nous  devons 
obligatoirement  tenir  compte. 

La  diplomatie  consiste  à  adaptiîr  des  uns 
aux  autres  ces  divers  programmes,  quitte 
parfois,  le  moins  souvent  possible,  4  céder 
sur  certains  points,  pour  obtenir  des  conces¬ 
sions  sur  d’autres,  pour  conseirver  toujours 
une  porte  ouverte  à  des  discussions  ultérieu¬ 
res  plutôt  que  de  couper  brutalement  les 
ponts. 

C’est  jusqu’à  l’heure  actuelle  la  tactique  qui 
a  été  approuvée  par  les  diverses  Assemblées 
gé;nérales  et  c’iest  pourtant  sur  leurs  décisions 
que  certains  se  basent  pour  crier  à  la  trahi¬ 
son. 

Dans'  une  organisation  comme  la  nôtre,  dé¬ 
mocratique  au  sens  étymologique  du  mot,  le 
pouvoir  appartient  à  Ja  majorité.  Ce  n’est  pas 
une  oligarchie  qui  peut  prétendre  l’exieacer, 
comme  nous  en  avons  en  quelquefois  l’im¬ 
pression. 

Comme  toutes  les  majorités,  la  majorité 
syndicale  est  sujette  à  des  fluctuations  pro¬ 
voquées  par  des  influences  extérieures  ou 
intérieures.'  Les  décisions  s’en  ressentent. 
Quelles  qu’elles  soient,  elles  s’imuoseait  à 
tous.  On  peut  les  discuter,  les  critiquer,  mais 
on  doit  s’y  soumeitre.  C’est  une  faute  grave 
que  de  s’insurger  contre  elles,  -plus  grave 
encore  de  leur  substituer  celles  d’ùn  groupe¬ 
ment  particulier,  quand  ce  n’est  pas  même 
uniquement  des  conceptions  personnelles. 

Les ■  décisions  de  la  majorité  ont  force  de 
loi.  Mais  la  majorité  se  doit  d’avoir  le  cou¬ 
rage  de  ses  opinions,  de  les  exprimer  nette¬ 
ment,  clairement,  sans  ambiguïté  possible. 

Or,  il  faut  reconnaîke  que  c’est  à  l’ooçasion 
des  questions  les  plus  importantes,  de  celles 
pour  lesquelles  une  réponse  par  oui  ou  par- 
non  s’imposerait,  que  les  ordijes  du  jour  de 
l’.à'ssemblée  générale  sont  souvent  le  plus  dif¬ 
fus,  le  plus  nébuleux. 

Dans  le  but  louable  de  réaliser  une  unani¬ 
mité  qui,  si  elle  existe  parfois  sur  le  papier, 
n’est  peut-être  pas  aussi  fréquente  dans  les 
cœurs,  d’accorder-  à  certains  des  satisfactions 
d’amour-propre,  par  des  adjonctions,  des 
suppressions,  des  modificatioos  à  des  textes 
mûrement  étudiés,  l’Assemblée  générale  se 
laisse  entra-iner  bien  souvent  à  voter  des  or¬ 
dres  du  jour  trop  Insuffisamment  -précis,  qui 
n’ont  d’autre  résultat  que  de  transporter  au 
Conseil  les  discussions  de  cette  salle,  paraly¬ 
sant  ainsi  le  travail  de  toute  tine  année. 

Il  est  remarquable  que  c’est  précisém-enl 
certains  de  ceux  qui  ont  dénoncé  .ce  danger 
autrefois  qui  en  sont  -le  plus  souvent  les  res¬ 
ponsables  aujourd’hui. 

Seuls  devraient  être  soumis  à  rAs-seniblée 
générale  les  ordres  du  jour  provenant  du 
Conseil  -et  des  organisations  syndi-eales. 

{Voir  la  suite  page  II). 


LE  NUMÉRO  S  DE  ■  PALLAS  i 
PARAITRA  EH  JANVIER 


Evolutions  de  nos  connaissances 
concernant  les  Dermatoses 

au  cours  des  cent  dernières  années 

{Suite  et  fin  de  la  page  S' 


Ces  recherches  n'ont  pas  conduit  jusqu'ici 
à  des  applications  thérapeutiques,  pas  plus 
pour  les  trichophyties  que  pour  la  tubercu¬ 
lose  ;  la  réaction  allergique  ne  se  produisant 
q  U 'après  l’évolution  propre  du  parasite  lui- 
même  dans  l’épiderme.  Elles  sont  néanmoins 
du  plus  haut  intérêt,  et  le  parallélisme  entre 
les  toxines  tuberculeuse  d’une  pari  et  tricho- 
phytique  d’autre  part,  est  de  plus  en  plus 
évident. 

Tel  est  le  résumé  succinct  de  l’Iiistoirg  des 
teignes  depuis  cent  ans  et  l’on  peut  dire  que 
c’est  l’une  des  questions  dermatologiques  qui 
a  le  plus  évolué  aii  cours  do  ce  siècle,  en  con¬ 
duisant  heureusement  à  la  guérison  pleine  et 
entière,  d’affections  restées  incurables  quand 
elles  no  guérissent  pas  spontanément,  ce  qui 
arrivait  à  la  vérité  pour  certaines  d’entre  elles 
après  rétablissement  de  la  puberté,  mais 
après  une  évolution  de  plusieurs  années  pen¬ 
dant  lesquelles  la  maladie  reste  constamment 
contagieuse. 

n  est  impossible  eji  terminant  de  ne  pas. 
rappeler  qu’un  nombre  important  de  derma¬ 
toses  de  surface  sont  aujourd’hui  des  derma- 
tomyooses  démontrées.  Ainsi  non  seulement 
le  Pityriasis  versicolore  et  l’Erythrasma,  mais 
l’Eczéma  marginé  de  Hébra  et  surtout  les  an¬ 
ciens  Eczémas  hyperkératosiques  des  orteils 
sont  toujours  d’origine  mycosique,  dus  le  plus 
souvent  dans  -nos  climats  à  l’Epiderniophy- 
ton  de  Mme  Kaufmann- Wolf,  Priestley,  et  en 
d’autres  climats  à  VEpidermophyton  rabrum 
de  Castellani  ;  purpureum  de  Bang. 

Ces  lésions  montrent  qu’un  nombre  consi-ü 
dérable  de  cas  jadis  classés  comme  Eczémas 
sont  en  réalité  des  Epidérmomycoses. 

Paris,  23  septembre  igSS. 


MINISTÈRE  DES  PENSIONS 


Commission  de  classement  des  médecins,  pharma¬ 
ciens,  chirurgiens-dentistes,  vétérinaires,  invali¬ 
des  de  guerre. 

Additif  à  la  liste  d'aptitude  prévue  à  l'article  8 
de  la  loi  du  12  août  1933,  insérée  au  «  Journal  OBi- 
eiel  »  du  28  mars  1935  : 

M.  le  docteur  Ouvry  (Marcel),  demeurant  au 
Havre  (Seine-Inférieure),  pour  l’emploi  de  méde¬ 
cin  à  la  manufacture  de  tabacs  du  Havre. 


LES  LABORATOIRES  du  Dr  ROUSSEL 


USINES  CHIMIQUES 
DES  LABORATOIRES  FRANÇAIS 


INSTITUT 
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chlmistes^c 


RO  MAIN  VILLE 

(  PRÉS.  PARIS  ) 

couvrent  une  superficie  de  ONZE  HECTAREIS 


ÉCHANTILLONS  : 

97,  Rue  de  Vaugirard,  PARIS  (6^') 


ECHANTILLONS  ; 

89,  Rue  du  Cherche-Midi,  PARIS  (6®) 


ÉCURIES  DE 
L’HEMOSTYL 
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inolaxine 


MUCILAGE  PUR  SANS  LAXATIF 


^Àionie  irdedinale 


ECHANTILLONS 


LABORATOIRES  DU  D"  DEBAT 
60.  RUE  DE  MONCEAU  PARIS 
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GRANULÉ  SOLUBLE 

(ovec  ou  sons  menthe) 

Peptone  sèche  purifiée  +  Sultole  de  mognésie  otshydre 

Cholécystites  chroniques. 

Congestion  du  Foie 

Lithiase  biliaire.  Ictère  et  Cholémie 

I  Dyspepsies  Téflexes  -  Constipation  d'origine 

Migraines,  Vertiges,  Eczéma,  Prurit  hépoto  ■  biliaire 

I  Posologie:  I  à 3 cuillerées  à  café  le  matin  o  jeun,  dons  un  demi  verre  d'eau  chaude 
S 

^  LABORATOIRES  du  D”  ZiZINE,  24,  rue  de  Fécamp,  Paris  ict 

En  Argentine,  en  Uruguay,  aux  États-Unis,  l'Agocholine  s'oppelle  Agozizine 


Rerue  de  la 


SUR  DEUX  'CAS  D’OBESITE  TRAÏTES  PAR 
LA  THYROXINE,  D*-  J.  F.-tGUET.  —  (Concours 
Médical.) 

Nombreux  sont  à  oe  jour  les  tiravaux  aiui 
ont.  été  faits  sur  la  tlhyroxine,  diepuis  que 
cetite  substance  a  été  isolé®  par  Kendall,  en 
patntanjt  'de  la  thyroïde,  'et  'qu’une  thyirioxine 
■synthétique  idientique  au  pro'dîuit  naturel  a 
été  préparée  'pair  Harington  et  Barg-er.  Dès 
lors  se  trowait  entre  les  makis  des'  médie- 
cins  'exp'érimentaiteurs  un  produit  de  formu¬ 
lé  connue,  ■d’action  fixe,  toujours  s'emtolabJe 
à  eUe-même  et  dont  l’enrploi  réduisait  lange" 
ment,  dans  l’appréciation  des  résultats,  les 
causes  d’erreur  imputables  ■à-la  tenem’  varia¬ 
ble  'en  princtoes  actifs  des  produits  naturels, 
seuils  employés  tout  .d’abord. 

L’auteur,  n’a  pas  l’intention  de  xappeûieir. 
les  belles  recherches  .ex.péTim.en taies  et  clini-' 
Ques  à  la  suite  desquelles,  lut  codifié  l’em¬ 
ploi  de  la  thyroxine  Roche  S'eus  ses  trois 
formes  éminemment  maniables  :  .solution, 
ampoules  et  oomiprimiés. 

De  multiples  o.bservations  é'manant  .de 
nombreux  P'ratioiens  sont  venues  depuis  s’a¬ 
jouter  à  cette  documentation  scientiligu'e,  et 
i’aut'eur  profite  de  la  .circonstance  actuelile 
.pour  publier  le  compte  rendu  de  deux  cas 
d’obésité  où  la  thyroxine  a  donné  les  résul¬ 
tats  lés  plus  probants  et  les  plus  nets. 


UN  TRAITEMENT  MODERNE  DES  EMPOI¬ 
SONNEMENT  PAR  LA  .STRYCHNINE,  «.ar 
le  D'  M.  SCHACHTER  (de  Bucarest).  —  (ta 
Clinique.) 


Les  indications  classiques  sur  'le  traitement 
d’un  cas  d’'em'poisonnement  par  la  strychni- 
ne  sont  assez  nombréuses,  mais  les  résultats 
sont  pour  ainsi  dli-e  toujours  ma.uvais,  mal¬ 
gré  les  lavages  d’'estom'ac,  Tapomorphlne,  la 
morphine,  le  camphre,  le  .chloroforme,  l’atro¬ 
pine,  le  .chl'OTal,  les  ini'ecti'0.us  intravein'euses 
'  de  solutions  salines,’  etc.,  etc.  Dans  la  règle, 
toutes  ces  manœuvres  aggravent  encore  plus 
les  ■  convulsions,  et,  dans  la  grande  majorité 
des  cas  sérieux,  ces  traitements  ne  donnent 
que  des  échecs.  ' 

Les  recherches  assidues  pou'rsuivieis  en 
Amérique  pa.r  une  série  d’auteurs,  dont  nous 
citons  pour  le  moment  Haggard  et  .Green- 
berg,  ont  abouti  à  une  conclusion  qui  ne 
peut  pas  manquer  de  susciter  l’intérêt  .des 
médecins..  Ces  auteurs  en  expérimentant  'sur 
l’animal  de  laboratoire  ont  montré  .que  si 
l’on  injecte  des  solutions  de'luminal  ou  .gar- 
dénal  (ils  emploient  le  terme'  phéno-barbital) 
avant .  l’apparition  de  convulsions  chez  des 
animaux  em'poisonnés  par  la  .strychnine,  des 
doses  égales  à  un  tiers  de  la  dose  morteille 
de  barbiturique  sont  capables  diantidoter 
nettement  des  doses  cinq  fois  mortelles  ,de 
stryohnui'e.  L’antldotieme  'est  aussi  Inverseï, 
c’est-à-dire  que  la  strychnine  peu't  antidôtei’ 
des  doses  toxiques  de  luminal. 

Les  barbituriques  employés  par  les  auteurs 


améa-icains  sont  le  véronal  [ou  barbital),  le 
ph'énobarbital  (luminal  ou  gardénal),  l’amy- 
tal  sodique  (qui  est  un  barbiturique  voisin- 
du  phénobarbital)'  et  le  pentobarbital.  L’amy- 
tal  sodique  a  été  employé  'exp'ârimen'talem'ent 
par  E.  Swanson  .qui  a  vu  que  Tinj'ection  in¬ 
traveineuse  de  la  solution  sodique  à  l’a  dose 
de  50  milligrammes  par  kilo  d’animal  don¬ 


née-  simultanément  avec  la  dose  mortelle  dt 
strychnine,  P'ré&ervai't  toujours  l’animal'.  De 
cette  façon,  l’amytal  sodique  n-S'Utralisait 
7  doses  mortelles  de  S'trychnine. 

En  clinique  bumalne,  Ke'inpf,  Mo  Callum  'e.t 
Zerfas  d’abord,  ont  relaté  10  cas  âtempoison- 
nements  qu’ils  ont  traités  avec  l’amytal  so- 
diqu'0  intraveineux  :  un  onzième  cas  a  été 
traité  par  un  autre  barbiturique  avec  le  mê- 
iTi.e  succès.  Tous  les  malades,  qui  autremient 
serai'en't  morts,  avaient  avaié  au  moins.  10 
centigrammes  de  strychnine,  e't  l’on  sait  que 
la  'dose  mortelle  minima  est  d’environ  3  etgr. 
Tous  les  individus  empoisonnés  ont  bien  dor¬ 
mi  '  après  l’injection  de  barbituriques,  les 
convulsions  ont  cessé  et  ils  se  sont  réveillés 
sans  .le  moindre  spasmie,  mais  avec  de  lé¬ 
gers  vomissements. 


•CONTRIBUTION  A  L’ETUDE  DU  TRAITE- 
NIENT  DE  LA  MALADIE  ULCEREUSE  .GAS- 
TRO-DUODENALE  P.AR  LES  ACIDES  .4MI- 
NES,  ZODiTEN.  —  (Concours  Médical.) 


L’auteur  publie  deux  observations  .excessi¬ 
vement  intéressantes  co-nceimant  le  traite¬ 
ment  de  la  maladie  ulcéreuse  gastro-duodé- 
nale  par  la  laristine.  C’est  une  contribution 
très  pratique  à  l’étude  de  l’acldamlnothéra- 
pie  qui  prend  de  j-our  en  jour  une  importan- 
"  de  plus  .en  plus  grande  grâce  aux  .publi* 


cations  et  aux.  travaux  de  l’école  de  Stras¬ 
bourg.  Oh  est  d’autant  plus  tenté  d’insister 
maintenant  sur  la  valeur  ttiérapeutique  de 
cett'e  méthode  nouvelle  que  le  tr.aitem'ei[it  des 
iilcus  par  Thistidine  commence  à'  être  par¬ 
tout  ti'ès  souvent  appliqué,  en  particulier  à 
l’étranger.  Qu’il  nous  soit  .permis  de  r^pe- 
ler  d’une  part  les  travaux  de  Stolz,  Weiss  et 
-Aron,  d’autre  part  .ceux  de  Desplas,  Lenor- 
mand,  Castaigne,  Cha.um.erliac  et  enfin  les 
observations  si  intéressantes  des  p.ro.fesse.urs 
Bogendoerger  et  ■Volharcl. 

Ce  qui  fait  l’intérêt  .primo.rdial  de  la  laris- 
tlne,  c’est  son  action  mahifestie  sur  le  .i-ylli- 
me  et  rinteinsité  des  poussé'es  ulcéreuses  et 
même,  au  point  de  vue  pratique,  l’adminis¬ 
tration  'de  la  laristine  présente  un  sérieux 
avantage  en  ce  sens  qu’'edle  n’implique  ni 
l’hospitalisation,  ni  un  régime  siévère.  Enfin, 
Il  est  nécessaire  d’insister  sur  le  point  fon¬ 
damental  suivant  ;  la  laristine  n’-est  pas  seu- 
l'ement,-.?un  haiteanent  symptomatiqu'e',  .c’est 


le  préim'ier  traitement  pathogénique  de  T  ul¬ 
cère  gastrq-duodéiial  ;  sans  aucune  médica¬ 
tion  adjuvante,  les  douleurs  -  atroces  .de  la 
crise  ulcéreuse,  les  hérti'Orragies,  les  vomisse¬ 
ments,  la  susceptibilité  s’amendent  très  rapi- 


demeint,  dès  les  premiè'r.eis'  .piqûres,  avec  une 
reprise  remarquable  de  J’état  général.  Le 
parfait  fonctionnemënt  de  l’estomac  permet 
une  alimeintatio.n  large  qui  s’op'pose  au  régi¬ 
me  classique  déprimant  des  ulcéreux. 


E4  PONCTION  DE  LA  R.4TE  DANS  LES  M.4- 
■  LADIES  DU  S.4NG,  Suzanne  Peblès.  — 

(Paris  Médical.) 

Jusqu’à  ces  dieraiiers  temps,  les  clinicien.s 
n’avaient  d’autres  '  critères  pour  recoinnaîfcre 
les  leucémies  que  la.  sijlénomé.gali.e,  les  adé¬ 
nopathies  et  la  pullulation  dans  le  sang  de'S 
éléments  de.  la  série  blanche.  Ils  peuvent  au- 
joui’d’hui,  grâce  à  la  ,  ponction  de  la  rate, 
pratiquer  l’é^tude  cytologique  minutieuse  du 
tissu  splénique. 

’V'érltable  biopsie,  cette  minime  interve'n- 
tlon  est  -un  moyen  de  .di-agnostic  toujours 
utile,  souvent  nécessaire,  parfois  indisp-ensa- 


EU©  accentue,  pour  ainsi  dire,  le'S  anoma- 
Ues  constatées  dans  les  examens  hématolo- 
giqu'es  .et  les  rend  ainsi  plus  lisibles  et  plus 
facilement  interpxé.taibl'es. 

Elle  affirme  un  diagnostic  hésitant,  dans 
des  cas  où  les  autres  symptôm-es  cliniques 
et  U'examen  du  sang  périphérlqu©  ne  four¬ 


nissent  que  des  renseignements  insuffis's 
(myélomatoses  et  lymphomatoses  sublëi 
miqu-es).  -. 

EUe  se  révèle  in'disp.e.nsable.,  e'nfin,  pour 
le  diagnostic  des  affections  où  les  éléments 
pathologiques  restent  cantonnés  dans  la-ua- 
te  :  dans  les  cryp.tol'e’UOémi©s.  Seule,  alors,’' la- 
ponction  de  la .  rate  p-ermet  de-  reconnaître 
l’affection  sanguine  et .  commande  la  théra- 


Bien  que  i;op.nu  depuis  longtemos,  ee'.pr.Gt 
cédé  n’a  pourtant  jamais  été  utilisé  d'uiîS 
façon  suivie  et  systématique,  pour  l’etudè 
des  affections  sanguines.  >"«.■ 

Toujours  em-ployé  avec  restriction,  souveiai.  .^,1 
même  déconseillé  dans  les  cas  de  rates  tu-  ril 
morales,  il  fut  seulement  préconisé  pow.-te-SI 
diagnostic  des  aff'©ctions  parasitaires. 
timidité  et  cette  défaveur  sont  explicables^  vi 
par  la  possibilité  d’accidents  .graves,  duâ:^,  i 
.une  mauvaise  technique,  .et  par  la  diÇicuii^  ■ 
de  lecture  des  résultats.  ■ 

Dans  de  .précéde'nts  mémoires  où 
avons  eu  l’ho-nneur  .de  collaborer  avec™ 
per  Emile-Weil  et  Paul  Isch-Wall,  et  d 
notre  thèse  nous  avons  souligné  la  neoeiasBoai^' , 
de  procéder  selop  une  technique  rigoureuse  iij 
et  sévère,  grâce  à  laquelle  la  ponction  ’ 
vient  simple,  et  dépourvue  de  dange'r. 


ALLOCHRYSINE  LUMIÈRE 

TRAITEMENT  DE  LA  TUBERCULOSE  SOUS  TOUTES  SES  FORMES 

Absorption  facile  et  rapide 


Tolérance  parfaite 

Aucune  réaction  locale,  ni  générale  | 


OLÉOCHRYSINE  LUMIÈRE 


CHRVSOTHÉRAPIE 

DALCITBÉRAPIE  I 


(Suspension  huileuse  d’auroihiopropanol  siilfonate  de  calcium) 

Tuberculose  —  Rhumatisme  —  Syphilis  —  Dermatoses 


CRYOGÉNINE  LUMIÈRE 

ACTION  VÉRITABLEMENT  RAPIDE  dans  la  FIÈVRE  et  la  DOULEUR 


LE  MEILLEUR  AHTiPYRÉTIQUE 

ET  AlALGÉSIIjUE 


Ne  détermine  pas  de  sueurs  profuses,  ni  de  tendance  au  collapsus 
ne  ferme  pas  ie  rein,  ne  provoque  pas  de  vertiges,  pas  de  contre-indications 


CRYPTARGOL  LUMIÈRE 


AUSSI  ANTISEPTIQUE  QUE  LE  NITRATE  D'ARGENT 


Non  irritant,  kératopiastique  —  Aucune  intolérance  digestive  ou  cutanéo¬ 
muqueuse  —  Jamais  d’argyrisme 


EMGE  LUMIÈRE 

PROPHYLMIE  ET  TRAITEMENT  DE  TOOS  LES  TROUBLES  LIÉS  A  UN  ÉTAT  D’INSTABILITÉ  HUMORALE  .  ANTI  -  CHOC 


Littérature  et  échantillons  gratuits  sur  demande 

jte  ^me  Produits  Chimiques  Spéciaux  “  BREVETS  LUMIÈRE  ” . 

<45,  rue  Villon,  HYOIV  Bureau  à  PARIS,  3,  rue  Paul-Dubois 


"T" 


Dans  son  discours  présidentiel,  M.  Dibos 
a  éloquemment  exposé  les  possibilités 
et  l’avenir  du  syndicalisme  médical. 

[Suite  et  fin  cte  la  page  s] 


figures  d’Elisa  et  d’Else 

_  se  brisent  comme  verre  a —  - 

pétrole.  Enfin,  le  plus  tragique  souvenir  <) 


...  _ _ laissera,  peut-être  sera  1?.  figure  du 

Baasoh  solitaire  et  abandonné,  que  la  fui- 
ine  fille  unique  accable  de  douleur  et  de 


Déposés  sur  le  bureau  avant  l’ouveirture 
des  débats,  une  .  Commission  nommée  par 
l'Assemblée  devrait  être  cîiargée  de  les  étu¬ 
dier,  de  les  classer,  de  les  condenser  de  telle 
sorte  qu’un  seul  ordre  du  jour  soit,  l’expres¬ 
sion  d’une  opinion  nettement  définie. 

L’Assemblée  'se  prononcerait  obligatoire¬ 
ment  sur  chacun  d’eux  et  si  tous  étaient  re¬ 
poussés,  la  Com-mission  établirait  alors,  mais 
alors  seuieme-ut,  un  ordre  du  jour  transac¬ 
tionnel. 

.Ainsi  seraient  écartées  dé  nos  discussions, 
les  questions  de  perison-nes  qui  les  s-urc-har- 
g-ent,  les  enveniment  et  ne  servent  qu’à  p-ro- 
lon-ger  inutilement  les  débats. 

Car,  il  est 'loin  le  temps  où  la  -Confédéra- 
.  tion  pouvait  fixer  à  24  heures,  36  beures  au 
plus,  la  durée  d’une  .éssemblée  générale.  Ac¬ 
tuellement,  deux  jours  let  demi  ne  suffisent 
-pas  â  épuiser  son  programme  et  -cela  uni¬ 
quement  par  défaut  d’organisation. 

C’-est  à  l’introduction  dans  nos  Assemblées 
des  méthodes  parlementaires  que  nous  en 
sommes  redevables.  Ce  n’est  pourtant 
dan:s  le  Parlement  que  nous  devrions  ' 
cherch-er  no-s  -exemples  ! 

Certains  reip-roc-hent  -au  syndicalisme  médi¬ 
cal  de  manquer  d’idéal,  de  s’occuper  unl- 
quem-ent  des  intérêts  pécuniaires,  des  méde¬ 
cins,  -d’y  subordonner  -sa  -doctrine.  ' 

■  C’est  faux  !  I.e  syndicalisme  médical  dé¬ 
fend  énergiquement  les  intérêts  pécuniaires 
des  médecins  ;  c’est  son  devoir,  une  de  ses 
raisons  d’être.  Pour  que  la  profession  médi¬ 
cale  reste  probe-  -et  honnête,  comm-e  -elle  l’a 
toujours  été.  il  est  indispensable  que  -ceux 
qui  l’exercent  puissent  en  vivre  dignement. 
Mais  il  n’a  jamais  -subordonné  sa  doctrine  à 
des  Intérêts  pécuniaires.  Il  ne  s’en  -est  jamai-s 
occupé  -exclus jvem-ent  et  il  s’en  occuperait 
bien  moins  -encore  si  la  générosité  des  .phl- 
'lanthrop-es  de  tout  genr-e  ne  p-rétendait  pas 
s’exercer  au  détriment  des  médecins  ;  si,  en 
■  raj.son  de  leur  dés.intér-essement  traditionnel 
bien  -connu,  ils  ne  les  -considéraient  pas,  — 
toutes  circostances,  comme  taillable-s  -et  c 
véabVes  à  merci. 

Ce  -r-eprocbe  est  immérité,  •  mais  cependant 
jusqu’à  un  -certain  point-  nous  devons  -en 
faire  notre  t  mea  culpa  i;. , 

L’évolution  sociale  a  posé  devant  nous  des 
problèmes  que  nous  n’avons  pas  résolus  et 
dont,  -à  juste  raison,  nous  repousso-ns  les  so¬ 
lutions  extr.a-.synd'icales. 

Cette  attitude  négative  -est  une  faute.  C’^st 
-  d’elle  que  vient  tout  le  mal. 

Entre  le  syndicalisme  médical  et  le  syndi- 
'  calisme  ouvrier,  il  y  a  malgré  tout  une  dif¬ 
férence.  Les  travailleurs  intell-octu-el-s  que 
nous  sommes  ne  peuvent,  sauf  exceptions 
peu  S'ouhaita-bles,  recourir.  ..  aux.— JiLèmas- 
moy-eB-8-,-  aux  mêmes  ^aTgutn-ents  que  les  tra¬ 
vailleurs.  manuels. 

Si  le  nombre  est  un  facteur  important  d-e 
notre  force  syndicale  11  n’est  pas  le  serd  et 
le  facteur  moral  -est  celui  sur  lequel  nous 
devons  surtout  nou,s  appuyer. 

De, puis  quelque^  années,  le  syndicalisme 
médical  a  acquis  une  autorité  morale  consi¬ 
dérable.  Elle  n’est  pas  enc-o-r.e  à  son  apogée 
et  tous  nos  efforts  doivent  contribuer  à  y 
atteindre.  Le  syndicalisme  médical  n’y  par¬ 
viendra,  on  ne  saurait  trop  le  répéter,  qu’en 
se  montrant  résolument  constructif.  Construc¬ 
tif  dans  l’intérieur  d-e  la  profession,  il  l’est. 
Les  réalisations  syndicales  en  sont  une  preu¬ 
ve.  Mais  aussi  constructif  dans  le  plan  natio¬ 
nal  et  il  ne  le  sera  cfue  le  jour  où,  -sans  at¬ 
tendre  qu’ils  lui  soient  imposés  par  d’autres, 
il  abordera  courag-eusem-ent  lés  problèmes 
sociaux  soulevés  par  l’hygiène  et  la  santé  pu¬ 
blique'  avec  la  fe-rme  intention  de  les  ré-sou- 
'dr-e  dans  un  sens  oonform-e  non  'pas  seule¬ 
ment  aux  intérêts  des  praticiens,'  mais-  aussi 
et  surtout  à  ceux  -d-e  lacollectivit-é  tout  -en¬ 
tière. 

La  tradition  ne  saurait  jamais  faire  obs- 
tri.ble  au  progrès  ;  qu’on  le  veuille  ou  non,  Il 
suit  son  cours.  Mieux  vaut  s’y  adapter  que 
d’ètr-e  obligé  -d’en  subir  les  -conséquences. 

Bien  qu’il  m-e  reste  beaucoup  à  dire,  je 
m'arrête.  .T’ai  déj-à  trop  longte-mps  abusé  de 
votre  patience. 

Encore  une  fois,  je  vous  .remercie  d-e  l’aide 
que  vous  m’avez  -appo-rtée  dans  l’exercice  de 
mes  fonctions  et  •  je  souhaite,  ce  qui  s-era 
ma  .récom-pen-se,  si  j-e  la  mérite,  que  vous 
conserviez  de  moi  le  mêm-e  souvenir  amical 
que  toujours'  j-e  garderai  de  vous  tous. 


Si  dans  un  voyage  aux  iiays  chauds  vous  aimez 
la  nonchalance,  la  fantaisie,  une  vision  person¬ 
nelle  des  choses  un  peu  mélancolique  et  triste,  si 
restez  sensible'  à  une  certaine  poésie,  à  cette 
le  d’accablement  et  de  lassitude  que  donnent 
nature  trop  riche,  des  paysages  trop  denses, 
des  horizons  trop  lourds  comme  ceux  des  éternels 
':tés  des  mers  chaudes,  n’hésitez  pas.  Partez  avec 
Tason  à  la  conquête  du  monde.  Vous  n'y  décou- 
'rirez  pas  de  trésor,  en  existe-t-il  encore  ?  mais 
«  que  peuvent  apporter  de  résignation  et  de  dou- 
eur  à  une  âme  attachée  au  rivage,  des  fantômes 
lostalgiques  et  tendres. 


Corps  de  Santé  Militaire  des  Troupes  Coloniales 

Sont  promus  : 

Au  grade  de  médecin  général  inspecteur,  —  Le 

médecin  général  Couvy,  directeur,  du-  Service  de 
santé  et  inspecteur  des  services  sanitaires  de 
l’Afrique  Occidentale  française,  'à  Dakar. 

Le  médecin  colonel  Gravellet,  promu  au  grade 
de  médecin  général,  est  nommé  membre  assistant 
du  Comité  consultatif  de  défense  des  colonies. 


1  Derniers  Livres  Parus 


n-16  double-courou 


mêlé  aux  aventures  qui  composent  „ 
ces  premiers  portraits  des  Tropiques. 

Dans  son  enthousiasme  â  peindre  ce  nouveau 
monde,  il  s’est  attaché  dans  chaque  ville  à  choi- 
'  sir  quelque  aventure  typique  dor'-  — 

être  le  témoin  passager.  C’est  air  -  .  .  .  . 

ges  ne  donnent  qu’une  vision  rapide  des  événe¬ 
ments  et  des  coeurs,  alors  qu’elle  demeurent  une 
évocation  saisissante,  parfois  suffocante,  des  pay- 

A  sa  suite,  nous  abordons  à  la  Guadeloupe,  pé¬ 
nétrons  dans  -ses  charmants  magasins  -de  madras 
auprès  des  mulâtresses  blondes,  puis  dans  set 
forêts  où  no^is  connaissons  la  triste  déconvcnuf 
d’Adée,  Nous’*  découvrons  avec  lui  dans  les  envi 
rons  de  Port-dc-Frauoe,  à  Morne  Pavillon,  la  de 
.  meure  romantique  et  silencieuse  de  ClémenU-m 
de  la  Boissellerie,  douce  créole  devenue  la-  proie 
du  sang  nègre.  Nous  ' sommes  mêlés  avec  Eosalia 
à  une  conspiration  à  Caracas,  avec  Elie  et  Ea- 
chel  à  'Willemstad  aux  fêtes  d’une  famille  juive. 
Plus  tard,  nous  rencontrons  dans  les  sables  em¬ 
pestés  de  Maracaïbo  les  touchantes  et  mélancoli- 
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SERUM 
ANTI  ■  ASTH  M  ATIQU  E 
DE  HECKEL 


Pour-  ADULTES 
5  centicubes 
ENFANTS 


GOMENOL 

•  (Nom  et  Marque  déposés) 

Antiseptique  idéai  externe  et  interne 

GOMENOLÉOS 

dosés  à  2%,  5%/  10 %-  20%  et  33% 

en  flacons  et  en  ampoules. 

PRODUITS  PREVET 

AU  GOMENOL 

Exigez  le  nom  PREVET 

REFUSEZ  LES  SUBSTITUTIONS 

Laboratoire  du  Gomenol,  48,  rue  des  Petites-Ecuries,  Paris-X‘ 


BOLDINE 
HOUDÉ 


GRANULES 

TITRÉS 

A  1  milligramme 

3  à  ©  par  jour 
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VENTE  EN  GROS 


Laboratoires  HOUDÉ,  9,  rue  Dieu,  paris 


lmp.  Société  DES  Journaux  ET  Publications  du  Centre,  t8,  rue  Turgol,  Limoges-  --;  igSù. 


Le  Gérant  :  J.  CRINO 


METHODE  DE  WHIPPLE 
ET  ZOMOTHÉRAPIE 
ASSOCIÉE  S 


HEPATOCARNINE 


L  E  FRANCO 


TOUTES  LES  ANÉMIES 
CONVALESCENCES 
TROUBLES  DE  LA 
CROISSANCE 

SAVEUR  AGRÉABLE 
TOLÉRANCE  PARFAITE 


LES  LABORATOIRES  DE  LA  CARMINE  LEFRANCQ,  32,  AVENUE  DE  METZ,  ROMAINVILLE .  SEINE 


ACTION  SYNERGIQ 
PAR  ASSOCIATION  D 
FOIE  DE  VEAU  FRAI 
ET  DU 

SUC  MUSCULAIRE  CR 


SANS  ADDITION  DE  SANG 


